Sygdomslaere - kirurgi
5. semester

6 lektioner

Esophagus -symptomer

Hyppige:
¢ Dysfagi: synkebesveer.
¢ Pyrosis: halsbrand.
- 40% af befolkningen mindst 1 gang om maneden.
¢ Ructus: opsted.
¢ Regurgitation: opbringning af spyt/faede.
« Epigastriske smerter.

Gastroenterologi

Esophagus - symptomer
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Esophagus - undersggelser

Rentgenus.: stenose, dilatation, divertikler.
Endoskopi: direkte iagttagelse, biopsi,

behandling (skleroterapi, dilatation).
pH-maling: gastroesophageal refluks.
Manometri: sphinkterfunktion.

Sjeeldnere:
¢ Smertefuld synkning.
¢ Brystsmerter.
¢ Globulusfornemmelse.
* Haeshed.
¢ Hoste/ekspektoration.
* Kvalme.
* Hikke.
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Atresia esophagi

© Christian L. Carranza

Definition:
« En del af esophagus mangler. Evt. fistel til trachea.
/tiologi:
* Medfedt.
Symptomer:
« Respirationsproblemer => cyanoseanfald.
Diagnose:
« Rantgenkontrast us., esophagoskopi.
Behandling:
¢ Operation.
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Atresia esophagi

Diverticulum esophagi
Rontgenkontrast us.

Hernia hiatus esophagi
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Diverticulum esophagi

Definition:
« Udposning mellem pharynx og esophagus.
/tiologi:
* Medfedt.
Symptomer:
« Tryksymptomer, retention af federester, ildelugtende opgylpninger.
Diagnose:
« Rantgenkontrast us., esophagoskopi.
Behandling:
« Operation.
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Hernia hiatus esophagi
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Definition:
* En del af ventriklen poser sig op i thorax.
Inddeling:
+ Glidehernie.
+ Paraesophagealt.
Symptomer:
* Glidehernie: reflukssympt. (sure opsted, halsbrand, retrosternale smerter, forvaerring
liggende).
+ Paraesophagealt: trykkende smerter, inkarceration.
Diagnose:
+ Rentgen us., esofagogastroskopi, pH- og trykmaling.
Behandling:
+ Operation (Nissen), syreneutraliserende, syresekretionshaammende.
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Gastroesofageal reflukssygdom
og Esophagitis
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Definition:
« Tilbagelob af mavesyre til spiseraret.
Forekomst:
*  Meget hyppig. 40% oplever symptomer mindst en gang om maneden.
Atiologi:
+  Svaekkelse eller mangefuld koordinering af lukkemusklen.
+  Glidehernie.
Symptomer:
+  Pyrosis (efter maltid), sure opsted (evt. natligt), brystsmerter, haematemese, melaena.
Diagnose:

, PP p ing, pH- og trykmaling.
Behandling:

« Almene rad, i , syresekreti
Komplikationer:

« striktur, dysfagi, regurgitation.

« Barrets esophagus (metaplasi).
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Gastroesofageal reflukssygdom

og Esophagitis Achalasia esophagi

Almene rad:

Definition:
« Spis sma hyppige maltider. Undga fadeindtagelse for sengetid. « Fejlfunktion af den funktionelle cardiasphincter.
* Begraens fede spiser. Symptomer:
« Begraens eller undga alkoholindtagelse og tobaksrygning. « Synkebesvaer og opkastninger.
» Heev hovedgaerdet pa sengen med 15-25 cm. ved natlig refluks. Diagnose
» Undga bevaegelser der medfarer refluks, f.eks. foroverbgjning. + Rentgenkontrast us., esophagoskopi.
Behandling:

Andre former for esophagitis: « Dilatation, operation.
« Alkoholisk esophagitis: Indtagelse af alkohol. Diff. Diagnoser:
° Tllbagglab af galgg. . « Esophagusspasmer: beh. med nitroglycerin, calciumblok.
« Korrosiv esophagitis: atningsskader.
 Fastsiddende tabletter.
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Achalasia esophagi

Rontgenkontrast us. Stenosis esophagi

Definition:
« Striktur af esophagus.
/tiologi:

« F.eks. esophagitis, ulceration, atsninger mm. med efterfglgende
striktur.

Symptomer:

« Dysfagi, opkastninger.
Diagnose

« Rentgenkontrast us., esophagoskopi.
Behandling:

« Endoskopisk dilatation. Operativ resektion.
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Varices esophagi

Definition:

« Areknuder pé veneplekserne distalt i esophagus.
/tiologi:

« Levercirrhose => portal hypertension.

Sengstaken-Blakemore sonde
Symptomer:

& |
« Voldsomme blodige opkastninger.

i | it
Diagnose : omm Ha
« Esophagogastroskopi.
Behandling:

« Akut esophagogastroskopi med sklerosering. Sengstaken-Blakemore
sonde.

150 mi luft —

Figur 203.1. S sonde til ing af
bledende icer: korrekt delse af sonden.
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Fremmedlegemer

Definition:

¢ Accidental eller bevidst indtagelse af fremmedlegeme.
Symptomer:

« Afhaengig af fremmedlegemets storrelse. Dysfagi, spytflod.
Diagnose

« Anamnese. Rentgen +/- kontrast.
Behandling:

« Naturlig passage. Endoskopisk fjernelse.

© Christian L. Carranza

Fremmedlegeme - Rgntgenkontrast us.

Fig. 278. Stor i oesophagus med mangle
kontrastgennemlab.
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Ventrikel og duodenums sygdomme

¢ Gastritis og duodenitis.

¢ Ulcus ventriculi og duodeni.
« Stenosis pylori congenita.

¢ Dyspepsi.

Esophagus snaevre steder

cartilago cricoidea,
ca. 15 cm fra tandraekken

bag arcus aortae og
bifurcatio tracheae,
ca. 25 cm fra tandraekken

ud for diaphragma,
ca. 40 cm fra tandraekken
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Esophagus - opsummering

* Atresi - Achalasi ?
« Arsager til stenose ?

¢ Hvad kan rantgenkontrast us. af esophagus
bruges til ?

© Christian L. Carranza

Ventrikel og duodenum - symptomer

© Christian L. Carranza

¢ Dyspepsi: ubehag i gvre GI.
* Smerter i epigastriet.

« Kvalme og opkastninger.

¢ Halsbrand / pyrosis.

* Hematemese: blodig opkastning (redt eller
kaffegrumslignende).

¢ Melaena: sort blodig affering.
« Haematokesi: rad blodig affering.
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Ventrikel og duodenum - undersggelser

Rentgenus.: kontrast (ulcus, cancer,
ventrikelretention).

Endoskopisk us.: visuel diagnosticering (ulcus),
biopsitagning (ulcus, cancer).

Syresekretions us.: sjaeldent benyttet kun
aklorhydri.

Gastritis og duodenitis
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Ulcus ventriculi og duodeni

Definition:
« Sar i slimhinden af duodenum, praepylorisk eller i corpus ventriculi
(curvatura minor).
Forekomst:
« DK: 7500 UD, 2500 UV. Hyppigere hos mand.
Ztiologi:
« NSAID, tobak, "mavesyre”, Helicobacter pylori, Zollinger-Ellisons syndrom
(gastrin).
Symptomer:
« Epigastrielle smerter
- Ulcus duodeni: 2-3 timer efter fodeindtagelse, samt midt om natten.
- Ulcus ventriculi: 15-30 min. Efter fedeindtagelse.
« Arstidsvariationer: + ved Ulcus duodeni, - ved Ulcus ventriculi.
« Vaegttab ved Ulcus ventriculi. Vaegtegning ved Ulcus duodeni.

Definition:
« Inflammation i ventrikel eller duodenum.
/tiologi:
« Farmaka. Galderefluks. Helikobacter pylori. Akut alkoholindtagelse.
Symptomer:
« Dyspepsi.
Diagnose
« Gastroduodenoskopi + biopsi.
Behandling:
« Elimination af provokerende faktorer.
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Ulcus ventriculi og duodeni

« Opkastning.

© Christian L. Carranza

Ventrikel vagotomi

© Christian L. Carranza

Diagnose:
¢ Gastroduodenoskopi med biopsi (H. Pylori 95% ved UD, 50-60% ved
UC). Pusteprave.
Behandling:

« Kombinationsbeh:: protonpumpehammer + amoxillin + metronidazol
i 7 dage.

« Helicobacter negative sar: protonpumpehammer i 4 uger.

 Kirurgisk: vagotomi, subtotal gastrektromi.
Komplikationer:

« Bladning, anaemi, perforation eller stenose.
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Stenosis pylori congenita

Definition:

« Fortykkelse af pylorusmuskulaturen.
/tiologi:

* Medfedt. Hyppigere hos trisomi 21.
Symptomer:

« Eksplosive opkastninger hos nyfadte.
Diagnose:

* Anamnese.
Behandling:

« Gennemskaering af muskelringen.
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Ventrikelretention - operation

Ventrikel og duodenum - opsummering

© Christian L. Carranza

Pancreas - symptomer

¢ Ukarakteristiske staerke smerter.
« Steatoré.
e Icterus.

« Arsager til gastrit ?

« Smerter i forhold til indtagelse af fgde ?
¢ Udredning af gvre Gl blgdning ?

« Eksplosive opkastninger hos nyfadte ?

© Christian L. Carranza

Pancreas - undersggelser

© Christian L. Carranza

Pancreas sygdomme

¢ Pancreatitis acuta.
¢ Pancreatitis chronica.
¢ Hormonproducerende tumorer.

Blodprgver: Se-amylase, blodsukker.

Ultralydsskanning: tumor, cyster, dilaterede
galdeveje.

Biopsi: UL vejledt, ERCP.
ERCP: galdesten, tumor i papilla vateri.
CT: pancreascyste, infiltrerende tumor.

© Christian L. Carranza

Pancreatitis acuta

© Christian L. Carranza

Definition:
* Akut indsaettende inflammatorisk proces i pancreas.
Forekomst:
« Incidens 1500 tilfaelde/ar.
£tiologi:
* Alkoholindtagelse (45%), galdesten (30-50%), hyperparathyreodisme, hyperlipidaemi,
idiopatisk.
Symptomer:
* Smerter i epigastriet. Kvalme, opkastning, feber, peritonitis.
Diagnose:
« Forhajet Se-amylase (minimum x3). CT, ultralyd.
Behandling:
« Symptomatisk. ERCP.
Komplikationer:
* Pancreascyste (20%), pancreasabsces, metabolisk forstyrrelse, organsvigt.

© Christian L. Carranza



Pancreatitis chronica

Definition:
Kronisk betaendelse i pancreas.
Forekomst:
Incidens 500 tilfaelde/ar.
£tiologi:
* Alkoholisme (60-70%), hyperkalcaemi (10%), hyperlipideemi, idiopatisk (25%).
Symptomer:
Steatoré. Kroniske smerter i epigastriet og ryggen, med forveerring efter maltid.
Veegttab.
Diagnose:
* MRP, ultralyd, rentgenoversigt abd., CT.
Behandling:

Operation uden gode resultater. Transplantation pa forsagsstadiet.
Komplikationer:
Nedsat livskvalitet, fibrose, skrumpning, forkalkning, stenose, diabetes, cyster,

Pancreas - opsummering

pancreascancer.
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Tyndtarmens sygdomme

* Diaré

* Malabsorption

¢ Morbus Crohn

« Iskaemisk tyndtarmslidelse
¢ Meckels divertikel

« Hvilken blodprave er forhgjet som tegn pa
pancreassygdom ?

« Vigtigste arsager til pancreatit ?
« Diagnosticering af pancreatit ?

© Christian L. Carranza

Tyndtarmen - symptomer

© Christian L. Carranza

Tyndtarmen - undersggelser

Rentgenus.: kontrast (tyndtarmspassage),
oversigt over abdomen.

Endoskopi: Kamerapillen.

« Diaré.

* Steatoré.

¢ Vaegttab.

¢ Malabsorption.

© Christian L. Carranza

Diaré

© Christian L. Carranza

Definition:
« Hyppig afgang af tynd faeces >200g/degn.
Inddeling:
* Akut: Mindre end to ugers varighed. Oftest infektiost betinget.
« Kronisk: Mere end to ugers varighed. Vandig eller inflammatorisk.
£tiologi:
« Forstyrrelser i vand- og elektrolytbalancen. Osmotisk, sekretorisk, skadebetinget,
motilitetsforstyrrelse eller mangelfuld absorption af galdesyrer..

Symptomer:

« Tynd affering, blodig, slimet, fedtholdig.
Diagnose:

* Faecesundersogelse, D+R.
Behandling:

* Mod grundlidelse. Stoppende medicin.

© Christian L. Carranza



Diaré Malabsorption

Steatoré: Vandig diaré: Definition:
+ Coliaki N «  Colon irritabile « Nedsat optagelse af fedens bestanddele.
+ Kronisk pancreatitis + Laktosemalabsorption Diagnose:
« Galdevejsobstrukti P R N s N :
. L:V;l‘]{:]:l?e: ruktion *  Laksantiamisbrug « Blodprever (hb, albumin, jern, transferrin, ferritin, vitaminer, koag fakt.,
. Alkoholmisbrug elektrolytter, calcium, magnesium, zink).

Bakteriel overvaskst Medikamentel diaré

Inflammatorisk: Bakteriel overvaekst Typer:
Clostridium difficile

Laktosemalabsorption: Utilstraekkelig laktaseaktivitet. 2-5% af DK befolkning.

vaekstretardering, mavekneb, luftdannelse evt. obstipation. Undersagelse
ved biopsier Behandlingen er diaetomlaegning.

B-12 mangel.
Galdesyremangel

Straleenteropati
Iskaemisk colitis
* Amgbedysenteri

. Collitis Ulcerosa + Diabetes mellitus Symptomerne er diaré, luftdannelse, mavekneb.

« Crohn’s * Kolagen diaré « Coliaki: Atrofi af tyndtarmsvilli, der normaliseres pa glutenfri diaet.
« Cancer coli et recti  Thyreotoksikose Praevalens DK 50/100000. Immunoglogisk reaktion pa gliadinindhold.
« Diverticulitis « Tarmresektioner Symptomerne er diaré, vantrivsel, steatoré, vaegttab, traethed,

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Iskeemisk tyndtarmslidelse Mb. Crohn

Definition: Definition:
. . . : « Inflammatorisk sygdom afficerende Gl.

« Arteriosklerotisk betinget nedsat blodforsyning. Ftiologi:
Symptomer: + Ukendt/autoimmun.

« Mesenteriel angina (1/2-1 time efter maltid). Vaegttab og Symptomer:

opkastninger. « Smerter (ofte he. side), diaré, anaemi, vaegttab.

Diagnose: Diagnose:

« Arteriografi. . Tjarmpassage. Biopsi.

) Behandling:

Behandlmg: « Glukokortikoider, salazosulfopyridin. Kirurgi.

« Kirurgi (fjernelse af forsnaevring, fjernelse af tarm). Komplikationer:

« lleus (stenose), peritonitis/abscesdannelse (perforation), fistel.

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Mb. Crohn
Diagnostiske kriterier: Meckels divertikel

Definition:
. ° « Divertikel pa tyndtarmen (1-4% af bef.).
1. Symptomer (mindst tre maneder). Symptomer:
2. Positive endoskopi- eller rgntgenfund. + Symptomfri (oftest).
. « Diverticulitis (som appendicitis).
3. Absces eller fistel. Diagnose:
4. Histologifund. « Tarmpassage.
Behandling:

. . . « Kirurgi med fjernelse af divertiklet.
Minimum 2 af 4 kriterier skal vaere opfyldt.

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza



Tyndtarmen - opsummering

¢ Undersggelser af tyndtarmen ?
¢ Behandling af Mb. Crohn ?
¢ Hvad er abdominal angina ?

Appendix, colon og rectum
Sygdomme

© Christian L. Carranza

Colon, rectum og analregionen
Symptomer

¢ Bladning.

¢ Slimafgang.

« Diaré/obstipation.

¢ Periodevise smerter.

¢ Appendicitis acuta

« Colitis ulcerosa

« Diverticulosis og diverticulitis coli
¢ Polypus coli

¢ |leostomi og kolostomi

© Christian L. Carranza

Colon, rectum og analregionen
Undersggelser

© Christian L. Carranza

Obstipation

Definition:

« Afferingsafgang mindre end 3 gange om ugen.
Forekomst:

* 1% af befolkningen.
Ztiologi:

« Idiopatisk evt. utilstraekkelig vaeske og kostfibre. Andre f.eks. i forbindelse

med sygdom eller moderat motionsniveau.

Symptomer:

« Ubehag, tyngdefornemmelse, smertefuld luftdannelse
Diagnose

« Blodprover.
Behandling:

o Laksantia, vaeske, kostfibre og motion.

Inspektion: anoskopi, rektoskopi,
sigmoideiskopi, coloskopi.

Palpation: rektal eksploration.

Biopsitagning.

Rentgenus.: kontrast (evt. dobbeltkontrast).

© Christian L. Carranza

Colon irritabile

© Christian L. Carranza

Definition:

« Vekslende affgringsmenster og abdominale smerter i over 3 maneder.
Forekomst:

« 10-20% af den voksne befolkning.
Ztiologi:

* Ukendt. Abnorm motorisk aktivitet.
Symptomer:

« Vekslende afferingsmenster, meteorisme, borborygmi.
Diagnose

« Blodprever (Hb, CRP, vaesketal, albumin.
Behandling:

« Vaeskeindtag, kaffe, the, motion.

© Christian L. Carranza



Appendicitis acuta

Definition:

« Inflammatorisk tilstand i Appendix vermiformis (10% af bef.).
Ztiologi:

« Aflukning med faekalknolde eller slimhindeadem.
Symptomer:

« <24 timer. Kvalme, opkastning, smerter hg. fossa, flatus- og affgringsstop
evt. diaré. Moderat temperaturstigning.

Diagnose

« Observation og udelukkelse af diff. diagn. Ultralydsundersegelse.
Behandling:

« Operation.
Komplikationer:

« Perforation (periappendikular absces, peritonitis).

Appendicitis acuta
Operation

© Christian L. Carranza

Colitis Ulcerosa

Definition:

* Inflammatorisk sygdom afficerende slimhinden i tyktarmen og rektum.
£tiologi:

* Autoimmun.
Symptomer:

= Proctitis: blodig diaré og smerter.

+ Fulminant: traethed, anemi.

« Kronisk, enkeltstaende eller fulminant forlgb.
Diagnose:

* Rektoskopi, koloskopi, rgt. af kolon. Biopsi.
Behandling:

* Glukokortikoid, salazosulfapyridin, azathioprin. Operation.
Komplikationer:

* Kronisk hepatitis, arthritis, skleritis, exanthemer. Risiko for cancer. Toksisk
megacolon.

\\ \*— A. appendicularis

Appendix

© Christian L. Carranza

Colitis Ulcerosa
Diagnostiske kriterier:

© Christian L. Carranza

IBD / KIT

TABLE 13-1 Comparison of the Pathologic
Features in the Colon of Crohn Disease
and Ulcerative Colitis

Crohn Ulcerative
Lesion Disease Colitis
Macroscopic
Thickened bowel wall Typical Uncommon
minal narrowing Typical Uncommon
Skip” lesions Common Absent

Right colon predominance Typical

Fissures and fistulas Common

Circumscribed ulcers Common
Confluent linear ulcers Common Absent
Pseudopolyps Absent Common
Microscopic

ansmural inflammation Typical Uncommon

Submucosal fibrosis Typical Absent
ssures Typical Rare

Granulomas, Common Absent
Crypt abscesses Uncommon Typical

© Christian L. Carranza

1. Symptomer (mindst to uger eller to episoder).
2. Positive rektoskopifund.

3. Positiv koloskopi eller rgt. af colon og normal
tyndtarmspassage.
4. Histologifund.

e Minimum 3 af 4 kriterier opfyldt.

© Christian L. Carranza

Diverticulosis og diverticulitis coli

Definition:

« Udposninger i slimhinden gennem colons muskellag (hyppigst sigmoideum).
Ztiologi:

« Erhvervet (kost, miljo ?).
Symptomer:

« Symptomfrie undt. ved komplikationer.

« Diverticulitis: feber, gmhed i ve. fossa.
Diagnose:

« Rgt.us., ultralyd, endoskopisk us.
Behandling:

« Operation. Konservativ beh. med antibiotika ved hgj temperatur.
Komplikationer:

« Bledning, perforation med peritonit, absces elller fistel. Stenose.

© Christian L. Carranza
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Diverticulosis coli - Rentgenkontrast us. Diverticulitis coli - Komplikationer

Divertikler

Akut diverticulitis

Blodning

Perforation

Tyndtarmsfistel Stenose

L Blaerefiste Absces
biia _— —_—
© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Polypper og polypose [leostomi og kolostomi
Definition: Indikationer:

*  Prominenser af slimhinden oftest i colon og rectum. « Temporzeer: colon perforation, colon ileus, colitis, svaer tyndtarmspavirkning ved
Forekomst: peritonitis, lav rectum kirurgi.

* 25-30% ved 75-ar. » Blivende: rectum ekstirpation, Mb. Crohn, collitis eller familiaer polypose.
Inddeling: Hojde:

« Polypose, hvis> 100stk. « lleostomi: mindst 3 cm.

+ Tubulaere, tubulovillese og villase. . B "

« Dysplasigrad let, moderat eller svaer. . ) Kol_ostomL hudniveau eller op til 3 cm.

« Familizer (profylaktisk p i Komplikationer:
Symptomer: + lleus.

« Symptomfri, koliksmerter, blodning, slimsekretion. « Retraktion.
Diagnose: *  Iskaemi.

« Rektoskopi, koloskopi, biopsi. «  Hudproblemer.
Behandling: + Lugtgener.

« Koloskopisk polypektomi. « Hermiering og prolaps.
Komplikationer:

«+ Prolaps.

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Ileostomi

Tyktarmen - opsummering

« Colon rgt. vs. koloskopi ?

» Appendicitis vs. diverticulitis ?

» Behandling af collitis ulcerosa ?

« Differentiering mellem UC og CD ?
 Udredning af anami og rectal blgdning ?

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza



Akutte abdominaltilstande

¢ G-Il blgdning

¢ Peritonitis

* lleus

* Akut abdomen

* Abdominaltraumer

Gastrointestinal blgdning

© Christian L. Carranza

Gastrointestinal blgdning - arsager

Esohagus Varicer Colon og rectum  Analsygomme
Refluks esophagitis Tumorer
Mallory Weiss Laesion Diverticulosis coli
Ventrikel Ulcus Angiodysplasi
Tumor Inflammatorisk
Varicer tarmsygdom
Haemoragisk Gastritis Medicinsk Antikoagulations-
Portal hypertensiv behandling
gastroenteropati NSAID
Karanomali Trombocytopeni
Duodenum Ulcus Koagulationsfaktor-
Tyndtarm Meckel’s divertikel mangel

Definition:
+ Bl
£tiologi:
* 75% fra evre Gl (esophagus, ventrikel eller duodenum). 5% fra tyndtarmen. 5-20%
ukendt lokalisation.

ning fra Gl kanalen.

Symptomer:

« H melaena,
Diagnose:

+ Blodpreve (Hb, type, BAS).
Behandling:

« Stabilisering af kredslab.
+ Diagnosticering af bledningskilden.
+ Behandling af arsagen (endoskopi).
Prognose:
* Mortalitet ved bledning pa 30% indenfor 3 maneder.

© Christian L. Carranza

Peritonitis

© Christian L. Carranza

Ileus

Definition:
+ Ophzevet tarmpassage for faeces og flatus.
Inddeling:
+ Mekanisk:
- Tyndtarm eller colon.
- Obstruktions- eller strangulationsileus.
- specille former: invagination, volvulus, hernie torkvering.
. ytisk: peritonitis, , ik, mm.
+ Komplet / inkomplet.
Symptomer:

« Flatus- og affaringsstop, turevise smerter, kvalme, opkastninger, tarmrejsning, manglende /
@ndrede tarmlyde.

Diagnose:

«+  Rgt. oversigt over abdomen, kolonindhzeldning, blodprover.
Behandling:

« Udrensning, konservativt (ventril , operation.

Definition:

« Inflammation i periotonealhulen.
Ztiologi:

« Kemisk eller bakterielt betinget.
Symptomer:

« Direkte og inddirekte smhed, perkussionsemhed, slipgmhed, hosteemhed,
muskel defense.

Diagnose:

« Objektiv undersagelse.
Behandling:

« Beh. af udlesende arsag. Operation. Antibiotika.
Komplikationer:

« Intraperitoneal absces. Paralytisk ileus.

© Christian L. Carranza

Ileus - Rontgen us.

© Christian L. Carranza

© Christian L. Carranza
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Akut abdomen

Definition:
« Akut opstaede abdominale smerter af varighed under 1 uge.
Ztiologi:
* Multiple.
Symptomer:
« Almen vurdering, smertevurdering, lindrende eller forvaerrende faktorer.

« Direkte og inddirekte smhed, perkussionsemhed, slipgmhed, hostegmhed,
muskel defense.

Diagnose:
« Objektiv undersggelse, gynaekologisk anamnese, urinstix, blodprever, UL af
abdomen, oversigt over abdomen, diagnostisk laparoskopi.
Behandling:
« Beh. af udlgsende arsag. Operation.

Akut abdomen - arsager

© Christian L. Carranza

Abdominaltraumer

Inddeling:
* Penetrerende.
¢ Stumpe.
Behandling:
« Penetrerende: oftest ekplorativ laparotomi.
* Stumpe: observation.
Diagnose:
« Peritoneal lavage.
« Ultralyd.
¢ CT-skanning.

© Christian L. Carranza

Akutte abdominaltilstande - opsummering

« Arsager til gastrointestinal bladning ?
* 2 hovedtyper af ileus ?

* Tarmlydene ved ileus ?

» Symptomer ved akut abdomen ?

© Christian L. Carranza

Voksne:

« Appendicitis, ileus, galdest gdi divertikelsygd perforeret ulcus,
gastroenteritis, urolithiasis, pneumoni, myokardieinfarkt.

Born:
« Appendicitis, lymphadenitis mesenterica, urinvejsinfektion, hernier,
invagination, gastroenteritis, volvulus, pneumoni.
Kvinder i den fertile alder:
« Ekstrauterin graviditet, underlivsbetandelse, rumperet ovariecyste,
urinvejsinfektion.
Zldre:
« Cancer, vaskulere sygdomme, medicinske arsager.

© Christian L. Carranza

Penetrerende abdominaltraume

Galdevejens sygdomme

* Cholecystolithiasis
* Choledocholithiasis
Cholecystitis acuta
* Post-kolecystektomisyndrom

© Christian L. Carranza
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Cholecystolithiasis

Definition:

+ Galdeblaeresten oftest af cholesterol (dertil galdepigment og calcium).
Forekomst:

+ 5-10% af befolkningen op til 30% af aeldre. 3-4 gange hyppigere hos kvinder.
Symptomer:

+ Symptomfrie (80%). Akutte smerteanfald (he. kurvatur, he. skulder), kvalme,
opkastning. Evt. provokeret af fedtholdig fede.

Diagnose:

« Ultralyd, CT, blodprever.
Behandling:

« Medicinsk (galdesyrer), ESWL, cholec
Komplikationer:

* Cholecystitis. Gangraen og perforation. Empyem. Enterisk fistel og ileus.
Prognose:

* Mere end 90% helbredes.

i (laparoskopisk, aben).

Choledocholithiasis

© Christian L. Carranza

Cholecystitis acuta

Definition:

* Akut inflammation i galdeblaeren.
Forekomst:

+ 500 patienter opereres arligt.
£tiologi:

+ Laengerevarende tillukning. Langvarig faste.
Symptomer:

* Smerter, feber, udfyldning under he. kurvatur. Peritonitis. Murphys tegn.
Diagnose:

+ Ultralyd, CT, blodprever (forhajet levertal).
Behandling:

+ Cholecystektomi (laparaskopisk, aben). Perkutan UL-vejledt draenage + ERCP.
Symptomatisk. Antibiotika.

Komplikationer:
+ Empyema vesicae fellae, hydrops vesicae fallae, cholascos.

Definition:

¢ Mindre sten obstruerende de dybe galdeveje.
Symptomer:

« Asymptomatisk eller smerter. Icterus, kulderystelser, feber.
Diagnose:

« Ultralyd, ERCP, MR.
Behandling:

« Papillotomi og ekstraktion af sten ved ERCP. Eksplorativ operation.
Perkutan transhepatisk choledocholitotripsi.

Komplikationer:
« Cholestase, cholangitis, akut pancreatitis.

© Christian L. Carranza

Post-kolecystektomisyndrom

© Christian L. Carranza

Opsummering - Galdevejene

Liver

Gallstone lodges
in cystic duct
causing biliary
pain and acute
cholecystitis

Cystic duct

Gall bladder

Gallstone lodges in
common bile duct

o/

Asymptomatic

gallstone causing biliary
obstruction producing
severe biliary pain
Common bile duct

and cholestatic
jaundice

© Christian L. Carranza

Ca. 20% stadig smerteanfald efter fjernelse af
galdeblaeren.

Muligvis spastiske kontraktioner i galdegangen.

© Christian L. Carranza

Galdevejene - opsummering

¢ Lever og galdetal ?

© Christian L. Carranza
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Lever og galdeveje - symptomer

» Smerter under hgjre kurvatur.
 Hudklge.

« Kitfarvet affering.

» Hepatomegali.

* Icterus.

* Porter-farvet urin.

« Spider naevi.

Lever og galdeveije - undersggelser

© Christian L. Carranza

ERCP - Abnorm

© Christian L. Carranza

PTC

© Christian L. Carranza

Blodprever: bilirubin, ALAT / ASAT, bas.
phosphatase, albumin, koagulationsfakt.

Ultralydsskanning: galdesten, cyster mm.
ERCP: galdevejssten mm.

PTC (perkutan transhepatisk cholangiografi).
MR-skanning: galdesten.

CT-skanning: levertumor, galdesten mm.

© Christian L. Carranza

ERCP - Stenfjernelse

© Christian L. Carranza

Leverens sygdomme

« Cirrhosis hepatis
« Cystis hepatis
* Abscessus hepatis

© Christian L. Carranza



Cirrhosis hepatis

Definition:

« Destruktion af leverparenkym med fibrose dannelse.
Atiologi:

* Alkohol, hepatitis, biliaer cirrhose (primaer eller sekundaer).
Symptomer:

* Icterus, hepatomegali, spider naevi, hudklee, palmart erythem, kitfarvet
affering, porterfarvet urin, ascites mm.

Diagnose:

« CT, ultralyd, biopsi, blodprever.
Behandling:

« Afhjaelpe udl de arsag. Tr lantation.
Komplikationer:

« Portal hypertension med esophagusvaricer, ascites, nyresvigt, hepatisk
encephalopati, underernaering, infektion, cancer.

Spider naevi

© Christian L. Carranza

Gynakomasti

© Christian L. Carranza

Ascites

© Christian L. Carranza

Caput medusae

© Christian L. Carranza

Hepatitis

© Christian L. Carranza

Definition:

+ Sygdomme som medfarer betandelse i leveren.
Atiologi:

* Autoimmun, viral (HAV, HBV, HCV), toksisk (alkohol, medicin) og

fedtophobning.

Symptomer:

« Treethed, darlig appetit, mavesmerter, ikterus, merk urin, lys affering.
Diagnose:

+ Blodpraver.
Behandling:

« Afhjalpe udlesende arsag, steroider, antivirale midler, n-acetylcystein.
Komplikationer:

* Leversvigt.

© Christian L. Carranza
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Levercyster og -abscesser Leveren - opsummering

Medfadte levercyster: . ° . . 2
+ Ofte sm og symptomlase. » Hyppigste arsager til cirrhose ?
: Symptomer = ultralydsvejledt punktur. « Alvorligste komplikationer til cirrhose ?

+ Tendens til recidiv.

Ekinokokcyster:
+ Importerede tilfeelde.
« Kirurgisk behandling.

Leverabsces:
+ Bakterier eller amgber spredt haamatogent.
+ Sympt.: svingende temperatur, icterus, nedsat leverfunktion.
+ Beh.: punktur, draenage og antibiotika.

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Hernier - Generelt

Hernier

* Hernia inguinalis
* Hernia femoralis
* Hernia umbilicalis
* Hernia linea alba
» Hernia incisionalis

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza

Hernier - Lokalisation Hernier i lysken

Lig. Anulus abdominalis
inguinale | Anulus subcutaneus

— Medialt hernie (direkte)

Lateralt hernie
_ (indirekte)

TN = =
~ Tuberculum
pubicum
. :
P
™ Funikel
Femoral
hernie

&
™ Scrotum

© Christian L. Carranza © Christian L. Carranza



Hernia inguinalis

Definition:

+ Lateralt eller medialt ingvinalhernie (lyskebrok).
Forekomst:

+ Laterale udger 66% og er hyppigere hos maend. 20% er bilaterale.
Symptomer:

+ Symptomles frembuling i lysken, traekkende smerter, trykken.
Diagnose:

+ Klinisk undersogelse (stdende, hoste, pres).
Behandling:

« Operation (aben, laparoskopisk).
Komplikationer:

+ Inkarceration.
Prognose:

* Recidiv hos 3-5€ efter netoperation.

© Christian L. Carranza

@vrige hernier

Hernia femoralis:
+ 1/3-del af hernier i lysken hos kvinder. Fa procent hos mand.
Hernia umbilicalis:
+ Det medfedte (agte) navlebrok er sjaldent over 1 cm. i diameter.
Forsvinder ofte indenfor farste levear ellers operation efter 3-ars alderen.
Hernia linea alba:
* Mellem navlen og proc. Xiphoideus. Ofte smertefulde. Operativ behandling.
Hernia incisionalis:
« Opstar i 5-10% af abdominale operationer. Arsagen kan vaere darlig kirurgisk
teknik, sarinfektion, darlig almentilstand, alder, metaboliske sygdomme,
adipositas, kronisk bronchitis. Operativ behandling.

Hernia inguinalis

Hernia femoralis

© Christian L. Carranza

Hernia femoralis

© Christian L. Carranza

Hernia umbilicalis

© Christian L. Carranza

© Christian L. Carranza

© Christian L. Carranza
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Hernia incisionalis

Hernia incisionalis

© Christian L. Carranza

Hernier - opsummering

« Relativ indikation for operation af hernie ?
« Absolut indikation for operation af hernie ?

Analregionens sygdomme

© Christian L. Carranza

Analregionens anatomi

Rectum

Baekkenbunds-
muskulatur

Interne
analsfinkter

eksterne
analsfinkter

Fistula ad anum

Perianal absces Fissura ani

Haemorroider Linea dentata,
med analkrypter og papiller

© Christian L. Carranza

Haemorroider
Analfissur
Analabsces
Analfistel
Pilonidalcyste
Rektalprolaps

Analinkontinens og defaekationsblokade

© Christian L. Carranza

Haemorroider

Definition:

Udposning af venast pleksus analt.

Forekomst:

20% har haft det i 40-60 ars alderen.

Atiologi:

Inddeling:

Obstipation, levercirrhose, graviditet.

Grad 1: Interne haemorider, der kun kan ses ved endoskopi.

Grad 2: Prolaps i forbindelse med defaekation, men reponeres spontant.
Grad 3: Prolaberende haemorider, der kan reponeres digitalt.

Grad 4: Permanent prolaberende haemorider, der ikke lader sig reponere.

Symptomer:
Symptomfri, frisk bledning (kummesprajt), urenhed (soiling), kloe, udslzt, smerter, haevelse.
Diagnose:

Rektal inspektion, anoskopi.

Behandling:

Ligatur/elastik (McGivney), skleroserende injektion, operation.

© Christian L. Carranza

© Christian L. Carranza
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Haemorroider

Analfissur

© Christian L. Carranza

Analfissur

Definition:

« Rift ved anus.
Forekomst:

+ Born og yngre.
Ztiologi:

+ Ukendt.
Symptomer:

+ Smerter, soiling, klge, bledning.
Diagnose:

+ Inspektion, anoskopi.
Behandling:

+ Dieet, laksantia, Diltiazem/Nitroglycerin creme, operation

© Christian L. Carranza

Analabces

© Christian L. Carranza

Perianal absces

© Christian L. Carranza

Definition:

« Abcesser i analregionen.
Inddeling:

« Perinalane og iskiorektale udger 80%.
Symptomer:

« Tiltagende smerter over 3-5 dage, redme, haevelse, sepsis.
Diagnose:

« Klinisk undersegelse, anoskopi, rektal UL (TRUS), CT.
Behandling:

 Kirurgisk draenage, skylning, antibiotika.

© Christian L. Carranza

Analfistel

Definition:

+ Falsk forbindelse fra huden perianalt til analkanalen eller rektum.
Ztiologi:

+ Komplikation til tidligere perianal abces. Crohn’s.
Symptomer:

+ Sekretion, perianal irritation, klge, recidiverende abcesser.
Diagnose:

+ Sondering, rektal ultralyd (TRUS), MR.
Behandling:

« Kirurgi, Seton-trad, skylning.

© Christian L. Carranza
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Incontinentia alva

Definition:
+ Mangelfuld evne til at holde pa faeces.
Inddeling:
+ Nedsat anal sensibilitet og sphinkterinsufficiens: pludselig afgang af faeces.
* Motilitetsforstyrrelser og sphinkterinsufficiens: imperativ affgringstrang.
+ Sterkoral diaré og sphinkterinsuficiens: konstant siven af tynd affering.
Symptomer:
« Ufrivillig affgringsafgang.
Diagnose:
+ Anamnese, anoskopi, sigmodeiskopi, rektal UL (TRUS).
Behandling:

+ Laksantia, motilitetsheemmende midler, operativ reparation af
sphinketerskader, tarmskylning.

Prolapsus recti

© Christian L. Carranza

Anal- / rektalprolaps

Definition:
+ Fremfald af rektum gennem anus medinddragende alle tarmens lag (ellers
analprolaps).
Forekomst:
* Iseer bern og aeldre.
Ztiologi:
+ Svaekkelse af stottevaevet.
Symptomer:
+ Folelse af mangelfuld temning af tarmen, klinisk undersggelse.
Diagnose:
+ Klinisk undersggelse, defaekografi.
Behandling:
+ Operation.

© Christian L. Carranza

Analregionen - opsummering

© Christian L. Carranza
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 Undersggelser for frisk bledning pr. rektum ?
 Behandling af haemorroider ?
 Behandling for pilonidalcyste ?
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