Gastroenterologie |

Vysetrovaci metody
Onemocneéni jicnu
Onemocnéni zaludku



Vysetrovaci metody

@ anamneéza - cilena
{ vazba obtizi na jidlo, casove, druhove

&4 krvaceni - vzhled, mnozstvi, vztah ke
stolici

{ poruchy pasaze - nadymani, regurgitace,
zvraceni

@ fyzikalni vysetreni - kompletni vCetne p.r.



Laboratorni vysetreni

@ FW - pfinosna u zanétu, néma u vétsiny
nadoru (vyjma tu pankreatu)
@ KO - anemizace vetsinou hypochromni, Fe

@ biochemie - ionty (prijmy), Ca
pankreatitida, jaterni testy

@ funkCni zkousky - funkce pankreatu,
strevni resorpce

@ vySetreni stolice - okultni krvaceni, zbytky,
parazifi



Pristrojova vysetreni

@ sonografie - parenchymatozni organy,
cévni zasobeni, strevni sténa,
endosonografie

@ RTG - nativni snimek, kontrastni napin
jicnu, zaludku, enteroklyza, irrigografie

@ endoskopie - ezofago-, gastro-, duodeno-
kolono-, rekto-, ERCP

@CT
@ angiografie



Onemocneni jicnu

@ anatomicky a fyziologicky - horni a dolni
jicnovy sverac, peristaltika,
mnohovrstevny dlazdicovy epitel,
kontaminace, zilni pletene

@ dysfagie - vaznuti sousta pri polykani,
odynofagie - bolestivé polykani



Dysfagie

@ horni dysfagie - vaznuti sousta pri
polykani, regurgitace - lokalni obstrukce
divertiklem, nadorem, neuromuskularni
poruchy (CMP, dermatomyositida)

@ dolni dysfagie - nador, stenozy,
neuromuskularni - achalazie, spazmus,
extraezofagealni vlivy

@ paradoxni dysfagie - vaznou tekutiny,
tuha sousta prochazi

@ vySetreni - polykaci akt, ezofagoskopie,
jicnova manometrie



Gastroezofagealni reflux |

@ nyni nejCastejsi onemocneni jichu

@ obranne mechanizmy- dolni jicnovy
sverac, sekundarni peristaltika,
neutralizace slinami

@ podpurné mechanizmy - tucna jidla,
koureni, obezita, nikotin

@ pri selhani rovnovahy - refluxni ezofagitida
az vred, metaplazie sliznice



Slozky funkce dolniho
jicnového sverace
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Gastroezofagealni reflux

@ priznaky - paleni zahy, regurgitace
zaludecniho obsahu do ust, dolni
dysfagie, anemizace

@ komplikace - striktura jicnu, vred
dolniho jicnu, adenokarcinom

@ diagnostika - ezofagoskopie, biopsie,
jicnova manometrie



Gastroezofagealni reflux Il|

@ lecba - rezimova opatreni - redukce
hmotnosti, poloha pri spanku v polosede,
pouzivani brisniho lisu, koureni

@ dieta - zakaz alkoholu, omezeni tucnych
jidel, kavy, sladkeho kynuteho peciva

@ medikamenty - antacida, H2 blokatory,
omeprazol, metoclopramid, cisaprid,
anestetika

@ chirurgicka lécba - plastika hiatu



Hiatove hernie
@ skluzna - Cast zaludku vtazena do
dutiny hrudni
@ paraezofagealni - svéra€ zustava na
miste, podél jicnu se nasouva vychlipka
zaludku do hrudniku

@ diagnostika - ezofagoskopie,
gastrofibroskopie, RTG zaludku s
kontrastni naplni a polohovanim

@ lecba - jako u GER, pri uporne
ezofagitide chirugicka



Hiatove hernie




Korozivni ezofagitida

@ korozivni ezofagitida - po vypiti kyselin
nebo louhu, nevice postizena mista
prirozenych zuzeni, hoji se strikturou

@ diagnostika - Setrna ezofagoskopie

@ [écba - akutné neutralizovat, 1ze mléko,
steroidy k zabraneni vzniku striktur,
dlouhodobe dilatace jicnu



Mykoticka ezofagitida

@ oportunni infekce u nemocnych s nadory,
po chemo- nebo radioterapi

@ priznaky - palCiva retrosternalni bolest
zhorSujici se pfi pruchodu sousta

@ diagnostika - ezofagoskopie - Ize-li

@ leCba - antimykotika, antacida, omeprazol,
lokalni anestetika



Achalazie jicnu

@ pri poruchach inervace - ztrata peristaltiky,
stendza tumorem v oblasti kardie -
dilatace jicnu nad kardii

@ priznaky - nechutenstvi, poruchy polykani,
zvraceni starsi nestravene potravy

@ diagnostika - RTG kontrastni napln -
pytlovité rozsireni

@ léCba - chirurgicky



Ostatni poruchy motility jicnu

@ divertikly - Zenkeruv, epibronchialni -
trakcni, epifrenicky - pulsni

@ priznaky - dysfagie, regurgitace
nestravene zahnivajici stravy, zapach z
ust

@ diagnostika - ezofagoskopie, kontrastni
RTG

@ lecba - chirurgicka

@ dalsi poruchy - kolagenozy,
presbyezofagus, globus hystericus



Divertikly jicnu

Juxtasphinkier

Para-
bronchial




Nadory jicnu

@ benigni, maligni - Castejsi

@ etiologie - destilaty, koureni, horka jidla,
deficitni strava

@ priznaky - dysfagie postupujici od
tuhych jidel k tekutym, ubytek
hmotnosti, zapach z ust, zvraceni
stagnujiciho obsahu

@ diagnostika - ezofagoskopie, biopsie

@ léCba - operativni - Spatnha prognodza,
obvykle chemo- i radiorezistentni



Choroby zaludku

@ anatomicka stavba - kardie, fornix, télo
(oralni, stredni, aboralni), angulus, antrum,
pylorus

@ dyspepsie - organicka (postizeni zaludku)
- sekundarni (postizeni GIT)
- funkcni (bez organicke priciny)



Funkcni zaludecni dyspepsie

@ pocit tlaku a tihy po jidle, rihani,
nadymani, zvraceni, mene zavisle na
sezone

@ diagnostika - bezna vysetreni negativni,
pasaz zaludkem zkracena nebo
prodlouzena

@ leCba - psychoterapie, psychofarmaka,
dieta, rezim, methoclopramid, cisaprid,
pinaverin



Pepticky vred zaludku a
duodena

@ sliznicni defekt pronikajici pod muscularis
mucosae

@ etiologie - porucha rovnovahy faktoru

agresivnich X protektivnich

Kyselina hlen

helicobacter pylori prokrveni
regeneracni

schopnosti



Pepticky vred

@ primarni - vied duodenalniho bulbu
- vfed zaludku
- vied kombinovany
@ sekundarni - stressove vredy
- endokrinni vredy
- hepatogenni viedy
- ulcerogenni latky
(ASA,NSA)
- pri pneumoniich



Pepticky vred G-D
@ priznaky - bolesti v epigastriu (G - po
jidle, D- nalacno), sezonnost obtizi,
paleni zahy
@ diagnostika - endoskopie, HP,
kontrastni RTG, laboratorné - GMT,
hladina gastrinu, sekrece HCI

@ komplikace

- krvaceni - hematemeéza, melena
- penetrace - do okolnich organu

- perforace - do perit. Dutiny

- stendza pyloru, dilatace zaludku
- maligni zvrat



Lecba peptickeho vredu |

@ rezimova opatreni - dostatek spanku,
pravidelny rezim, fyzicky klid, dusevni
klid

@ NEKOURIT!

@ dieta - v akutni fazi kasovite jidlo po 2-3
hod, dale dieta sefrici €. 2, nutno poucit
o pravidelnosti a slozeni

@ vyloucCit ulcerogenni leky(ASA, NSAID,
steroidy)



Lecba peptickeho vredu I
@ medikamentozni lecba

- H2 blokatory (ranitidin, famotidin)

- blokatory protonové pumpy
(omeprazol)

- anticholienrgika
- antacida
- protektivni leky (sucralfat, bismut)
- antibiotika pri potizivnim HP
@ chirurgicka lecba pri komplikacich
@ lazenska lecba



kovany

Vred nekompl




Vred krvacejici




Nadory zaludku - benigni

@ vetsinou polypy (adenom, hamartom,
chron. zanetlivée zmeny)

@ priznaky necharakteristicke

@ diagnostika - endoskopicky, RTG kontrast,
histologie

@ leCba - endoskopicke sneseni, event.
medikamentozni, resekce zfidka



Nadory zaludku - maligni |

@ stale jeden z nejCastéjSich nadoru u nas,
ale incidence klesa

@ etiologie - silné kancerogeny v potrave -
Ccim zpracovanejsi potrava, tim nizsi
vyskyt Ca zaludku a vyssi vyskyt Ca kolon

@ typy nadoru - polypozni, ulceriformni,
ulcerozne infiltrujici, difuzni -scirrnhus



Endoskpicky obraz nadoru zaludku




Nadory zaludku- maligni |

@ syndrom malych priznaku - nevolnost,
nadymani, pocit plnosti, nechutenstvi,
odpor k masu - priznaky nekonstatni

@ u nemocnych s predchozi viredovou
chorobou - obtize zustavaji, neni kyselina

@ kde neni kyselina, neni vred
@ vyjimka - prepyloricky vred




Nadory zaludku - maligni Il

@ diagnostika - endoskopie,
endosonografie, RTG kontrast, biopsie

@ laboratorne - nespolehlivé, okultni
Krvaceni, anemizace, nepritomnost HCI

@ lecba - vzdy operativni, kurativhe
mozna jen v casnych stadiich, proto
systematicke sledovani rizikovych
skupin - chronicka atroficka gastritida,
polypy, pernicidozni anemie, stavy po
resekcich, hemoragie GIT



Stavy po operacich zaludku

@ dumping syndrom - osmoticky aktivni
obsah v tenkem streve - rozepeti,
hypotenze, buseni srdce, slabost,
nausea, nutnost ulehnout

- reseni - malé porce, casto, omezit
slazeni a soleni - osmoticky aktivni
soucasti

@ hypoglykemie - 2-3 hod po jidle -
nadprodukce inzulinu

@ zZluCove zvraceni - duodenogastricky
reflux



Stavy po operacich zaludku

H laktazovy deficit

[l vred v anastomoze

@ syndrom privodne klicky - méstna zluC a
pankreaticky sekret

@ karcinom v pahylu

@ karencni stavy - vit B12, Fe




Hemoragicka gastropatie

@ po poziti ulcerogennich Ieku - ASA, NSA
@ pri zavaznych stavech- sepse, CHT

@ pri portalni hypertenzi

@ pri stagnaci obsahu - sonda!

@ endoskopicky - plosne krvaceni, obtizne
stavitelné - elektro-, foto-,
termohydrosonda



Aftozni gastropatie

@ jednotka objevena az po zavedeni
endoskopie

@ priciny - stejné jako pri viedové chorobe

@ povrchove sliznicni defekty, nezachytitelné
RTG pri kontrastu, podili se i HP

@ priznaky - nauzea, rihani, nechutenstvi

@ leéCba - protektiva - sucralfat,
methoclopramid, antibiotika



Helicobacter pylori




Akutni dyspepsie

@ take akutni gastroenteritida nebo
gastritida

@ priciny - infekce virove, bakterialni,
dietni chyby

@ priznaky - akutni zacatek - zvraceni,
prujem, nékdy i kireCovité zvraceni bez
obsahu, dozniva 2-3 dny

@ lecba - vyloucit stravu, Caj po douscich,
studena kola, spasmolytika, strevni
desinficiencia, mineralni latky



Realimentace

M rozvarena ryze, mozno osolit, osladit
M rozvarena mrkev

@ suchary, odlezelé housky

l banany - neprezralé

@ sunka

@ jemne maslo

@ libové maso




