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A PERITONEUM BETEGSEGEI
e  Gyulladas
. Daganatok

HEVENY HASHARTYAGYULLADAS
Felosztasa

. Baktériumok okozta

. Immunkomplex-kivaltotta

Bakterialis peritonitis
Patogenezis
Harom tipusa
1. Perforatio: hasuri tUreges szerv kilyukad
e Pl patkobélfekély, cholecystitis, appendicitis, vastagbélrak = kevert bakterialis fert6zés: E. coli, enterococcus, Gram-
neg. palcak, Streptococcus fajok, Clostridiumok
e A hasuregbe jutoé epe, gyomornedv, pancreasnedv a hashartya steril gyulladasat idézi el6, majd a bélfléra baktériumai
6rakon belll megjelennek az izzadmanyban = bakteridlis peritonitis
2. Permigratiés peritonitis
e  Baktériumok vandorolnak at a gyulladt, de intakt has(ri szerven
e Pl cholecystitisben, salpingitisben
3. Spontan bakterialis peritonitis
e  Ritka; nincsen egyértelm( oka
e  Ascites-hez tarsul (cirrhosis, nephrosis sy)

Morfologia
. A hashartya vérbd, fényevesztett, fibrines-gennyes, tejfdlszeri izzadmany fedi
. A lob kezdetben gocos, majd altalanossa valik (diffuz peritonitis)
. Hashartyagyulladas a kismedencében: pelveoperitonitis

Kovetkezmények
. Védekezd reakcid: a perforatio korlil 6sszefekszenek a bélkacsok, a nagycseplesz és a fali peritoneum = ha a beteg
nem hal meg, talyog képzddhet a belek kdzott, a rekeszizom alatt (subphrenicus abscessus), a Douglas-trben
. Szerviilés: az izzadmany granulatios szovetté alakul = a bélkacsok kotészovetesen 6sszendnek (adhaesiok) = +
bélelzarodas

Klinikum
. Acut has képe
. Az altalanos hashartyagyulladas stddiumaban paralyticus ileus és septicus shock

Kimenet
. A kezelés ellenére a halalozasi arany magas, kiilonésen az idéseknél
. A kildnb6z6 lokalizacioju talyogok fert6z6 gécok = th.: sebészi

Acut has (részleteit a belgydgyaszat, a sebészet targyalja)
e  Sulyos hasi fajdalom, hasizom védekezés (defense), nem hallhaték bélhangok = siirgésségi allapot
e A féajdalom lehet allandd, a hashartya gyulladasara utal (1az, tachycardia + leukocytosis) vagy kélikas jellegd,
elzarddasra utal (bél, epeut, ureter, cystas petefészektumor torsidja)
o Azizomvédekezés a peritonitis jele
Acut has gyakori okai
e  Hasiiri szerv perforacidja (példak Id. el6bb; Rtg: levegé a hasban a rekesz alatt)
o  Epekd kolika
e  Vékonybélelhalas
e Acut necrotizalo-vérzéses pancreatitis

Immunkomplex-kivaltotta peritonitis
. Serositis-nek nevezik; gyakori SLE-ben, pericarditis-szel és pleuritis-szel egyutt
*  Alobos haslregben nem jon létre bakterialis folllfertézédés
. Morf.: peritonitis acuta serosa v. serofibrinosa
. Adhaesiokkal gyégyul

A HASHARTYA DAGANATAI
. Malignusak
. Attéti tumorok: igen gyakoriak
. Barmilyen hasri tumor (pl. ovarium-, pancreas adenocc), ha kdzvetlen terjedéssel eléri a serosai felszint,
disszeminalédik = carcinosis peritonei = halal néhany honapon beldl
. Primer: peritonealis mesothelioma azbeszt expozicidt kovetéen; ritka

A BELEK BETEGSEGEI

lleus

A belek érbetegségei

Enterocolitis

Malabsorptiés syndromak
Idiopathias gyulladasos bélbetegség
Vastagbél diverticulosis
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. A belek daganatai
. A féregnyulvany betegségei
. Velesziletett rendellenességek

ILEUS (BELHUDES)
A béltartalom tovabbhaladasanak, ill. kiiriilésének a zavara
Felosztasa
e Paralyticus: mechanikus akadaly g; a perisztaltika funkcionalis okbdl ledll hasi mitét utan 2-3 napig, peritonitisben,
shockban, hypokalaemiaban
e  Mechanikus: bélelzarédas miatt
e Vascularis: az a. mesenterica superior elzarédasa miatt

A bélelzarédast okozhatja
1) extramuralis folyamat
. sérvkizarodas
. invaginatio
. volvulus
. Osszendvések
2) a bélfalban zajlé folyamat
. stenosis carcinoma vagy diverticulosis miatt
. toxikus megacolon, megacolon congenitum (Hirschsprung betegség)
3) a lumen eltdmeszel6dése
e vastagbél: faecolith, dinnye- v. sz6l6magvak
e vékonybél: epekd

Sérvkizarédas (hernia incarcerata)
Sérv: a hastireg falanak gyengesége vagy hianya miatt hashartyaval bélelt zsak (sérvtomld) képzddik, amelybe bélkacsok,
cseplesz nyomulnak
A sérv gyakori:
. inguinalis/femoralis csatornaban
. koldok korul
. sebészi hegekben
Klinikai jellegzetességek
o A sérvtartalom legtdbbszdr reponalhaté
o  El6fordul azonban, hogy a sérvtémlében Iévé bélkacsokat a sérvkapu leszoritja, azaz a sérv ,kizarodik” (incarceratio)
= karosodik a vénas elfolyas, majd az arterias ellatas (strangulatio) = a kizarddott bélszakasz vérzéses infarctusa
alakul ki

Invaginatio (intussusceptio) — a belek egymasba gylrédése
A bél proximalis szakasza teleszkdpszerien beletolodik a téle kézvetlentl distalisan 1évé bélszakaszba
Létrejohet

o  Elénk bélperisztaltikaji gyermeknél, pl. Rotavirus fertdzésben

. Kocsanyos daganatot a perisztaltika a béllel egyltt az alatta Iévd szakaszba huzza
Kdvetkezmény: az invaginalodott kacsot a kllsd kacs strangulalja, és az 6rakon beldl elhal

Volvulus (bélcsavarodas)
. Egy hosszabb, mobilis bélkacs a tapadasa, mint tengely koril megcsavarodik
. Kovetkezmény: strangulatio = vérzéses infarctus
. Tobbnyire a sigmabélben jon létre

Osszendvések (adhaesiok)
Létrehozza
e  Gyulladasos hegesedés: peritonitises izzadmany szerviilése, sebészi beavatkozas utan, endometriosis
(funkcionalisan aktiv endometriumszdvet az uteruson kiviil)
. Carcinosis peritonei
Morfoldgia: kotészovetes ,hidak” a bélkacsok és/vagy a hasfal kozétt = bélleszoritddas (strangulatio) = bélelzarédas +
vérzéses infarctus a leszoritas helyén

Bélelzarédas kovetkezményei
. Az elzarodastdl proximalisan a bélkacsok karvastagsagura tagulnak, bennik nagy mennyiségi folyadék és gaz
gyulemlik fel
. A tagult kacsokba a feszllé bélnyalkahartyan keresztul folyadék és elektrolitek valasztédnak ki; a stagnalo
béltartalomban baktériumok szaporodnak el
. Felnyomott rekesz
. + Strangulatiés bélelhalas = peritonitis

Bélelzarodas klinikai képe
. Kolikas hasi fajdalom, puffadt has, a széklet és a szelek nem tavoznak, szaporodd hanyas, kiszaradas jelei
. Sebészi kezelés + folyadékpotlas nélkul halalos

ER EREDETU BELBETEGSEGEK
. Ischaemias bélbetegség
. Angiodysplasia
. Aranyeres csomok (Id. elsd félév)



3. A hashartya és a vékonybelek betegségei

ISCHAEMIAS BELBETEGSEG

Az ischaemia akkor okoz elvaltozast, ha a bél vérataramlasa a normalis felénél kevesebb
. Ischaemia occlusio miatt = transmuralis infarctus
e Ischaemia stenosis miatt = mucosalis vagy muralis infarctus

Ischaemia érelzarédas miatt
Az a. mesenterica superior féaganak atheromas plakkon létrejott rogdésddése vagy emboliaja

Kovetkezmény
. A vékonybél transmuralis vérzéses elhalasa (a necroticus bélszakasz az anasztomizalé arkadok felél masodlagosan
bevérzik)

. A bélfléra baktériumai 24 6ran bellil gangraenat hoznak létre — atfurédas
Klinikai jellegzetességek
. Fokozatosan er6s6d6 (thrombosis) vagy hirtelen kezdetii (embolia) hasi fajdalom + véres széklet
. Orakon bellil shockos allapot
. 90%-o0s halalozas

Ischaemia érsziikiilet miatt
. Id6s emberekben; a beleket ellaté arteriakban atheromas plakkok
. A bélischaemiat az intestinalis perfusio hirtelen | valtja ki: acut myocardialis infarctus, tiidéembolia, barmilyen eredetti
elhiz6dé hypotensio
. A kifekélyesedés enyhébb sziikiiletnél csak a nyh-t, sulyosabbnal a tunica muscularis-t is magaba vonja
. A kifekélyesedés a hatarzénakban alakul ki: a flexura lienalisban (a. mesenterica sup. és az inf. vérellatasi terllete
talalkozik), a rectum-sigmabél junctional (az a. mesenterica inferior egyes againak hatarzénajanal)

. A hashartyai felszin eltérés nélkali

. A nyh vizeny@s, bevérzett, tdbb gocban kifekélyesedett; fedheti alhartya

. Ha a reparatio folyamata elindul: pseudopolypok + kifekélyesedés + muralis fibrosis észlelhetd (,ischaemias colitis”)
Gyoégyulas

. Nyh-i fekélyek: restitutio ad integrum

. Muralis infarctusok = fibrosis = bélsziikulet
Klinikai kép

. Hasi fajdalom/discomfort + véres széklet; lappangva is kialakulhat

. Utanozhat heveny fert6zéses enterocolitist vagy idiopathias gyulladasos bélbetegséget

. A bélelvaltozasok énmagukban nem haldlosak; ha a hypotensiét kivaltd okot sikeril kezelni, a prognosis jo

ANGIODYSPLASIA
. A nyh és a submucosa venainak, venulainak és capillarisainak kanyargés tagulata
. Tobbnyire a coecumban, ill. a colon ascendensben; altalaban 60 év felett
. Az also tapcsatornai vérzések 20%-at okozza, mely lehet idilt, intermittald, vagy heveny massziv
. Dg.: angiographia, colonoscopia

HASMENES (DIARRHOEA)
A székelés gyakorisaga 1l és/vagy a széklet mennyisége I(> 200 g/nap)
Fontosabb tipusai:
e  Szekretoros: a bélhamsejtek fert6zés, vasoactiv peptid, stb. hatasara tobb vizet szekretalnak, mint amennyit
felszivnak
e Gyulladasos (exsudativ): a bélnyalkahartya karosodik fert6zés, idiop. gyulladasos bélbetegség hatasara
e Malabsorptiéhoz tarsul

ENTEROCOLITIS
Fert6zéses és nem-ferté6zéses eredeti lehet

Fert6zéses enterocolitis
. lgen gyakori; a fejl6d6 orszagokban gyakran halalos
. Megbetegedés: széklettel fertézott viz vagy étel fogyasztasa
. Dg.: széklet tenyésztés

Heveny virusos enteritis
. Rota- és adenovirus: féként csecsemdéknél és gyermekeknél; Calici virus: minden korosztalyban
. Pathomechanizmus: a vékonybélham cytopathias karosodasa = szekretoros hasmenés
. Klinikum: hirtelen émelygés, hanyas, profuz vizes hasmenés = folyadék és elektrolitvesztés

Heveny bacterialis enterocolitis
Patogenezis
e  Baktériumtoxint tartalmazo étel fogyasztasa, pl. St. aureus-okozta ételmérgezés = hanyas, profuz vizes hasmenés,
koldok kordli kolikas fajdalom
e  Szekretoros enterotoxint-termelé E. coli (ETEC) fertézés = ,travellers’ diarrhoea”
e Enteroinvaziv fertézés: Campylobacter, Shigella, Salmonella, egyes E. coli térzsek, Yersinia, Clostridium difficile
behatolnak a bélnyalkahartyaba, elszaporodnak és karositjak a bélnyalkahartyat; a Shigella, az enterohaemorrhagias
E. coli (EHEC) enterotoxint is termel

Enteroinvaziv fert6zések
. Colitist + enteritist hoznak létre
. Az elvaltozasok a kérokozéra nem specifikusak: a lamina propria vizenyd&s, vérbd, ng-kkal beszirt: cryptitis, crypta
abscessusok + fekélyek
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. Klinikum: dysenteria [vérhas] tiinetei: hasi gorcsok, a székdurités fajdalmas (tenesmus); nyakot, vért, gennyet,
necrotikus szdvettdrmeléket tartalmazo laza széklet Griil = gyulladasos hasmenés

Clostridium difficile fert6zés
Patogenesis
. Fontos kérhazi (nosocomialis) pathogen
. Széles spektrumu antibiotikum kezelés a normalis bélbaktériumflérat karositja
. Elszaporodik az addig fékentartott Clostridium difficile
Morfologia
. Heveny alhartyas colitis
. Féként a rectum és a sigma betegszik meg: fibrinbdl és gyulladasos sejttormelékbél allé sargasszirke alhartya fedi a
vérb6 nyalkahartyat
. Sulyos esetben az alhartyas gyulladas a vastagbelet teljes hosszaban magaba vonja, a vastagbél toxikus tagulata
alakul ki (toxikus megacolon), megbetegedhet a vékonybél is
Klinikai kép
. Hasi fajdalom, hasmenés (véres lehet); laz, rossz kdzérzet, elesett allapot; leukocytosis
. Fulminans colitis: sulyos hasi fajdalom hasmenéssel, esetleg hasmenés nélkil, sulyos SIRS-tlinetek
. Szoévédmeények: perforacio, toxikus megacolon és ileus, halal

Nem-fert6zéses enterocolitis
Mikroszkoépikus colitis
e  Tobbnyire kozépkoru nékben; idilt vizes hasmenés és hasi fajdalom
o  Colonoscopia: eltérés nem észlelhetd
. FM: a felszini ham alatt szalagszeriien kollagén lerakodas (kollagén colitis), vagy a ham intenziv lymphocytas
besziirédése (lymphocytas colitis; tarsulhat autoimmun betegségekhez, coeliakiahoz )

Enterocolitis necrotisans
Patogenesis
. Nem tisztazott
. Kis szlletési sulyu/éretlen Ujszilttben a szajon at taplalas elkezdése utan jelentkezik
Morfologia
e A nyalkahartya a terminalis ileumban, a vakbélben és a felszallé vastagbélben vizenyds, bevérzett, gécosan elhalt + a
submucosaban gazbuborékok (pneumatosis intestinalis)
Klinikai kép
. Tunetek: véres széklet, haspuffadas, shock
. Kimenet: a mortalitds magas, a tulélékben stricturak

FELSZIVODASI ZAVAR (MALABSORPTIO)
. A zsirok, a zsirban oldédé vitaminok, a fehérjék, a szénhidratok, az asvanyi anyagok és a viz nem megfelelé mértéki
felszivodasa
. Kovetkezmény: idiilt hasmenés: a széklet nagy mennyiség, pépes, vilagos szin(, zsirt tartalmaz (steatorrhoea);
malnutritio, sulyvesztés, vashianyos anaemia
. Okai: cs6kkent pancreas-nedv idilt pancreatitis, cystas fibrosis miatt
laktazhiany
coeliakia és trépusi sprue
Whipple-kor
LAKTAZHIANY
. Ha a vékonybélhamsejtek kefeszegélye nem tartalmaz laktazt, a laktéz nem hidrolizalédik felszivodasra alkalmas
glukdzra és galaktézra = anyatej, tehéntej intolerancia = hasmenés
*  Velesziletett ~: csecsem6k
. Szerzett ~: valamilyen betegség, pl. virusos enteritis, coeliakia karositja a vékonybélnyh-t

COELIAKIA (SPRUE, GLUTEN-SZENZITIV ENTEROPATHIA)
Patogenezis
. A fehér (kaukazusi) emberek betegsége
. A glutén-tartalmu gabonafélék (blza, rozs, zab, arpa) gliadin komponense ellen tulérzékenységi reakcio
. Idiilt enteritis alakul ki = csokken a nyalkahartyafelszin, igy a kefeszegély felszin teriilete = malabsorptio
FM
. Intraepithelialis CD8" T-ly fI; a lamina propriaban CD4" T-ly és plasmasejt 1!
. Boholyatrophia, a kefeszegély eltiint
. Elnyult, regeneralédo cryptak
Klinikum
. Csecsemd&knél az anyatejes elvalasztas utan, lisztes étrendre jelentkezik (klasszikus forma): hasmenés, flatulencia,
testsulyll, bagyadtsag
. Manifesztalédhat kézépkoru felnéttekben: anaemia, idiilt hasmenés, puffadas, sovanysag
. Szerolégia: kering6 anti-gliadin antitestek
A diagnozis pillérei
. A malabsorptio bizonyitasa
. A vékonybélnyh biopsiaval igazolt sorvadasa
. Gluténmentes diétara klinikai javulas és szdvettanilag dokumentalt bélboholy-regeneratio
Késoi szovodmeény: a vékonybelekben un. enteropathia-asszocialt T-sejtes lymphoma, ill. adenocarcinoma alakulhat ki

TROPUSI SPRUE
. A tropusokon él6, vagy odautazé egyénekben
. Heveny, hasmenést okozo enteralis fert6zés utan 1-2 héttel malabsorptio tuinetei
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. A szbveti kép coeliakiara hasonlit
. A malabsorptio reagal a széles-spektrumu antibiotikus kezelésre
. Vékonybél lymphoma kockazat: @

WHIPPLE-KOR

Tropheryma whippelii baktérium okozza

Morfolégia
. A vékonybélnyh-ban bacillusokkal kitdltétt, PAS+ szemcsézettségli macrophagok témege, torzitjak a bolyhokat
. + A PAS+ macrophagok gyulladast okoznak az iziiletekben, az agyban, a szivbillentyikdn

Klinikum
. Malabsorptio, polyarthritis + psychiatriai tlinetek, szivpanaszok; antibiotikus kezelésre gyors javulas

IDIOPATHIAS GYULLADASOS BELBETEGSEG (IBD)
. A colitis ulcerosa (CU) és a Crohn-betegség (CB) tartoznak ide; idilt, fellangolasokkal tarkitott betegségek
. Bar sokban hasonlitanak egymashoz, de el is térnek, igy tipusos esetben kérismézheték
. Az esetek 20%-a un. nem besorolhaté (indeterminate) colitis
. Csucs: fiatal felnéttekben
Kéroktan
o  Genetikailag fogékony egyénben a bélbaktériumok antigénjei a felszini hamsejtek zonula occludens diszfunkciodja
miatt bejutnak a nyh-ba, ahol szabalyozatlan és felfokozott gyulladasos valaszreakcié keletkezik
e  Fogékonysagi gének, génmutaciok: Id. belgyégyaszati tanulmanyok

Colitis ulcerosa
. A nyh-at + a submucosat betegiti meg
A végbélben (proctitis) vagy a végbélben és a sigmabélben (distalis colitis) jelentkezik
. 10%: az egész vastagbelet magaba vonja
. Proximalis iranyu terjedése folyamatos
A fellangolast gyakran lelki vagy fizikai terhelés valtja ki

. Széles alapu, tébb cm-es, szabalytalan alaku és iranyu fekélyek
. A fekélyek kozott keskeny, vizenys, vérbd, a lumenbe boltosuld nyh-szigetek (pseudopolypok)

. A lamina propriaban intenziv neutrophil granulocytas, lymphocytas és plasmasejtes besziir6dés

. Cryptitis = crypta abscessok

. A felszinen gécos necrosisok = egybefolynak = szabad szemmel lathaté fekélyek
Gyogyulas: az ulcuskraterekben granulatids szovet = hamosodas = a nyh regeneratidja

Klinikum, heveny fazis
. A fekélyekbdl szivarog a vér
. Sulyos, véres hasmenés, székeléskor heves fajdalom
. Laz
. Sulyos esetben: toxikus megacolon; a fekélyek atfurédhatnak
Tiinetmentes fazis
. A nyh progressziv sorvadasa
. A hamban dysplasia
. A vastagbélrak kockazat 25 évig tarté fellangolas - megnyugvas - felldngolas esetén 10%

Crohn-betegség

Erintettség
. vékonybél 40% (ileitis terminalis)
. vastagbél 30%
. vékonybél és vastagbél 30%
Makro

. Szegmentalisan jelentkezd, ,szokdécsel6” gyulladas, az ép-koros hatara éles
. Kigyo6szerien kanyargd, a bél hossztengelyével parhuzamosan elhelyezked6 mély fissuralis fekélyek, kozottik
megvastagodott nyh-szigetek = ,utcakévezet” rajzolat

. A bélfal fibrosisa = az érintett bélszakasz sz(kilete (strictura), kiiléndsen a terminalis ileumban

. Sipoly (fistula) a bélkacsok kdzétt, sipoly a hugyhodlyagba, a hiivelybe, a perianalis bérbe + belek kozétti talyog
FM

*  Atunica muscularis-ba terjedd keskeny, mély fekélyek (fissurak)

. Transmuralisan lynphocytas gécok és fibrosis

. Esetek 35%-aban el nem sajtosodd epitheloidsejtes granulomak

Klinikum
Kezdet
e  Betegek tobbségében: enyhe hasmenéses epizddok + hasi fajdalom és laz
_ e Jelentkezhet appendicitis-szer(i tlinetekkel + véres hasmenéssel
Evekkel késébb
e  Vékonybél manifesztacio - malabsorptio, hypoalbuminaemia (fehérje-veszt6 enteropathia)
e  Vastagbél manifesztacio - vashianyos anaemia
e  Stricturak - sebészi resectiot igényelnek

A CB és a CU kozotti makroszkopos kildnbségek

Crohn Colitis ulcerosa
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Bélszakasz lleum + colon Rectum > distalis colon > egész colon
Elhelyezkedés Szokdécseld lézidk Folyamatos
Széles alapu fekélyek, pseudopolypok Nem jellemzd Igen

Kigyo6z6 fissurak, utcakdvezetrajzolat lgen Nem jellemzé
Transmuralis strictura lgen Ritkan
Bélfal Vastag Vékony
Fistulak lgen Nem




