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Bs Đinh Thị Hằng Nga - 

  

SINH LÍ BỆNH COPD

  

Bệnh PTNMT có liên quan đến phản ứng viêm và các yêu tố nguy cơ:khói thuốc lá,khí độc khi
vào đường dẫn khí thì chính các khí này kích thích đại thực bào và các tế bào thượng bì tiết ra
các TNF alpha và các chất trung gian gây viêm như IL8...Cho nên phản ứng viêm trong bệnh
này chính là đáp ứng bảo vệ của đường hô hấp trước những tác động của khói thuốc và các
chất độc khác.

  

Thiếu alpha1 antiytripsin: đây là một chất ức chế một số protein như là neutrophile elastase làm
gia tăng nguy cơ gây khí phế thủng; elastin là một thành phần chính của thành phế bào bị huỷ
bởi neutrophile elastase. Sự mất quân bình giữa proteinase và antiproteinase nội sinh có thể
gây nên sự phá huỷ phổi và có thể xảy ra do sự suy giảm hoạt tính của antiproteinase do stress
oxy hoá, do thuốc lá và có thể do những yếu tố nguy cơ khác của BPTNM
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  Xem tiếp tại đây  

 2 / 2

https://drive.google.com/file/d/1CrPbl5TJAxyAR1FbkCC4iTVk-QvZzk62/view?usp=sharing

