Fulminatni kolitidy a toxické megakolon

Fulminantni kolitida
potencialné zivot ohrozujici zanét tlustého streva
muze komplikovat akutné (bakterialni ¢i virové infekce, otrava jidlem) i chronicky (Chronova
choroba, ulcerézni kolitida) probihajici zanéty tlustého stfeva
nejCastéji komplikace ulcerézni kolitidy (6-10%)

septicko-toxicky prabéh kolitidy s extenzi zanétu do submukdzy a hlubsich vrstev stény stfevni s
naslednou dilataci stfeva
k rozSifeni stfeva dochazi celkové nebo segmentované

dal8i progrese onemocnéni —> zasazZeni muskulatury a myenterickych nervovych pleteni
ztrata inervace a zeslabeni stény —> ztrata napéti svaloviny, vymizeni peristaltiky —>
paralyticky ileus
zvySuje se prunik bakterialnich toxinud, antigent a bakterii pfes stfevni sténu —>
toxikémie + sepse
zeslabeni a nekréza stfevni stény- rizikovy faktor perforace a sterkoralni peritonitidy

extrémni, ostré bolesti bficha
epizody krvavych a bolestivych prajma
—> tézka dehydratace

Toxické megakolon
=akutni toxicka dilatace tlustého stfeva
akutni kolitida s neobstrukéni dilataci stieva a s celkovou toxickou symptomatologii
muze byt komplikaci ulcerézni kolitidy, Crohnovy choroby, pseudomembranézni kolitidy (Clostridium
difficile), stfevni infekéni onemoncnéni (Yersinie enterocolitica, Campylobacter, Shigella, Salmonella), Iéky
(estrogeny)
spoustéci faktory
nahlé vysazeni 1éEby u osob s klinickou, ale ne endoskopickou remisi idiopatického
stfevniho zanétu
irigografie
odista stfeva pred endoskopii
koloskopie s nepfiméfenou insuflaci tracniku
léky- OPIATY, anticholinergika, antidepresiva
HYPOKALEMIE
difdzni bolest bficha se zastavbou peristaltiky a celkova alterace stavu s poruchou védomi
(somnolence, sopor) nebo zmatenost
horecka
snizena frekvence stolic, nékdy nekontrolovatelné kone¢nikem odtéka malé mnozstvi stolice s
hlenem a krvi
Casny nastup oligurie
fyzikalni vySetfeni
dehydratace
hypotenze, tachykardie
nafouklé bficho, vymizela peristaltika
rychle nastupuje Sok
laboratof- leukocytdza, hypokalémie, elevace zanétlivych parametr(
nativni snimek bficha, pfi nejasnostech CT bficha
emergentni stav vyzadujici komplexni [é¢bu na JIP
NPO
korekce vnitfniho prostfedi, zejména hypokalémie
parenteralni vyziva
endoskopicka desuflace tracniku
Sirokospektrad ATB- ampicilin + gentamicin + metronidazol
kortikoidy- 200-400mg Hydrokortizonu
pokud se jedna o komplikaci idiopatického stfevniho zanétu- cyklosporin A na 7-10 dnu
chirurgie- pfi perforaci
totalni nebo subtotalni kolektomie - pokud se béhem 24-72 hodin konzervativniho
postupu nedosahne klinického zlepseni



