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Nemoci GIT |

Krvaceni do GIT
Nemoci jicnu, zaludku
Choroby tenkého streva



Krvaceni do GIT

»okultni
>»hemateméza
>meléna

»80% pochazi z horni ¢asti GIT
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Zdroje krvaceni do GIT

» 80% krvaceni do GIT ma zdroj v hornim GIT

» Zdroje krvaceni v hornim GIT

- jicen — varixy

- zaludek — pepticky vred, aftézni gastropatie, Ca
- duodenum — pepticky vred, hemangiomy,

dysplazie, vaskulitidy, koagulopatie, trombopenie,
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Krvaceni do GIT z hlediska rychlosti vzniku

»akutni — nahle vznikla situace, pac. nemusi byt hemodyn. stabilni, neni
adaptovan na ztratu krve

»chronické — pac. je adaptovan i na velky pokles Hb, pac. Casto prichazi
do nemocnice pro jiné potize — projevy chronickeho anemickéeho
syndromu (dusnost, slabost, unavnost, ale i bolesti na hrudi), anebo se

jedna o nahodné zachycenou lehkou mikrocytozu Ci anemi
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emergentni terapie akutniho krvaceni do GIT

»volumova resuscitace (krystaloidy, koloidy)

»Kkrevni nahrady

» PPl bolus Omeprazolu 80mg i.v., Dicynone

»>terlipresin

»akutni GFS

»chirurgicka intervence pfi nemoznosti zastavit krvaceni endoskopicky Ci

pfi NPB (perforace dutého organu)
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Terapie krvaceni do GIT - souhrn

»farmakoterapie

* nevarikozni krvaceni: bolus PPI, pote plna i.v. PPI
* varikozni krvaceni: BB

»endoskopie

* GFS: osetreni injekCni, mechanicke, koagulacni
»chirurgie

I masivni varikozni krvaceni je endoskopicky neresitelné
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Nemoci jicnhu

»>dysfagie
»GERD
»>hiatova hernie
»ezofagitis
»achalazie
»>divertikly jicnu

»nadory jicnu
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Dysfagie

»horni dysfagie - vaznuti sousta pfi polykani, regurgitace
»dolni dysfagie - nador, stenézy, neuromuskularni - achalazie, spazmus,
extraezofagealni vlivy

»paradoxni dysfagie - vaznou tekutiny, tuha sousta prochazi
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GERD

»je proniknuti zaludeCniho obsahu do jicnu. K epizodam kratkodobého GER dochazi
bézné. Patologickym se stava, pokud vyvolava obtize a/nebo zanétlivé zmény
sliznice jicnu

»sYy. jicnova: Pyroza, regurgitace, dysfagie, odynofagie, zachvatovité slinéni, globus,
bolest na hrudniku.

»sy. mimojicnova: Sucho v krku, bolest v usich, zapach z ust, chrapot, laryngitidy,

opakované plicni infekce, drazdéni vagu - bradykardie
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GERD

»lécba - rezimova opatreni - redukce hmotnosti, poloha pfi spanku v polosedé,
pouzivani brisniho lisu, koureni

»dieta - zakaz alkoholu, omezeni tucnych jidel, kavy, sladkého kynutého peciva

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

»endoskopicke metody

»chirurgicka lécba - plastika hiatu
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Hiatoveé hernie
\/

Anatomicke -
postaveni Prestadium
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Mykoticka ezofagitida

»oportunni infekce u nemocnych s nadory, po chemo- nebo radioterapii
»priznaky: paldiva retrosternalni bolest zhorSujici se pfi pruchodu sousta
»diagnostika: ezofagoskopie - 1ze-li

»léCba: antimykotika, antacida, omeprazol, lokalni anestetika
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Korozivni ezofagitida

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

»diagnostika - Setrna ezofagoskopie

»lécbha - akutné neutralizovat, 1ze mléko, steroidy k zabranéni vzniku striktur,

dlouhodobe dilatace jicnu
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Nadory jichu

»benigni, maligni - Castejsi

»etiologie - destilaty, koufeni, horka jidla, deficitni strava

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

»diagnostika - ezofagoskopie, biopsie

»lécbha - operativni - Spatna progndza, obvykle chemo- i radiorezistentni
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Choroby zaludku - souhrn

»viedova choroba GD
»nadory zaludku
»stavy po operacich zaludku

»gastropatie
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Choroby zaludku

»anatomicka stavba - kardie, fornix, télo (oralni, stfedni, aboralni), angulus, antrum,
pylorus
»dyspepsie - organicka (postizeni zaludku)
- sekundarni (postizeni GIT)

- funkCni (bez organickeé pficiny)
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Vredova choroba gastroduodena

« Onemocnéni charakterizované vyskytem jednoho nebo vice viedu ve sténé Zaludku nebo
duodena.

 vied (ulcus) — slizni¢ni defekt, pfesahujici do submukozy i hloubéji,

» erose — slizniCni defekt omezeny na mukozu (nepronika skrze muscularis interna do
submukozy

Lokalizace vredli

» VVfed presahuje do submukozy

 typ | — mala kurvatura mediogastricky,

* typ Il — kombinovany chronicky duodenalni a zaludecni vred,
* typ lll — prepyloricky vied do vzdalenosti 2 cm od pyloru,
 typ IV — vied vysoko na malé kurvature v blizkosti GE junkce.
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Etiologie VCHGD

»hlavnim etiologickym agens je infekce Helicobacter pylori a abusus NSAID

»nerovnovaha mezi protektivnimi a agresivnimi faktory pusobicimi na sliznici:

« agresivni — HCI, pepsin, NSA, alkohol, koufeni, kava, kofenéna jidla, infekce
Helicobacter pylori

* protektivni — hlen, prostaglandiny, sekrece HCO,, potrava.
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VCHGD

»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 - hemateméza, meléna
- penetrace - do okolnich organu
- perforace - do perit. dutiny

- stendza pyloru, dilatace zaludku
- maligni zvrat
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Krvaceni z vredu zaludku: Forrestova klasifikace

stupen




Lécba VCHGD

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

>NEKOURIT!

»dieta - v akutni fazi kasovité jidlo po 2-3 hod, dale dieta Seftfici €. 2, nutno poucit o
pravidelnosti a slozeni

»Vvyloucit ulcerogenni leky(ASA, NSAID, steroidy)
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Lécba VCHGD

»medikamentoézni Ié€ba

* - H2 blokatory (ranitidin, famotidin)

- blokatory protonové pumpy (omeprazol, esomeprazol)
- anticholienrgika

- antacida

- protektivni léky (sucralfat, bismut)

« - antibiotika pfi pozitivhim HP

»chirurgicka lécba pri komplikacich

»lazenska léecba
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Nadory zaludku - benigni

»VveétSinou polypy (adenom, hamartom, chron. zanétlivé zmeny)
»priznaky - necharakteristicke
»diagnostika - endoskopicky, RTG kontrast, histologie

»lécba - endoskopické sneseni, event. medikamentdzni, resekce zfidka
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Nadory zaludku - maligni |

»stale jeden z nejCastéjSich nadoru u nas, ale incidence klesa
»etiologie - silné kancerogeny v potrave - Cim zpracovangjsi potrava, tim nizsi vyskyt
Ca zaludku a vyssi vyskyt Ca kolon

»typy nadoru - polypozni, ulceriformni, ulcer6zné infiltrujici, difuzni - scirrhus
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Endoskpicky obraz nadoru zaludku
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Nadory zaludku- maligni li

»syndrom malych pfiznaku - nevolnost, nadymani, pocit plnosti, nechutenstvi, odpor
K masu - priznaky nekonstantni
»Uu nemocnych s pfedchozi viedovou chorobou - obtize zUstavaji, neni kyselina

> kde neni kyselina, neni vred

»Vvyjimka - prepyloricky vred
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Nadory zaludku - maligni Il

»diagnostika - endoskopie, endosonografie, RTG kontrast, biopsie

»laboratorné - nespolehlivé, okultni krvaceni, anemizace, nepfitomnost HCI

»lécbha - vzdy operativni, kurativné mozna jen v ¢asnych stadiich, proto systematické
sledovani rizikovych skupin - chronicka atroficka gastritida, polypy, perniciozni

anemie, stavy po resekcich, hemoragie GIT
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Hemoragicka gastropatie

»po poziti ulcerogennich leku - ASA, NSA
»pfi zavaznych stavech - sepse, CHT
» pri portalni hypertenzi

»pri stagnaci obsahu - sonda!

»endoskopicky - ploSné krvaceni, obtizné stavitelné - elektro-, foto-,

termohydrosonda
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Aftozni gastropatie

»jednotka objevena az po zavedeni endoskopie

»priciny - stejné jako pfi viedové chorobe

»povrchove sliznicni defekty, nezachytitelné RTG pfi kontrastu, podili se i HP
»priznaky - nauzea, fihani, nechutenstvi

»lécba - protektiva - sucralfat, methoclopramid, antibiotika
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Choroby tenkého streva

»anatomicko — fyziologicky — misto vstfebavani zivin (cukry, tuky, aminokyseliny,
Ca, Fe, zluCové kyseliny, vit. B12)

»zpusoby vstirebavani — aktivni transport, pasivni difuze, facilitovana difuze,
pinocytoza

»motilita tenkeho streva — peristalticka vina

»lymfaticky aparat — stfevni plaky — obdoba bursy Fabricii — B-lymfocyty, vliv IgA na

funkci a odolnost strevni sliznice
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Malabsorpcni syndrom

»porucha traveni (maldigesce) nebo vstrebavani (malabsorpce), vznika
sekundarni porucha vyzivy

»klinicky obraz - slabost, ubytek hmotnosti, karencni syndromy, chronicky
prujem

»diagnostika

* laboratorné — anémie, sideropenie, hypalbuminemie, hypoproteinemie

* tolerancni testy — glykemicka krivka, hladina vit. B12, krivka zeleza

 enteroklyza, biopsie sliznice tenkého streva
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Malabsorpcni syndrom

»intraluminalni pri¢iny (cholestaza, exo. Fuknce pankreatu, zaludecni
hypersekrece)

»enterocytarni priciny (polékove, infekce, Al, Celiakie, Whippleova choroba)

»postenterocytarni faze (m. crohn, amyloidéza, T-lymfom, stfevni TBC)

»komplexni pri€iny (syn. bakterialniho prerustani, sy. kratkého streva,

endokrynopatie)
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Malabsorpcni syndrom - lecba

»dieta, omezeni az vylouceni kritickych slozek — gliadin, mleko
»chemicky definovana strava — enteralni podani

»parenteralni vyziva

»substituce vitaminu

»enzymaticke preparaty
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Deficit laktazy

»neschopnost travit mlecny cukr — laktozu

»vznik v kterémkoli véku — po virdéze?

»priznaky — po poziti syrového miléka kreCe, nadymani, prujem
»postupné rozvoj karenénich pFiznaku

»pfi nesnasenlivosti vdech mlécnych vyrobku nutno dohrazovat Ca
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Dalsi choroby tenkeho streva

»nadory — karcinoid, velmi vzacné

»akutni ischemie — infarzace — z divodu embolie, trombdzy, chronické venostazy —
stavy predchozi : fi sini, srdecCni selhani, hypoxie, hypotenze, abdominalni angina

»vaskulitida — bolesti v bfiSe, poruchy pasaze az infarzace, nebezpeci detrakcniho
syndromu

»lymfadenitis mesenterialis — muze napodobit appendicitidu, |éCba ATB
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Dékuji za pozornost
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