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Anamnéza a nynejsi onemocnéni

Anamnéza:

muz, 25 let

OA: dosud nebyl vaznéji nemocen, operace - pilonidalni sinus
alergie: neudava

FA: [éky neuziva

PA: Cisnik

Nynéjsi onemocnéni:

Privezen RZP, dnes rano v 06,30 nahle vzniklé bolesti bricha - v
horni poloving, nausea, nezvracel, bolesti kruté, krecovité.
Prdjem nemél. PotiZe s bolestmi bficha ma asi rok, poslednich
14 dnl zhorseni stavu.
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Fyzikalni vysetreni

Vigilni, alterovan

Hlava: normocef., izokor., reakce spravna, jazyk plazi ve
stredni Care, nos a usi bez vytoku

Krk: stitna zlaza nezv., pulsace na a. carotis sym., napln
krcnich zil nezv.,

Hrudnik: palp. nebol., plice dychaji bilat., srdce pravid., TK
110/70

Bricho: defence musculaire, neprohmatné, difusné palp.
bolestivé, s maximem vhorni poloviné bricha, tapot. bilat.

negat., p.r. negat., peristaltika O
DKK: bez otokd
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Laborator

Sérum: S KREA: 93,7 umol/I [63,6..110,5],S_Na: 138
mmol/l [136..145],S K: 4,3 mmol/I [3,8..5,4],S Cl: 102
mmol/I [98..107],S BIL :5,7 umol/I [3,4..20,5],S_ALT:
0,46 ukat/I [0,00..0,91],S_AST: 0,47 ukat/l [0,08..0,56],

S GMT: 0,60 ukat/l [0,20..1,06], S_ALP: 1,49 ukat/|
[0,66..2,50],S_AMS: 0,58 ukat/I [0,41..2,08], S _TAG: 1,35
mmol/l1 [0,00..1,70], S_GLC: 8,13 mmol/I [3,89..5,83],
S_CRP: 9,1 mg/I [0,0..5,0], S_Tnl: 0,00 ug/! [0,00..0,028]

Krevniobraz:  B_LE: 7,4 1079/l [4,0..10,0], B_ER: 5,11
10712/1[4,30..5,70], B_HB: 161 g/I [135..172], B_HCT:
0,485 1 [0,420..0,520], B_MCV: 94,9 fl [84..98], B_MCH:
31,5 pg [26,0..32,0], B_MCHC: 332,00 g/I
[330,00..370,00], B_TR: 211 1079/I [130..380]
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RTG bricha ve stoje

& ° Primeér. zaludecni bublina s hladinkou, nejsou znamky
poruchy pasaze, pneumoperitoneum vpravo

UZ bricha:

"« Bez detekce apendicitidy, srpek tekutiny v oblasti base
caeka

v Olomouci
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o o Laparotomie: Perforovany duodendlni vied, provedena
NE: laparoskopicka sutura peforace, vyplach dutiny brisni,
= ]
clonéno ATB

OP Vzdélavani
pro konkurenceschopnost

iverzita Palackého
v Olomouci



gf Charakter bolesti pri perforaci viedu
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EVROPSKA UNIE

Nastup novych bolesti pfi rozvoji peritonitidy

B
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Prudké zhorseni obtizt

OP Vzdélavani
pro konkurenceschopnost

W Zmirnéni obtizi pfi perforaci viedu
Chronické viedové obtize

Univerzita Palackého
v Olomouci

Tento projekt je spolufinancovan Evropskym socidlnim fondem a statnim rozpoc¢tem Ceské republiky



govgg?gwl Pricina vfredu a nahlé prihody ??

EVROPSKA UNIE

& ° Ureaza, kultivace i mikroskopickeé vysetreni na
Helicobacter pylori negativni

e Nesteroidni antirevmatika neuzival

OP Vzdélavani
pro konkurenceschopnost

iverzita Palackého
v Olomouci



-'g,yl 3 nejcastejsi priciny peptickych vredu

e H. pylori (zejména duodenalni vredy!!) (vfedova choroba)
& ° Nesteroidni antirevmatika
| e Stres (stresovy vred)

v Olomouci



gf Priciny dyspepsie horniho typu

e 1. Peptické vredy
X% ¢ 2. Refluxnichoroba jicnu
e 3. 0nemocnéni jater, zlucniku a slinivky

e 4.Léky (napr. NSAID, ATB, KCl, teofylin, digitalis,
’ bifosfonaty, chemoterapie)

)
V e 5. Stavy po operacich zaludku a postcholecystektomicky
syndrom

6. Malignity
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