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'OBJAWY W CHOROBACH UKtADU
POKARMOWEGO

« bdle brzucha

* Wymioty

« biegunka

« ZAPArcia

« krwawienie z przewodu pokarmowego
« powiekszenie Sledziony

« powiekszenie wqgtroby

e 70ttaczka



BOLE BRZUCHA

Jedna z ngjczestszych przyczyn zgtaszania sie do pediatry.
U dzieci bdl brzucha nalezy tfraktowac ogdlnoustrojowo!

Wywiad:

« czas frwania dolegliwosci i jego natezenie

« lokalizacja bdlu

* promieniowanie

« charakter bolu

« czynniki powodujgce nasilenie lub zmniejszenie dolegliwosci
* Objawy towarzyszgce




BOLE BRZUCHA

Elementy badania przedmiotowego
« oglgdanie
« ostuchiwanie
* Oopukiwanie
* badanie palpacyjne

Dziecko powinno leze¢ na wznak, z nogami
ugietymi w stawach kolanowych | biodrowych.

U dzieci niespokojnych mozna badac dziecko
lezgce na kolanach opiekuna.




BOLE BRZUCHA -, OSTRY BRZUCH"

 ,Ostry brzuch” wymaga pilne] inferwencji CHIRURGA
* najczesciej wywotany zapaleniem otrzewnej
« tkliwosc¢ brzucha

« objawy ofrzewnowe (m.in. obrona miesniowa, o. Blumberga,
Rowsinga, Jaworskiego)

« zatrzymanie gazow i stolca

 brak perystaltyki

* pacjenci unikajg ruchow

* CzeSTO objawy towarzyszgce: wymioty, objawy wstrzqsu




Tabela 1. Przyczyny ostrego brzuéha w zaleznosci od wieku dziecka

Stany zapalne

Krwawienia

-Urazy

| Wiek Przyczyny
Noworodek Stany zapalne Krwiopochodne zapalenie otrzewnej
Zapalenie olrzewnej przez ciaglosé (pgpowina)
Niedroznosci
wrodzone
'Wrodzone ubytki Sciany jelita
Krwawienia Choroba hemolityczna noworodkow
Ostry wrzéd trawienny (stresogenny)
Krwawienie z blony sluzowej wskultek jej
| uszkodzenia
Urazy Uraz okoloporodowy
Zespol dziecka krzywdzonego (dziecko
mallretowane)
Niemowle Niedroznosci alabo bl schsprunga

£ przepukliny pachwinowej

Skrel jem
Zdwojenie jeli
Krwiopochodne zapalenie otrzewnej

Zapalenie otrzewnej wiérne do loksycznych
biegunek lub uszkodzenia sciany jelita

Ostre zapalenie wyrosika robaczkowego
Palologia drég zolciowych

» zapalenie pecherzyka zolciowego

* torbiele

* perforacje

Uchytek Meckla

Waglobienie jelit

Zdwojenie przewodu pokarmowego
Dysfunkcja wpustu zolgdka

* choroba refluksowa przetyku

* achalazja

* przepuklina rozworu przelykowego
Szczelina odbytu

Infekcje jelitowe

Zespol dziecka krzywdzonego (dziecko

mallretowane__)_

Dziecko w wieku

‘przedszkolnym
‘i szkolnym

Stany zapalne

Krwawienia

Niedroznosci
nabyte

7Urazy

| Zapalenie pgcherzyka 2élciowego

Inne rzadsze przyczyny
» zapalenie uchylka Meckla
» zapalenie przydalkéw u dziewczynek
» skret lorbieli jajnika
* choroba Lesniowskiego-Crohna
Polipy blony sluzowej
* pojedyncze

- polip mtodzienczy
* mnogie

- polipowatosé rodzinna

- zespot Peutza-Jeghersa

- zespot Gardnera
Choroba wrzodowa zoladka
Choroba wrzodowa dwunastnicy
Choroba Lesniowskiego-Crohna
Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego
Wrzéd Curlinga (wsltrzas oparzeniowy)
Zylaki przelyku (spowodowane nadcisnieniem

W ukiadzie:2yly wrolnej)

Niedroznos¢ zrostowa (po przebytych

operacjach)

Niedroznosc¢ z zatkania

* kamienie kalowe

» glisty (w przebiegu infestacji tymi pasozytami

* ucisk z zewnatrz (guzy nowotworowe, np.
lymphoma)

| Wglobienie

Uszkodzenia narzadow

* watroba

» Sledziona

» zoladek

* dwunastnica

» jelita

Obrazenia powlok brzucha



B

OSTRY BOL BRZUCHA

* Przyczyny:
* infekcje uktadu pokarmowego
* infekcje uktadu moczowego i narzgdow ptciowych
« kamica drog moczowych
* inne infekcje



PRZEWLEKtLY BOL BRZUCHA

CZERWONE FLAGI sktaniajg do pogtebiania diagnostyki
(np. o0 badania biochemiczne, endoskopie, pH-metrie, USG, RTG, TK).

przewlekty bol w prawym goérnym lub prawym dolnym kwadrancie
Lol budzgcy dziecko ze snu
zaburzenia potykania
dtugotrwate wymioty
krwawienie z przewodu pokarmowego
biegunka wystepujgca w nocy
dodatni wywiad rodzinny odnosnie do nieswoistych zapalen jelit, celiakii lub choroby wrzodowej
bdle stawowe
zmiany okotoodbytnicze
chudniecie niezalezne od woli
zwolnienie tempa wzrastania
opoznienie dojrzewania
niewyjasnione gorgczki
Ryzko J.: Przewlekte bdle brzucha u dzieci. Gastroenterologia Praktyczna 2011, 1 (11), 20-28



PRZEWLEKtLY BOL BRZUCHA

Mozliwe przyczyny:

« zOpalenie przetyku/zotgdka/dwunastnicy

e choroba wrzodowa

« zapalenie trzustki, wgtroby, drog zotciowych
« kamica pecherzyka zotciowego

* nieswoiste zapalenia jelit

 celiakia

« choroby nowotworowe

» choroby endokrynologiczne | metaboliczne (cukrzyca,
nadczynnoscC | niedoczynnosc tarczycy, porfiria)

« choroby reumatologiczne (np. toczen uktadowy trzewny)



PRZEWLEKtLY BOL BRZUCHA

W przypadku wykluczenia organicznych przyczyn
przewlektego bdlu brzucha nalezy rozwazyc
czynnosciowe podtoze dolegliwosci.




NUDNOSCI

REGURGITACIJE

RUMINACJE

. WYMIOTY

1. ¢e¢¢

WYMIOTY

. Gwattowne wydalenie zawartosci zotgdka przy

czynnym udziale skurczu przepony i ttoczni brzusznej

Niezalezne od woli cofanie niedawno potknietego
pokarmu do ust z ulaniem go na zewnaqtrz

. Cofanie sie fresci pokarmowej do jamy ustnej z jej

ponownym potykaniem

. Odczucie potrzeby zwymiotowania

2. c9¢ 3.2¢9¢ 4, c2¢



N U D N OéC| » Odczucie potrzeby zwymiotowania

* Niezalezne od woli cofanie niedawno potknietego
R EGU RGlTACJ E pokarmu do ust z ulaniem go na zewnagtrz

e Cofanie sie tresci pokarmowej do jamy ustnej z jej
R U Ml NACJ E ponownym potykaniem

 Gwattowne wydalenie zawartosci zotgdka przy
czynnym udziale skurczu przepony i ftoczni brzusznej




WYMIOTY

Wywiad:

« charakter i okolicznosci wystepowania
« domieszki patologiczne

* Inne choroby pacjenta

« przyjmowane leki

« objawy towarzyszgce (m.in. bole brzucha, ubytek masy ciata,
zaburzenia rownowagi i ubytki neurologiczne, bdle gtowy)



WYMIOTY

Specyficzne objawy moggce pomoc od razu ustalic
rozpoznanie:

« ZOPACh acetonu z ust
» oddech Kussmaula

« objaw oliwki

» chlustajgce wymioty
* pOranne wymioty

« fusowate wymioty



I Diagnostyka réznicowa wymiotéw z podziatem na poszczeg6ine ukiady

™ Uklad pokarmowy Uktad nerwowy Ukiad endokrynny
et oddechony Przyczyny wymiotow:
e« anatomiczne
 Infekcyjne
metaboliczne

neurologiczne

chirurgiczne

Zaburzenia metaboliczne

Chandran L, Chitkara M:
Wymioty u dzieci: kiedy
uspokoic rodzicow,
pofraktowac jako objaw
ostrzegawczy, a kiedy
skierowac na konsultacje?
Pediatria po Dyplomie 2009,
13 (5), 61-73.




LAPARCIE

Definica:
« oddawanie mniej niz 3 stolcdw w ciggu tygodnia lub

oddawanie stolca czestsze, ale z wysitkiem (u dzieci w wieku
poniemowlecym)

» Niemowleta karmione piersia mogg oddawac stolec po
kazdym karmieniv lub co kilka dni. Stolce sg papkowate
lub potptynne.

oddajg do
na dobe.



LAPARCIE

Wywiad:

« Cczas trwania objawow

« poczgtek wystgpienia objawdw

« U noworodkow i niemowlgt czas oddania smofki
* Wywiad zywieniowy

« objawy towarzyszgce (m.in. bodle brzucha,
nudnosci/wymioty, utrata apetytu, wzdecia, domieszki
patologiczne w kale)




LAPARCIE

« 90% ma podtoze czynnosciowe

» mozliwe przyczyny organiczne:
« wady wrodzone odbytu
* wady wrodzone unerwienia odbytu
« zaburzenia metaboliczne
« kolagenozy
« skutki uboczne lekow
» zatrucie metalami ciezkimi




BIEGUNKA OSTRA | PRZEWLEKLA

« Zzmiana konsystenciji stolca na luzng lub ptynng i (lub) zwiekszenie
czestotliwosci wyprdznien (zwykle >3/24 godz.)

e rOozna W zaleznosci od zrodta:

1.

Objawy ostrej biegunki ustepujg zwykle w ciggu 7 dni (nie dtuzej niz 14).
Biegunke przewlektg nalezy rozpoznac po 14 dniach trwania objawdw.
World Gastroenterology Organisation Global Guidelines 2012

Objawy biegunki ostrej ustepujg samoistnie. Biegunka przewlekajgca sie trwa
miedzy 2 a 4 tygodnie, a powyze| 4 tygodni objawdw rozpoznaje sie biegunke
przewlektq.

National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases



BIEGUNKA

Wywiad:

liczba i charakter stolcow
czas trwania objawodw
domieszki patologiczne
wptyw pokarmow na objawy
wywiad epidemiologiczny

objawy towarzyszgce (m.in. bdle brzucha, nudnosci/wymioty, utrata
apetytu, gorgczka, ubytek masy ciata, zahamowanie rozwoju)




BIEGUNKA

Mozliwe przyczyny:

e iInfekcja

* nieswoiste zapalenia jelit

» celiakio

» OStre zapalenie wyrostka robaczkowego
 alergie | nietolerancje pokarmowe

* nNiedobory enzymatyczne

« zespot jelita drazliwego



KRWAWIENIE Z PRZEWODU
POKARMOWEGO

« Krwawienia z goérnego odcinka przewodu pokarmowego sg
rzadsze, ale zwykle powazniejsze niz te z dolnego odcinka

« Postepowanie zalezy od przyczyny krwawienia i stanu
ogolnego pacjenta




ERRSTESTrTe-

KRWAWIENIE Z PRZEWODU
POKARMOWEGO

Wywiad:

« Cczas frwania objawow

« wyglgd wymiotdw/stolca

* wywiad zywieniowy

» stosowane leki

« MozliwoscC spozycia substancji zrgcych

« objawy towarzyszgce (m.in. bdle brzucha, nudnosci/wymioty,
utrata apetytu, wzdecia, domieszki patologiczne w kale)



KRWAWIENIE Z PRZEWODU
POKARMOWEGO

Czy pacjent jest stabilny?

« objawy wstrzgsu (fachykardia, blados¢ skory, wydtuzony powrdt kapilarny,
zaburzenia Swiadomosci)

Czy to na pewno krew?
« czerwone zabarwienie stolca: buraki, barwniki spozywcze, leki (rifampicyna)
« czarne zabarwienie stolca: wegiel aktywowany, jagody, leki (zelazo, sole bizmutu)

Czy to na pewno z uktadu pokarmowego?

« Krwotok z nosa, dzigset, uktadu rozrodczego



KRWAWIENIE Z GORNEGO ODCINKA
PRZEWODU POKARMOWEGO

« Kazde dziecko z objawami KGOPP powinno byc¢ hospitalizowane
« wymioty frescig krwistg
« frescig fusowatqg
* smoliste stolce

NOWORODKI

NIEMOWLETA

DZIECI STARSZE

Wrzod stresowy

Choroba krwotoczna

Zaburzenia krzepniecia

Uraz (sondowanie)

Krwawienie pozorne (potknieta krew
matczyna)

EEEEE |

B Zapalenie przetyku

B Zapalenie btony Sluzowej zotadka
B Wrzod trawienny

@ Wady wrodzone

B Dysplazje naczyniowe

Wrzod trawienny

Zylaki przetyku

Zapalenie przetyku

Zapalenie btony Sluzowej zotgdka
Zespot Mallory'ego—Weissa
Dysplazje naczyniowe
Nowotwory

Kawalec W, Pediatria, Warszawa, PZWL 2015




KRWAWIENIE Z DOLNEGO ODCINKA
PRZEWODU POKARMOWEGO

MEODZIEZ

NOWORODKI NIEMOWLETA DZIECI MEODSZE
| ® Uraz okolicy anorectum B /akazenia bakteryjne przewodu | B Polipy mtodziencze B Nieswoiste zapalenie jelit
| ® Choroba krwotoczna pokarmowego B /akazenia bakteryjne B Polipy

® Martwicze zapalenie jelit
| W Enterocolitis w przebiequ

choroby Hirschsprunga
# Wady naczyniowe

B Alergie pokarmowe
B Szczelina odbytu

B Wgtobienie jelita

@ Uchytek Meckela

B Zdwojenie jelit

B Uraz okolicy anorectum

| pasozytnicze

Choroby naczyn i skazy
krwotoczne

Choroba Schonleina—Henocha
Zespot
hemolityczno-mocznicowy
Toksyny egzo- i endogenne
Nieswoiste zapalenie jelit
Uchytek Meckela

B Zapalenie guzkow krwawniczych
B Biegunka infekcyjna

B Wadynaczyn

B Nowotwory

Kawalec W, Pediatria, Warszawa, PZWL 2015




POWIEKSZENIE SLEDZIONY

Wvywiad:

« obecnos¢ ostrego zakazenia

« przewlekte biegunki
 hiperbilirubinemia/zéttaczka/niedokrwistos¢ w wywiadzie
« wywiad epidemiologiczny

* ryzykowne zachowania seksualne

* urazy

« choroby towarzyszgce i przebyte zabiegi operacyjne

« wywiad rodzinny w kierunku choréb hematologicznych

« objawy towarzyszgce (m.in. gorgczka, ostabienie, sktonnosc do siniaczenia sie, utrata
masy ciata, nocne poty)




N
POWIEKSZENIE SLEDZIONY

« TO objaw, nie rozpoznanie! Szukamy przyczyny i |jq leczymy!

. Przyczyny
 infekcje przebiegajgce z powiekszeniem Sledziony (np. mononukleoza, salmonelloza)

« choroby hematologiczne (np. niedokrwisto§¢ hemolityczna, sferocytoza wrodzonag,
talasemial)

« choroby nowotworowe (biataczki, chtoniaki)

* histiocytoza Langerhansa

« choroby spichrzeniowe i metaboliczne

« choroby autoimmunizacyjnr (MIZS)

« zaburzenia krgzenia krwi w zyle wrotnej lub zytach Sledzionowych



POWIEKSZENIE WATROBY

Wvywiad:

obecnosc ostrego zakazenia

przewlekte biegunki
hiperbilirubinemia/zottaczka/niedokrwistosC w wywiadzie
wywiad epidemiologiczny

ryzykowne zachowania seksualne

urazy

choroby towarzyszgce i przebyte zabiegi operacyjne
wywiad rodzinny

objawy towarzyszgce (m.in. gorgczka, ostabienie, sktonnos¢ do sinaczenia sie, utrata
masy ciata, nocne poty)



POWIEKSZENIE WATROBY

» To objaw, nie rozpoznanie! Szukamy przyczyny i jg leczymy!

« W populaciji pediatrycznej watroba moze by¢ badalna
fizjologicznie.

* Przyczyny:
« zmiany zapalne (np. ostre infekcje wirusowe, przewlekte zapalenia wagtroby,
choroby pasozytnicze i grzybice)
« polekowe uszkodzenie wqtroby
« choroby nowotworowe
« choroby spichrzeniowe i metaboliczne
« zmiany zastoinowe w krgzeniu (niewydolnos¢ krgzenie, z. Budda-Chiariego)




/OtTACZKA

Wywiad:

* CZASs pojawienia sie i tempo narastania

« U noworodkow: grupa krwi matki, leki przyjmowane przez matke w cigzy, karmienie
piersig

« objawy towarzyszgce (m.in. gorgczka, wymioty, sennosc, apatia, obnizenie apetytu,
Swigd skory, wystepowanie odbarwionych stolcow i ciemnego moczu)




16Htaczka przedwgirobowa 16taczka pozawgirobowa

(hemolityczna) (zastoinowa, mechaniczna)
Bilirubina posrednia : .
_ podwyzszona W normie
(=wolna)
Bilirubina bezposrednia : .
., W normie podwyzszona
(=zwiqzana)
Bilirubina bezposrednia : podwyzszond
W normie _
W moczu (= ciemny mocz)
Urobilinogen w moczu podwyzszony zmniejszony lub brak
Barwa stolca ciemna jasna
Enzymy wagtrobowe W hormie podwyzszone
Swiad skéry nie tak
« z0ttaczka fizjologiczna  afrezja zewngtrzwgtrobowych drog
« 70ttaczka zwigzana z karmieniem piersig z6tciowych
* resporpcja wynaczynionej krwi * niedobdr a-1-antytrypsyny
« niedoczynnosc tarczycy * rodzinna postepujgca cholestaza
Przvezvn « zwezenie odzwiernika wewnqgtrzwgtrobowa
yezyny » choroby genetyczne (z. Rotora, z. « z. Alagille’s
Cliglera-Nagjjara, z. Gilberta) » zapalenie wagtroby
» hemoliza (konflikt serologiczny, hemoliza * sepsa
autoimmunologiczna, sferocytoza, + Zywienie pozajelitowe

niedobdr G-6-PD)
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