Diagnostika viredové choroby

Diagnostika viedové choroby neni vZzdy snadnd vzhledem k mnohdy nendpadnym projevim, navic i pfi
klinickych obtiZzich miZe byt snadno zaménéna za funkéni symptomy (tj. pfiznaky nesouvisejici s organickym
postiZenim).

Anamnéza a fyzikalni vySetreni

V anamnéze patrame po pritomnosti viedové choroby v rodin€ i v minulosti u vySetfovaného jedince. Zajimaji
nas uzivané 1éky, sklon k alkoholizmu, koufeni, stresové situace. Z klinickych obtiZi hledime potiZe typické pro
viredové onemocnéni. Fyzikdlni vySetfeni nebyva piinosné, zdkladem je vySetfeni bficha, kde mtze (a nemusi)
byt pfitomna palpacni citlivost nadbfisku. Velmi dilezité (jiz jen z forenzniho hlediska) je vySetifeni per rectum
k vylouceni krviceni. V piipadé komplikaci viedové choroby jako je perforace byvaji pfitomny zndmky
peritonedlniho drazdéni.

Krevni nabéry

Neexistuje jasny marker zalude¢nich viedu, vzdy je nutno kontrolovat krevni obraz (akutni nebo chronickd
anemizace). V piipadé perforace a penetrace do slinivky miizeme najit zvySeni sérové amylazy.

Zobrazovaci metody

V diagnostice viedové choroby nejsou pfili§ pfinosné, pfi akutnich obtiZich je vSak vhodné provést alesporii
rentgen bricha vstoje a ultrazvuk. Ultrazvuk mize vyloudit jiné pfi¢iny a rentgen bficha vstoje ukdze prouzek
plynu pod branici pfi perforaci viedu. CT vySetfeni ma nejvétsi vyznam u komplikaci jako je perforace a
penetrace do okolnich tkani a organt.

Endoskopie

Ezofagogastroskopie je zlatym standardem diagnostiky a lécby gastroduodendlcich viedd. Umozni vied
lokalizovat a popsat, v piipadé akutniho krviceni je mozno provést oSetfeni (opich adrenalinem, bipolarni
koagulace, klipovani). Pfi ndlezu viedové léze se doporucuje odebrat vzorky k vylouceni piitomnosti
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Helicobactera pylori (viz. pfislusny text, vétSinou tzv. rychly CLO test) a u Zalude¢nich viedd odebrat nékolik
(5-6) biopsii z jeho okraji (vzhledem k moZnosti malignich ulceraci). U viedi duodena neni odbér biopsii
nutnosti.

Z hlediska endoskopického obrazu popisujeme viedové 1éze dle Forrestovy Klasifikace:

Forrest Ia — tepenné krvaceni z viedu
Forrest Ib — Zilni krviceni z viedu
Forrest I1a — zejici céva na spodin€ viedu
Forrest IIb — koagulum na spodin€ viedu
Forrest IIc — hematinové nalety

Forrest III — vied bez znamek nedavného krvaceni
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