Normal bronxial tənəffüsün edildiyi yerlərdən başqa bütün döş qəfəsinin ağciyərə aid olan hissəsində vezikulyar tənəffüs eşidilir.Vezikulyar tənəffüs ağciyər alveollarinda yarandığı üçün həm də alveollarinda tənəffüs adlanır.
Vezikulyar tənəffüsün yaranma mexanizmi nəfəsalma aktında alveolların hava ilə dolması nəticəsində onların nazik və elastik divarlarının ehtizaza gələrək səs yaratması ilə izah olunur.Butun alveollarda yaranan bu səs nefesverme aktının ilk 1/3 dövründe eşidilir.Nəfəsvermənin ilk dövründe vezikulyar tənəffüsün yaranmasına səbəb alveoldaxili təzyiqin yüksək olması və havanın alveollardan dar mənfəzli xırda bronxlara keçərkən alveoldaxili divarlarının ehtizanını toretmesidir.Vezikulyar tənəffüs körpücükaltı, qoltuqaltı və kurəkaltı nahiyələrdə çox aydın eşidilir.
Vezikulyar tənəffüsün patoloji olaraq güclənməsinə səbəb ağciyərin bir payının işinin çox zəifləməsi və ya itməsi və sağlam payın bütün işi öz üzərinə götürməsidir.
Bu zaman ağciyərin sağlam payının üzərində eşidilən güclənmiş vezikulyar tənəffüs əvəzedici və ya vikar vezikulyar tənəffüs adlanır.Komatoz durumda müşahidə edilən Kusmaul tənəffüsü zamanı da asidozun tənəffüs mərkəzinin qıcıqlandırması nəticəsində vezikulyar tənəffüs güclənə bilər.
Ümumiyyətlə, vezikulyar tənəffüsün həm həm nəfəsalma,həm də nefesverme zamanı güclənməsinə sərt və ya sərtləşmiş tənəffüs de deyilir.Belə tənəffüs bronxialların spazmı,ödemi,selikle tıxanması ilə görülən bronxial astma tutması anı eşidilir.Bu vaxt vezikulyar tənəffüs nəinki sərtləşmiş,həm də nefesverme zamanı xeyli uzanmış olur.
