Horni funkcéni dyspepsie

Horni funkéni dyspepsie se projevuje jako bolest nebo dyskomfort v epigastriu, zpravidla vazané na pfijem
potravy, trvajici déle nez mésic, se symptomy pritomnymi po vice nez 25 % této doby, zarovern nesmi byt prfitomny
klinické, biochemické, endoskopické ¢i jiné zndmky organického onemocnéni.

Etiologie

= Zfejmé generalizovana autonomni porucha (poruchy motility na r@iznych etazich travici trubice, visceraini
hypersensitivita), nejasna Uloha Helicobacter pylori, velky vyznam maji faktory psychosocidlni (stres, anxieta,
psychotrauma).

Klinicky obraz

1. Ulcer-like dyspepsia - bolesti v epigastriu jako dominujici symptom.
2. Dysmotility-like dyspepsia - pocity plnosti a tlaku v epigastriu, pocity ¢asné sytosti, Spatného traveni,
nauzea.

= Spoustécim mechanismem mdize byt stresova situace, nékdy je zavislost na pfijmu potravy nebo jiné
specifické ¢innosti.

= Pacienti ¢asto popisuji souc¢asné bolesti svalll, cefaleu, drazdivy méchyr, poruchy spanku a deprese.

= Proti funk&nosti potizi svédci bolesti mimo stfedni ¢aru (ev. s konkrétni propagaci), potize i v noci.

Alarmujici priznaky svéddici pro organicitu potizi

. Znamky krvéaceni do GITu (anémie, zjevné krvaceni),
. dysfagie,

. persistentni zvracent,

. hubnuti,

. palpacni nalez na bfise,

. lymfadenopathie,
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= rizikovym faktorem je vék nad 45 let (karcinom zaludku).
Diagnostika

1. Per exclusionem (po vylouceni organického onemocnéni - VCHGD, GER, cholelithiasa, chronicka
pankreatitida, karcinom pankreatu).
2. Anamnéza, fyzikdlni vysetreni, laborator, zobrazovaci metody:
a) KO + diff, FW, mineralogram, moc¢ chemicky + sediment, ev. JT, amylasy, rendIni funkce,
b) UZ bficha.
3. V pritomnosti alarmujicich symptom{ se provadi gastroskopie.

Lécba

= Zdakladem je edukace pacienta s ujisténim, ze jde o benigni onemocnéni, az 80 % odpovida na placebo, mozno
doplnit psychotherapii, nutnd jsou rezimova opatreni (dieta, nekoufit, nepit alkohol, neuzivat ulcerogenni Iéky,

1. ulcer-like dyspepsia - |éCebny pokus s poddvanim omeprazolu nebo H2 blokatory,
2. dysmotility-like dyspepsia - prokinetikum (metoklopramid, domperidon, cisaprid).

= Pri neodpovidavosti na tuto terapii se provede horni endoskopie:

= prikaz HP - eradika¢ni 1é¢ba,
= neprokaze-li organicky pdvod obtizi - pokracovani symptomatické 1é¢by v¢. antidepresiv.
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Souvisejici ¢lanky
= Dolni funkéni dyspepsie
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