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Uvod

Epiglotis v klinické praxi oboru anesteziologie a intenzivni medicina
(AIM) vnimame jako soucast dychacich cest, nejcastéji v kontextu
trachedlni intubace. Pokud nehraje patologie ¢i abnormalita epiglotis
néjakou roli v priciné problému zajisténi dychacich cest v konkrétni
klinické situaci, obvykle ji nevénujeme pfilisnou nebo detailni pozornost.
Posouzeni epiglotis v rdmci rutinni laryngoskopie pfed zavedenim
trachealni rourky muze pfinést cenné pridatné informace v klinickém

rozhodovani.

Anatomické a fyziologické poznamky
Supraglotis je ¢ast hrtanu nad rovinou jdouci nejlaterdlnéjsi casti
Morganského ventrikulu.

Kranidlné je ohrani¢ena hornim okrajem pfiklopky hrtanové, ary-
epiglotickych fas a arytenoidnich hrbold. Sublokalizace supraglotické
¢asti hrtanu jsou: epiglotis, aryepiglotickd fasa, arytenoidni hrboly,
interarytenoidnf incisura a membrana quadrangularis. Aditus laryngis
(vchod hrtanovy) je ohranicen piiklopkou hrtanu, aryepiglotickou fasou,
arytenoidnimi hrboly a interarytenoidni incisurou. Klinicky pojem epi-
larynx oznacuje ¢ast hrtanu nad Urovni jazylky (suprahyoidni epiglotis,
aryepigloticka fasa a arytenoidni hrboly).

Epiglotis tvofi elastickd chrupavka ve tvaru listu, tvar epiglotis je
nepravidelny a variabiln{ [1].

Za hlavni funkci epiglotis je tradi¢né povazovéno uzavienf hrtano-
vého vchodu pfi polykant. V pribéhu polykéani se infrahyoidnf ¢ast pfi-
klopky pfikladd k arytenoidnim hrbollim a suprahyoidni ¢ast nasméruje
bolus potravy do oblasti piriformnich sind. Ve studii Halczy-Kowalik et al.
[2] v pfipadé abnormélniho pohybu epiglotis v pridbéhu polykdni byla
pozorovana aspirace pfi videofluoroskopickém vysetfeni. Aspirace byla
zachycena predevsim v pifpadech, kdy epiglotis byla imobilni v prabéhu

polykéni. Pfitomnost rezidui po polknutiv preepiglotickych valekuldch,
piriformnich sinech a na bo¢nych sténach hltanu byla pfitomna u 62,5 %
pacient(i. Cim je abnormalngj$i pohyb epiglotis, tim vice zpozdén je
laryngedlni uzavér a otevieni horniho ezofageélniho svérace. Stejné
tak bylo del3f trvani faryngealni faze polykani. Cim vice byla funkce
epiglotis poskozend, tim vic byla potfeba opakovaného polknuti, navic
nenf zajisténo kompletnf vyprazdnéni hitanu pfed otevienim hrtanu,
a proto trvd riziko aspirace, pfipadné penetrace do hltanu (predeglutivni,
intradeglutivni, pfipadné postdeglutivni).
Ukdzky variant tvaru epiglotis ukazuji obr. 1-3.

Klinické poznamky
Viyznam epiglotis je pfedmétem trvajici diskuze, kterd ma pocétek pred
cca 100 lety [3]. Pri¢né pruhované svaly jsou ,slabé” na to, aby epiglotis
aktivné ohybaly. Nejasnosti stran vyznamu epiglotis v dospélosti popi-
sujf i nedavné radiologické studie [4].

V kontextu oboru AIM je stav/tvar epiglotis relevantni predevsim
u dvou onemocnéni — akutni zanét epiglotis a syndrom obstrukénf
spankové apnoe (OSA). Akutni flegmondzni nebo abscedujici epi-
glotitida se zivot ohrozujici obstrukci dychacich cest je jiz vzacnéjsi,
vyskytovala se pfevazné u déti. Diky ockovani proti Haemophilus
influenzae se dnes setkdvdme s timto zanétem predevsim u dospélych
(obr. 4). Preepigloticky prostor je vyplnén tukem, periepigloticka tkan
je déle bohata na lymfatické uzliny a pfi jejich zénétu prechazi otok
fidkym vazivem i na epiglotis [5]. Druhé onemocnéni, kde se uplatfiuje
patologie epiglotis je syndrom OSA [6]. Epiglotis mUze byt ve vyjimec-
(tzv. floppy epiglottis) mdze uzavirat vchod do hrtanu pfi intenzivnim
nadechu nebo ve spanku, pfic¢in mlze byt fada [7].V poloze na zédech
tak mUze byt pfi inspiriu vtahovéna do vchodu hrtanu a vést ke vzniku
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Obr. 1 Epiglotis u 3letého ditéte

apnoickych pauz. Tento stav se mUze jesté zhorsovat pfi lécbé pretlakem
v dychacich cestach a sniZovat tak Ucinnost této metody.

Body k zapamatovani
Posouzenf epiglotis bychom méli adoptovat jako nedilnou soucast
evaluace dychacich cest v rdmci provadéni direktni laryngoskopie
pro trachedlnf intubaci.
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Obr. 2 Omegovity, kornoutovity, napiimeny tvar epiglotis u 4mésicniho ditéte

Obr. 4 Akutni abscedujici epiglotitida u dospélého clovéka

Nalez jakékoliv abnormality tvaru a/nebo tkané epiglotis (v¢éetné

jejiho okolf) by mél byt vzdy peclivé vyhodnocen z pohledu moz-
ného ovlivnéni pooperac¢ni prlichodnosti dychacich cest.
Pacienti s ndlezem ,floppy epiglottis” maji riziko uzavéru hrtano-
vého vchodu.
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