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Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease
(GOLD)

Globalni strategie pro diagnézu,
lécbu a prevenci CHOPN

GOLD 2015
Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD), acommon preventable and
treatable disease, is characterized by persistent airflow limitation that is
usually progressive and associated with an enhanced chronic inflammatory
response in the airways and the lung to noxious particles or gases.
Exacerbations and comorbidities contribute to the overall severity in
individual patients. GOLD 2015

GOLD 2017
Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) is acommon preventable
and treatable disease that is characterized by persistent respiratory symtoms
and airflow limitation that is due to airway and/or alveolar abnormalities
caused by significant exposure to noxious particles or gases. GOLD 2017
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Genetické faktory Geny kéduj
zvysuijici dispozici ke vzniku CHOPN

MMP12, HHIP

(MMP12 = matrix metalloproteinase-12, HHIP = Hedgehog interacting protein)

Faktory ovliviiujici rust plic v détstvi (napf. nizka
Rust plic v gestaci a détstvi porodni vaha) zvysuji riziko vzniku CHOPN
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Diagnostika Diagnostika
Proti GOLD 2011-2015 se podstatng neméni: Proti GOLD 2011-2015 se podstatné neméni:

+ Podminka CHOPN a obstrukce zustava beze zmén: + Podminka CHOPN a obstrukce zistava beze zmén:

Hodnoceni spirometrie se neméni :f;ﬂﬁ,f;gﬁ::ﬂ? FEV/FVC <LLN, Hodnoceni spirometrie se neméni Eﬁl‘ﬁ{fiﬁ?ﬁ;ﬁiﬂ? FEV/FVC<LLN,
- Tize CHOPN se uréuje podie FEV, - Tize CHOPN se uréuje podie FEV,
« Dotazniky CAT, MMRC, « Dotazniky CAT, mMMRC,

Had . o Ani hranice nizké Eetnosti symptomi CAT=10, - o Ani hranice nizké Eetnosti symptomi CAT=10,

F Y se MMRC nelze uréit, s CHOPN obvykle koreluje mMRC 1 a vice Hodnoceni symptomu se neméni MMRC nelze uréit, s CHOPN obvykle koreluje mMRC 1 a vice
« Lze pouzit CCQ, CRQ, SGRQ « Lze pouzit CCQ, CRQ, SGRQ

Hodnoceni exacerbaci a komorbidit | Neméni se Hodnoceni exacerbaci a komorbidit | Neméni se

Stanoveni eozinofil v periferni krvi
1) Biomarker rizika exacerbaci u pacientl s anamnézou exacerbaci
2) Muze predikovat efekt IKS na prevenci exacerbaci
Vysetteni alfa,-antitrypsinu v periferni krvi
Screening deficience alfa,-antitrypsinu u véech pacienti s CHOPN dle
doporuéeni WHO, zvIasté u rizikovych skupin

Nové v GOLD 2017

Klasifikace Klasifikace

- -
Exacerbace za Exacerbace za

posledni rok posledni rok
2a vice 2avics
FEV, o FEV, nebo
(% NH) 1 avice (% NH) 1.avice
Post-bronchodilata&ni GOLD 1 >80 R i C D Post-bronchodilata&ni GOLD 1 >80 ",,,4.:.,“; K C D
ospialzaci
FEVIEVE <010 GOLD2 | 50-79 FEVJPVS < 0.70 GOLD 2 | 50-79
FEV)/FVC < LLN GOLD 3 30-49 0Onebo 1 FEV,/FVC < LLN GOLD 3 30-49 0nebo 1
ktera nevede ktera nevede!
GoLD4 | <30 « A B GoLp4 | <30 P A B
hospitalizaci hospitalizaci
T RMRC 01 "~ MMRC 01 WMRC 14
CAT<39_ MV CAT 040 T<30- AL CAT 1040
Symptomy Symptomy

Stadium 1 - 4 (tedy tize CHOPN, podle FEV,) se hodnoti samostatné
Skupina A — D se hodnoti pouze podle symptomu a exacerbaci (nikoliv dle FEV; )

Napiklad

CHOPN st.2, sk.B — symptomaticky pacient s FEV, 70% a jednou exacerbaci za posledni rok
CHOPN st.3, sk.B — symptomaticky pacient s FEV, 40% a jednou exacerbaci za posledni rok
CHOPN st.2, sk.D— symptomaticky pacient s FEV, 70% a tfemi exacerbacemi za posledni rok
CHOPN st.3, sk.A — asymptomaticky pacient s FEV, 40% a jednou exacerbaci za posledni rok
CHOPN st.1, sk.C — asymptomaticky pacient s FEV, 81% a dvéma exacerbacemi za posledni rok
GOLD 2017 LD 2017

Terapie obecné Terapie

E-cigarety: pouziti jako substituce nikotinu zistava kontroverzni Skupina C Skupina D
P neni presné . CABA s LAMA| | CABATIKS | Zvazuj roflumilast] [ Zvazuj makrolid
LABA/LAMA:  zminény véechny nové LABA/LAMA fixni kombinace H e d eK::'::\:]:va[l
zminény vysledky studie FLAME Pretrvavaji /' exacerbace
(siln&jsi redukce Eetnosti exacerbaci u LABA/LAMA nez u IKS/LABA), Pokud exacerbace
ale zarover je zminéno, Ze jde o jedinou studii pretrvavaji
P ] P || oxccerbace sympamy neba
IKS/LABA: zminéno, Ze podle nékterych post-hoc analyz mize byt eosinofilie 1 protrvavail 1\ l exacerbace
v periferni krvi a ve sputu biomarkerem uéinnosti IKS v prevenci N exacerbace \
i, ale pro udaju tato & nemuze byt i | H H Sl
1 LAMA LABA + LAMA —>! LAMA+IK
doporuéenim do bézné klinické praxe o * i

Bronchoskopicka volum redukce u pacienti s emfyzémem SkupinaA Skupina B
Lé&ba odvykani koufeni Pokraéuj, ukonéi nebo vyzkousej
i proti chfipce a iinou skupinu bronchodilatanci LABA + LAMA

Inhalaéni bronchodilatancia a jejich uéinek T
MethylIxanthiny a kontroverze jejich pouziti

Ostatni ické Inhalaéni kortikoidy obecné (s vyjimkou souvislosti s eozinofily) Vyhodnot _Pokud

5 5 A Inhibitory 4 efekt protrvavaji

Substituce alfa,-antitrypsinu symptomy
Mukolytika, antibiotika a ostatni farmakoterapie —
NEFARMAKOLOGICKA TERAPIE Bronchodilatator LABA nebo LAMA
véetné plicni ilitace, nutricni podpory, paliativni péce atd. L

MMRC 0-1, CAT <10 MMRC 14, CAT 10-40 GOLD 2017



Komorbidity

CHOPN a komorbidity

CHOPN je ¢asto koexistuje s jinymi nemocemi (komorbiditami), které maji vyznamny
dopad na pribéh nemoci

Komorbidity se vyskytuji u CHOPN v$ech tizi a mohou €init obtize pfi diferencialni dg.

Vseobecné vzato, pfitomnost komorbidit by neméla ménit (ovliviiovat) Iécbu CHOPN a
komorbidity by mély byt Ié¢eny obvyklymi postupy bez ohledu na pfitomnost CHOPN

Plicni ina se Casto objevuje u ient s CHOPN a je hlavni pfi¢inou smrti

Kardiovaskularni nemoci jsou €astymi a dulezitymi komorbiditami u CHOPN

O: 6za a dep! Xieta jsou dulezitymi komorbiditami u CHOPN, éasto
poddiagnostikovanymi, a jsou spojeny se Spatny im stavem a p!
Gastroezofagealni reflux (GERD) je spojen se zvySenym rizikem exa ias
zdravotnim stavem

Kdyz je CHOPN ¢asti ,,multi-morbi & planu, méla by byt vénovana
p jisténi j i lé€by a mini i polypragmazie
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Nejdulezitejsi zmény GOLD 2017

Pridano Respiracni symptomy
Definice Zménéno | .Abnormality dych.cest a plic® namisto ,zanét dych.cest*
CHOPN
Vynechano Exacerbace a komorbidity
Stanoveni eozinofilii v periferni krvi
Vysetieni
Vysetfeni alfa;-antitrypsinu v periferni krvi
L Oddéleni stadia (1 - 4) a skupiny (A - D)
Klasifikace Pfitom stadium se hodnoti podle FEV, a
skupina podle symptomu a exacerbaci
Lécba Pomérné komplikovany systém podle skupin (A - D)



