patologie peritonea, vcetné hernii

lleus



patologie peritonea



peritoneum — anatomie

< serozni membrana
» jemna, leskla, hladka blana vystylajici brisni dutinu
» zcela uzavrena — komunikace pouze u zen
» parietalni a visceralni vrstva
« duplikatury peritonealnich listu (zavésy)
» volné — omentum
» pfipojené k organum — mezenteria
» Cevni a nervove zasobeni, lymfaticke uzliny



peritoneum — histologie

+ vrstva ridkého kolagenniho vaziva
> site elastickych viaken
» ruzné velka pfimés tukové tkané
» volné bunky (histocyty, leukocyty, fibroblasty)
» Cévy, nervova vlakna, lymfatické uzliny

< na povrchu mezotel

» hizka jednovrstevna vystelka nasedajici na bazalni membranu

» plocheé, nizce kubické az polyedricke bunky s kratkymi mikroklky
na povrchu



peritoneum — funkce

< resorpcni / sekrecni schopnost
» rozsahla plocha (vetsi nez plocha povrchu tela)
» Uprava cevniho a lymfatického reciste

< poruseni rovnovahy mezi sekreci a resorpci
» vznik patologického obsahu (tekutiny)
» vyuziti u nékterych léCebnych postupu
« peritonealni dialyza, antibioticka terapie, cytostatika



peritoneum — patologie

+ patologicky obsah v dutine brisni

+ zanety peritonea

« kyly a malformace ulozeni bfiSnich organu
+ nadory peritonea

« Casto kombinace vice patologickych procesu



patologicky obsah

+ zanetlivy (soucCast peritonitidy)
<+ nezanetlivy
» tekutina (vypotek)
« transsudat, krev, lymfa, zlu¢, mog, hlen...
» plyn (pneumoperitoneum)

> volna télesa
= cizoroda, vlastni, parazity



tekutina v peritonealni dutine |

< ruzné mnozstvi a rychlost plnéni v zavislosti na
etiologii procesu a typu tekutiny

< pohyb dle gravitace

» peritonealni zahyby a recesy (Douglasuv prostor)

» diagnostika pohmatem, per rectum, zobrazovaci metody
< celkove klinicke obtize

» pocit plného bricha (fluktuace)

» Vysoky stav branice

» tlak na organy brisni dutiny a panve

» zatéz na klouby



tekutina v peritonealni dutine Il

< ascites
» Cira nazloutla tekutina (i nékolik litr)
» charakter transsudatu
« tekutina chuda na proteiny a bunecné elementy
» zvyseny tlak v portalnim recisti
= jaterni choroby (cirhdza, nadory, jaterni selhani)
« mimojaterni etiologie
« tromboza portalni zily
= srdecni selhani (levostranné)
« hypoalbuminémie

> soucast nadorového rozsevu



tekutina v peritonealni dutine Il

<

L)

L)

haemoperitoneum (haemascos)

>
>

tekuta nebo koagulovana krev
ruptura jater nebo sleziny
« traumaticka (iatrogenni, komplikace porodu)
« pfiinfekEnich nemocech
= nadory
ruptura velkych cév
ruptura GEU
hemoragicka pfimés nadorovych nebo zanétlivych vypotku
vetSi krvaceni ohrozuje zivot pacienta



tekutina v peritonealni dutine IV

<+ pseudomyxoma peritoneli
> ,Mucinozni ascites”

» hlenovité hmoty v brisni dutiné
= napodobuji myxoidni hmoty (pfipominaji myxom)
» peritonealni rozsev mucindzniho nadoru

« GIT (apendix, zaludek, stfevo, pankreas)

= ovarium®

= kontroverzni téma
= dnes spiSe predpoklad rozsevu nadort GIT do ovaria

= mucindzni komponenta teratomu



tekutina v peritonealni dutine V

+ cholascos
» pritomnost zIuCi
» perforace zlucniku
» mirné drazdeni peritonea
= chemicka (serofibrindzni) peritonitida
+ chylascos
» lymfa s pfimesi tukovych kapének
» blokada nebo trauma lymfatickych cév a duktu



tekutina v peritonealni dutine VI

< |éCba
» punkce dutiny brisni
= evakuace tekutiny
= cytologickeé vysetreni vypunktovane tekutiny
» reseni primarni priciny vzniku
= zastava krvaceni

« zalécCeni kardialnich a jaternich onemocnéni
« uzaveér perforovaného organu nebo vyvodu

» systémova a chirurgicka lécba



plyn v peritonealni dutine

< pnheumoperitoneum
» perforace stény travici trubice (nador, zanét, trauma)
» na RTG subdiafragmaticky
» riziko rozvoje zanétu peritonea pfi perforaci
» po uzavreni perforace se plyn rychle vstreba
< kapnoperitoneum
> fizené napusténi peritonealni dutiny CO,
» laparoskopické a roboticke operace
» rychlé vstrebani po pferuseni insuflace



teleso v peritonealni dutine

< appendices epiploicae
< subserozni leiomyomy delohy
<« GEU
+ cizorode teleso
» po chirurgickych vykonech
= rouska, chirurgickeé nastroje
» cizi telesa po poraneni

< parazity



peritonitida |

< zanet peritonea

» asepticky (chemickeé drazdeni)

» infekCni (bakterie, plisné)
<+ dominuje exsudativni typ zanetu
<+ 2 komponenty

» zanet vlastni serozni blany
« zanétlivé elementy na povrchu peritonea
« destrukce mezotelu, reaktivhi zmeny zachovaného mezotelu
= zanet v submezotelialnim vazivu

» zanetliva tekutina v peritonealni dutiné (exsudat)



peritonitida |l

< ruzneé typy a déleni zanétu peritonea
» dle etiologie
= asepticka / infekéni
» dle prubéhu zanétu
= akutni / subakutni / chronicka

» dle lokalizace
= ohraniCena (cirkumskriptni) / difuzni

» dle charakteru zanétliveho exsudatu
« specificka / nespecificka

» dle probihajici faze zanétu
« exsudativni / proliferativni (produktivni)



peritonitida chemicka

« sterilni (asepticka, neinfekcni)
» malé mnozstvi zlu€i nebo pankreatickych enzymu
» cizorody material (talek, chirurgicke siti)

< zpocatku serdzni az serofibrindzni zanet
» sekundarni infikace — hnisavy zanéet

» natraveni okolnich tkani a steny cev
« steatocytonekrézy (Balserovy), hemoragie

» granulomatozni reakce na cizorody material



peritonitida — infekcni |

< Infekce v brisni dutine
> bakterie, mykozy, parazity
» infekCni procesy briSnich a panevnich organu
» prestup infekce z vnéjsino prostredi (trauma,
operacni rany)
» bézna strevni mikroflora



peritonitida — infekcni Il

< ruzné mechanizmy vzniku
» prestup neporusenou sténou
= spontanni bakterialni peritonitida
= prestup bézné flory
= zvySeni permeability sliznice (napf. pfi jaterni cirhdze)
« peritonitida z vycestovani
= makroskopicky celistva, ale jiz poSkozena sténa stfevni (napf. ischemicky)
» perforace organu travici trubice
« vyliti stfevniho obsahu — sterkoralni peritonitida
» indukovana peritonitida
= prestup zanétu z pleuralni dutiny, perikardu, retroperitonea
» hematogenni rozsev
= vzacny



peritonitida — infekcni Il

< klinicky obraz
» celkové projevy
= obéhova nestabilita, teploty, nauzea, zvraceni...
> lokalni projevy
= peritonealni drazdéni, bolestivost, poruchy pasaze
= poslechovy a pohmatovy nalez na brise

» elevace zanétlivych parametru ve vysetfeni krve
= sedimentace, KO (WBC), biochemie (CRP)

» charakteristicky obraz na zobrazovacich metodach
« exsudat v dutiné brisni, distenze klicek, hladinky...



peritonitida — infekéni IV

< morfologicky obraz
» ztrata lesku peritonea, zakaleni povrchu
> prekrveni peritonea
» fibrinoveé nalety
» zanetlivy exsudat
« serozni =) serofibrinGzni == fibrinGzné hnisavy
- (NiSQVy =i S primesi krve



peritonitida — infekéni V

% rozsah zanéetu

» Sifeni zanétu po celém peritoneu
« difuzni peritonitida
= rozsahla resorpCni plocha
= celkova intoxikace — peritonealni sepse
= paralyticky ileus
» exsudace fibrinu vytvari podminky pro opouzdreni

= peritonitis circumscripta
= peritonealni absces (napf. subfrenicky, periapendikularni)



peritonitida — histologie |

« zanetliva tekutina (exsudat) v dutine brisni
» cytologicke vysetreni punktatu
» zanetlive elementy

= neutrofily

« jiné zanétlivé bunky (makrofagy, plazmatické buriky,
lymfocyty, eozinofily...)

» bunecny detritus
» fibrin



peritonitida — histologie Il

< Zmeny v peritoneu

» exsudace na povrchu
« fibrin, zanétlivé elementy (zejména neutrofily), nekréza, krev
= poskozeni a destrukce mezotelu

= reaktivni zmény (hyperplazie) zachovaného mezotelu

» znamky akutniho zanetu v prilehlém stromatu
« edém intersticia
« pfitomnost zanétlivych elementu
= exsudace fibrinu
« dilatace a prekrveni cév, drobné hemoragie

» aktivace abdominalnich (spadovych) lymfatickych uzlin



peritonitida pri tuberkuléze

< Sireni
» hematogenni cestou pri miliarni diseminaci
» prestup zanétu z okolnich organu
+ morfologie
» fibrindzné hemoragicky vypotek
» fibrindbzné kaseozni charakter s granulomy

» intenzivni proliferativni faze
« masivni fibroproduktivni zmény
= adheze strevnich klicek



peritonitida — lecba

« drenaz zanétlivého exsudatu, abscesu
< zalécCeni primarni priciny

» resekce nekrotickeho streva

» uzavreni perforace

» VycCisteni peritonealni dutiny

= vyplach antibiotickymi a antiseptickymi roztoky

< systémova léCba

» antibiotika

» protizanetliva leCba



peritonitida — hojeni

< soucast proliferativni faze zanetu
« nékolik moznosti prubéhu
» zanetlivy exsudat je rozpusten a resorbovan
« totalni vyhojeni
» ohraniCeni zanetu
= vznik chronického hnisani (abscesy)

» organizace
- produkce vaziva a vznik adhezi (peritonitis productiva)

« komplikace
« strangulace stfeva, iledzni stavy, ischémie a nekrdza streva



kyla — hernie

< vakovité vychlipeni peritonea obsahujici casti
briSnich organu
» prava

= souvisla peritonealni vystelka (bez poruseni kontinuity
peritonea)

» neprava
= vyhrez
« faktory podilejici se na vzniku
» oslabeni brisni steny
= Vrozene, ziskaneg, prirozené anatomicke usporadani
» zvyseni nitrobrisniho tlaku



kyla — morfologie |

< Kylni vak
» vystlan peritoneem
» akcesorni obaly (mékke casti brisni steny)
+ Kylni obsah
» strevni klicka se zavesem
« nekdy vice klicek, jiné brfisSni organy nebo jejich Casti
= nékdy pouze Cast stény streva (Littré)
» skluzna hernie (neni kryta peritoneem)

» dulezity parametr je fixace obsahu k sténé kylniho
vaku (volné nebo s adhezemi)



kyla — morfologie |

< Kylni branka
» otvor, kterym komunikuje dutina kylniho vaku s
peritonealni dutinou
» oslabena mista peritonea, peritonealni rasy

» spolu s fixaci kylniho obsahu urcuije:
= moznosti repozice
= zavaznost komplikaci hernie



skluzna hernie

< obsahem je Cast stfeva prirostla k brisni stené
» nema vilastni mesenterium

+ peritoneum zevne od vilastniho kylniho vaku
» avsak neporuseno



kyla — komplikace

< Inkarcerace (uskrinuti)
» obstrukce streva a iledzni stav (strangulacni ileus)

> uskrinuti cévniho zasobeni

= ischemickeé poskozeni streva
« hemoragicka infarzace
= gangréna s perforaci
= peritonitida

< volvulus In hernia

» otocCeni kliCek kolem dlouhé osy
» stejné nasledky jako u inkarcerace



kyla — inkarcerace |

+ elasticka
» casove shodna se vznikem hernie
> pri zvyseni nitrobrisniho tlaku rozsireni branky a
prestup klicky do kylniho vaku

» pri odezneni nitrobrisniho tlaku elastické stazeni
branky



kyla — inkarcerace |l

+ chaba (obstipacni)
> postupny vyvoj
» Siroka kylni branka s volnym pohybem klicky z a
do kylniho vaku
» uskrinuti az pri preplnéeni strevnich klicek



kyla — inkarcerace Il

+ retrogradni (Maydlova)
» dve strevni klicky v kylnim vaku
» cast streva mezi klickami v peritonealni dutine

» uskrinuti jak elastickym tak obstipacnim
mechanizmem

» nejvic ohrozeno strevo mimo kylni vak



kyly — déleni |

< ziskaneé
< Vrozene
» neprima triselna
> umbilikalni
» fissura abdominalis
= rozstép v misté pupecnikoveho prstence

« sténu kylniho vaku tvori amnion a peritoneum

« nékolik typu podle rozsahu postizeni
« hernia funiculi umbilicalis (Upon pupecniku do hernie)
« fissura abdominalis (velky kylni vak obsahuijici jatra)
« eventerace (chybi velka Cast stény brisni, kyla naléha na
placentu)



kyly — déleni Il

< vnejsi
> Kylni vak mimo brisni dutinu
> Kylni branka v oslabenych mistech brisni steny
< vnitrni
» pronikani stfevnich klicek do peritonealnich recesu,
nebo pres adheze

» Kylni branku tvori abnormalni peritonealni rasy a
pruhy



kyly vnejsi

« triselna (prima, neprima, skrotalni, labialni)
+ stehenni (femoralni, obturatorni)

« Stérbiny v aponeurdzach svalu
» linea alba, lumbalni, epigastricka...

< umbilikalni
<+ kyla v jizve



kyly vnitrni |

< hernia mesocolica (Treitzi)
» recessus duodenojejunalis
» obsahuje tenke strevo

< hernia retrocaecalis
» recessus ileocaecalis sup., inf.

< hernia bursae omentalis
» foramen epiploicum (Winslowi)
> tenkeé I tlusté strevo



kyly vnitrni li

< branicni kyla (hernia diaphragmatica)
» vrozena
= Castéji neprava (vyhrez defektem v branici)
= muze dojit k vzniku hypoplazie plic
» ziskana
= prava
« hiatova (paraesofagealni, skluzna, smisena)
« lumbalni, parasternalni



lecba a reseni kyly

< repozice
» zavisla od Sire kylni branky
» zavisla od fixace kylniho obsahu ke sténé kylniho vaku

< konzervativni pristup
» vetsinou u Siroké branky
» repozice kylniho obsahu
» zevni fixace (kylni pasy, posilovani svalstva stény bfisni)
< chirurgicke reseni
» repozice kylniho obsahu
» resekce adherovaného obsahu a stény kylniho vaku (pokud Ize)
» sutura kylni branky
» implantace sitky



nadory peritonea

< pseudotumorozni léze
> Cysty
» endometrioza
< prave nadory
> benigni
» maligni



nadory peritonea — benigni

<+ nadory z mezotelu
» adenomatoidni tumor
< nadory mekkych tkani
» lipomy, hemangiomy
» lelomyomatosis peritonealis disseminata



nadory peritonea — maligni

< primarni
» mezotelialni
» primarne epitelialni (mullerianskeho typu)
» nadory neznameho origa
» mezenchymalni

% sekundarni



primarni maligni nadory peritonea |

< mezoteliom

» identicka morfologie a vlastnosti jako
supradiafragmaticky (pleuralni) typ
» casto multifokalni
» ruzné varianty dle architektoniky a diferenciace
= papilarni, multicysticky, difuzni, epiteloidni, sarkomatoidni
= ruzné biologické vlastnosti a progn6za



primarni maligni nadory peritonea Il

< primarni peritonealni karcinom
» pro diagnozu nutno per exclusionem vyloucit moznost metastazy
z jinych primarnich lokalizaci
» tubularni, kribriformni a cystopapilarni nador z kubickych az
nizce cylindrickych bunek bez vyraznejsi hlenotvorby

» na 1. misté vyloucit metastazu high-grade serozniho
adenokarcinomu ovaria



primarni maligni nadory peritonea lli

< dalsi tumory extremne vzacne
» sarkomy méekkych tkani
» lymfomy

» desmoplasticky kulatobunecny nador (desmoplastic
small round cell tumor, DSRCT)



sekundarni nadory peritonea

+ diseminace po peritoneu (carcinomatosis)

» metastazy karcinomu
« GIT, Zensky vnitnfni genital, mléCna zlaza, plice...
= pseudomyxoma peritonei

» metastaticky melanom

< prorustani nadoru z okoli
» sarkomy, karcinomy, lymfom, neuroblastom...



patologie peritonea

< slozité anatomické usporadani
< rozsahla plocha pro sekreci a resorpci
+ Siroke spektrum patologickych zmeén

» Casto bolestive a bezprostredne ohrozujici zivot
pacienta

« Siroka diferencialni diagnoza
> Vrozené a ziskané
» zanetlivé a nadorové



lleus



lleus

« = stfevni nepruchodnost

+ stav, kdy dochazi k zastave pasaze obsahu travici
trubice
< radi se mezi nahlé prihody brisni

N r\e

« ruzné priciny vzniku
< menici se klinicky obraz v Case

< ruzna zavaznost v zavislosti na lokalizaci a pficiné
vzniku

+ bolestivy stav se zavaznymi (zivot ohrozujicimi)
komplikacemi



mechanizmy vzniku ileu

< Ileus mechanicky
» obturacni / strangulacni
» morfologicka prekazka vedouci k obstrukci

< lleus dynamicky
» paralyticky / spasticky
» funkCni porucha strevni motility
» absence morfologicke prekazky



obturacni ileus

< obturace lumen streva
» nador, koprolit, mekonium
+ stendza streva
» pozanetliva, pooperacni, nadorova
< komprese streva zvenci
» zvétSeni briSnich organu, nadory, abscesy



strangulacni ileus

+ strangulace (zaskrceni) streva vCetne zavesu
« zuzZeni prusvitu stfeva
+ komprese cev

» porucha cirkulace a ischemie

» kombinace s paralytickym ileem

+ peritonealni adheze, intususcepce, volvulus,
Inkarcerace hernie



paralyticky ileus

+ atonie a dilatace streva
< ruzné priciny vzniku
» komplikace peritonitidy a strevnich operaci

> Ischémie streva

» poskozeni inervace streva
= mistni (toxické poSkozeni, vrozené vady)
= centralni (neurogenni ileus)

< pozdni komplikace mechanickeho ileu



spasticky ileus

+ spasticka stendza streva

< spasmus strevni svaloviny
» toxickeé priciny
» metabolické priciny
» neurologické / psychiatrické priCiny



klinicky obraz

<« obraz NPB
< vzedmuti bricha, vysoky stav branice
« zastava odchodu stolice a plynu

< bolest bricha
> kolikovita / difuzni

<% Nauzea a zvraceni
» iontova dysbalance, metabolicky rozvrat



poslechovy nalez

« ruzny dle etiologie a rozvoje v Case

< U mechanickeého ileu
» zpocCatku zvySeni peristaltiky (bourlivy zivot)
= snaha o prekonani prekazky
» pozdéji vyCerpani snahy (atonie)
= vymizeni peristaltiky a doprovodnych zvuku (hrobové ticho)
< U dynamickeho ileu
» vymizeni peristaltiky od zaCatku
» difuzni bolest bficha



morfologicky obraz |

0’0

dilatace streva
» difuzné / nad pfekazkou
» horSi prubéh ileu pfi postizeni hornich etazi GIT
« omezené moznosti dilatace
< ridky obsah streva s primesi plynu
+ dilatace a hyperémie cev na serdze i ve stenée strevni
+ ischemické zmeény — obraz hemoragicke infarzace

< zakaleni peritonea



morfologicky obraz I

« histologicky
» dilatace a zvyseni permeability cev
« smiSeny zanétlivy infiltrat
« prekrveni a prokrvaceni ve sténe strevni
» reaktivni peritonitida

< V pripade ischemického postizeni
» hemoragicka nekroza stény strevni
» trombozy v cévach
» obraz akutni peritonitidy



komplikace

+ perforace steny strevni
» krvaceni
> vyliti strevniho obsahu
« sterkoralni peritonitida
+ dilatace streva (megakolon)

<+ zvysena permeabilita strevni sliznice pro bakterie a
jejich produkty
» toxémie
» metabolicky rozvrat
» peritonitida a peritonealni sepse



lécba

+ |éCba prvotni pricCiny

» obnoveni pasaze

= odstranéni prekazky, repozice hernie, resekce (rozruseni) adhezi...

< resekce postizeneho useku

» infarzované nekrotické stfevo, nador

» odlehCeni pasaze (doCasna stomie)
<+ systémova IéCba

» protizanetliva

» analgeticka

» antibioticka



lleus

< nahla prihoda brisni

< ruzné priciny vzniku

+ vyrazna bolestivost a brisni dyskomfort
+ lokalni | systemove priznaky

+ zavazne, zivot ohrozujici komplikace

< nutna rychla a cilena leCba



