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Glavnili simptom:

dispepsija -—
zgaravica.




NajcesSc¢i simptom je
zgaravica, koja
cesto upucuje na

* Dispepsija oznacava CIEIRIES WZEOEL Bl
v , najcesce bolesti
osjecaj punoce, probavnih organa

nelagode 1 bolnog
pritiska u trbuhu
nakon jela, cesto

pracen mucninoi, Simptom je cCest kod
Zzgaravicom, nadutoscu hijatalne hernije
; : : : (kila), cilra na zelucu
1 podrlglvanj e. 1 dvanaestopalacnom

crijevu, bolestima
gusterace, jetre,
zuc¢nog mjehura




Funkcionalan

donji Oslabljen
ezofagealni donji
sfinkter ezofagealni

Zeludac sfinkter




e Klizna hijatus
hernija (kila) - * Smanjena
dovodi do otpornost sluzi
produZzenog kontakta koja oblaze
sluznice sa kiselim sluznicu Jjednjaka
Zzelucanim

* Slabost donjeg
miSiénog sfinktera
Jednjaka

* Oslabljeno * Povecan refluksat * Povecan pritisak
praznjenje jednjaka (zeluc¢ana kiselina, u trbuhu
(oslabljena zu¢ni sokovi, (gojaznost,
peristaltika enzimi trudnoc¢a, obilan
Jednjaka) gusterace...) obrok...)

e Usporeno

praznjenje Zeluca

e Lijekovi koji
djeluju na sluznicu e Hrana 1 navike
zeluca (nesteroidni (zac¢ini, masna
anti-inflamatorni hrana, pusSenje,
lijekovi, acetil- alkohol...)
salicilna k.
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U 2/3 bolesnika
refluks je
posljedica

prolazne
relaksacije donjeqg

misi¢nog sfinktera

jednjaka

~
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Javlja se zbog
povecanog
intraabdominalnog
pritiska, npr. pri
napinjanju
trbusnih misica.

\
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Dugotrajan kontakt
kiseline sa
sluznicom jednjaka
uzrokuje
simptomatski GERB.




Klinicke manifestacije

* Zgaravica

-osjeca] pecenja iza grudne kosti ili u zlic¢ici, Jjavlja
se nakon obroka, pri saginjanju 111 lezanju, a moze biti
prisutna 1 kod drugilh bolesti probavnog sustava

* Regurgitacija kiseline (ulazak kiselline 111 zucnih
sokova u usta)

* Podrigivanije
* Bolno gutanje

* Netipic¢ni simptomi (bol u prsima, bol u zlicici,
smetnje disanja, kasalj, astma, disfagija)



Ezofagitis: 1nflamacija
ezofagusa

Suzenja Jjednjaka - posljedica

teske agresivne upale jednjaka
zbog kontinuirane 1zlozenosti

sluznice zelucanoj kiselilni.

Krvarenje 1z jednjaka -
uzrokovano najcesSc¢e difuznom
upalom jednjaka.

Plu¢ne komplikacije (upale
pluca, prisutnost astme...)

Karcinom ezofagusa




DIJAGNOSTICK
TRETMAN

24 -satno
mjerenje pH
vrijednosti Detaljni

jednjaka - anamnesticki

najosjetljiviji podaci (povijest
test za bolesti)
dokazivanije
GERBRa.
Endoskopska
dijagnoza -
pretraga koja je Detaljan
nezamjenjiva u fizikalni

dijagnostici

bolesti
probavnih organa

pregled

, METOD.

L]
H

TRETMAN
* Modifikacija zivotnog
stila
* Lijekovi

* Smanjivanje lijekova
kojJ1 pogorsavaju GERB



Edukacija

iaciienta

sagilnjanja

Smanjenje

tjelesne tezine

na i1dealnu
mjeru

Podizanje
uzglavlje
kreveta

stezanja
pojasa 1
nosenja

Smanjenje
pijenja kaVe,
Caja 1 nekih

sokova

(narandza.

limun...)

Ced¢i 1
manjl oObroci
umjesto
jednog veceqg

Izbjegavanje
kasnih
obroka

odredenih
namirnica
(masnoce,
cokolada,
zacini, luk,

Izbjegavanje
alkoholga,
narocito

bijelog vina

Prestanak
pusenja

(aspirin,
nesteroidni anti
inflamatorni
lijekovi,
teofilin,
antagonisti Ca)



Simptomi GERB-a




Ulceracije gastri¢ne ili duodenalne mukoze. Moze se diferencirati kao gastri¢ni
ulcer (GU) ili duodenalni ulcer (DU)




D1jagnoz
a:

UZROK I DIJAGNOZA

Helikobakter . 80-90% o
pilori (H- g (Nesteroidni

Y pacijenata sa || antiinflamatorn
L GU ili DU su i ljekovi)
Ll el & inficirani. koriste se kao
glavni tretman.

5 e Alkohol,
kafa, e Anksioznost
zaclnjena 1 depresija
hrana

Povijest

: Funkcionalna
bolesti1

oboljenja

Identifikacija © sengEolosldl e Stolica na

H-pilorusa, el EEBIEETI okultno
bilo seroloskim posebnp : krvarenje -
testovima 111 hemogloblp = test
analizom daha. hematokrit. .



Helicobacter pylori

e Ako Jje uzrok NSAID upotreba:

e Prestati ako je moguc¢e. Eliminirati
upotrebu ASA, koristiti paracetamol.

* Modifikacija zivotnog stila:- prestanak
pusenja

e Modifikacija ishrane- upozorenje za hranu




KOMPLIKACIJE
ULCERA

e Hemoragije

e Perforacije koje
vode do pertonitisa
e Piloricna 1il1i
duodenalna
obstrukcija
uzrokovana
stvaranjem
ozlljkastog tkiva.

e Karcinom zeludca




prisustvo sljedecih
znakova 1 simptoma

eAerofagija, podrigivanje
e Abdominalna distenzija
I osjetljivost

e Epigastricni 111
substernalni bol-
pecenje/stezanje

e Jelo moze umanjiti 111
pogorsati simptome
npr.mucnina povracanje

e Promjena u radu

crijeva, boja stolice
urina

e Gubitak tjelesne tezine
1 apetita

e Povijest bolest1

e Pusenje , konzumiranje
alkohola



Fdukacija
pacljenta

e Promjena zivotnog stila,
redukcija stresa

e Prestanak pusenja

e Izbjegavanje gaziranih
pica,

e Obilnih obroka

e Masne , zaclnjene hrane

e Voce 1 sokova koja
sadrze dosta limunske
kiseline,

e Pica koja sadrze kofein,
zvakace gume ( pepermint,
supermint )

e Neka vrste cajeva




HEPATITIS




-Upala jetre

-Primarno je uzrokovana
virusima, all moze se
razviti zbog otrova 111
lijekova.

—-Akutna 111 kronicna.

Tipovi hepatitiza — Naéin prenoZenja

Hepatiti: A fekalno-oralm prenos

Hepatitiz B prenosi se preko kna
Hepatitis C prenos: se preko kra
Hepatia: D virus ko se krvlju prenoa; razvyja se samo u pnsutmostt Hepatihza B

Hepatiti: E fekalno-oralm prenos



Laboratorijs
ki testovi
za hepatitis

eTestovi funkcije jetre -
raznovrsne

eRilirublin serum

ePrisustvo virusnih
antigena 111 antitijela u
krvi ( markeri )

eSvakl wvirus 1ma svoje
specificne oznake



Hepatitis A Virus (HAV)



Hepatitis A je uzrokovan RNK virusom 12z
oblteljl enterovirusa

e Prenosi se fekalno-oralnim putem

Najcesc¢i nacin prenosa:
. konzumlranje zarazene hrane

. konzumiranje zarazenih tekucina

Virus Je prisutan u stolici

T Razvo] bolesti:
zarazenih osoba:

etraje od 4 do 8 tjedana

. prije pojave slmptoma . . .
: . e Virus Jje prisutan kratko
. tokom prvih nekoliko dana J= P
: u serumu
bolest1 . . .
; ; .. * Do pojave zutice,
Period inkubacije: fci‘ent se smatra
. traje od 1 do 7 tjedana b ]

. nezarazenim
. prosjecno oko 30 dana



SLI!

e Mnogl pacijentili su bez zutila 1 bez
simptoma

» Kada se simptomi pojave:

-vrlo su blagi

-slic¢ni simptomima gripe 111 infekcija
gornjih disnih putewva

. . ¢ Anoreksija:
-prisutna je Vrl1o Niska temperatura

jedan od ranih i vrlo izraZenih simptoma

e Kasnije se mogu javiti:

zutica

taman urin

e Prisutni su problemi sa varenjem razlic¢itog stepena

e Jetra 1 slezena:

mogu biti blago uvecane

u prvih nekoliko dana nakon pojave bolesti

* Odrasli imaju izrazZenije simptome nego djeca






Tretma

Oporavak 7je
uobicajen

Nema kliconostv

Akutna nekroza
i fulminantni
hepatitis -
vrlo rijetko

kronicni
hepatitis nije
povezan sa
hepatitisom A

Glukoza
infuzijom (u
periodu
anoreksije)

Imunitet na
hepatitis A ne
stiti od drugih

hepatitisa




Prevencija

e Imunoglobulin za prevenciju

- hepatitisa A

i Djelotvoran ako se da u roku od 2
—— Lg% tjedna nakon izlaganija
» b

S— Ll“' Preporuduje se:

* putnicima u zemlje u razvoju

* osobama koje borave u podrucjima sa
losim ili nepoznatim higijenskim

uslovima
* ¢clanovima domac¢instva oboljelog

* osobama u seksualnom kontaktu s

oboljelim od hepatitisa A



EDUKACIJA

Edukacija

O.

edijeti 1
odmoru

ekontroli krwvne
slike

*izbjegavanju
alkohola

*higijenskim
mjerama (pranje
ruku)

* Prevencija
Sirenja bolesti e
u domac¢instvu

* Smanjenje
rizika zaraze:

*0sobna
higijena

etemeljito
pranje ruku

esigurna hrana
1 sanitarni
uslovi
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e Rizicne grupe: zdravstveni radnici,
hemodijaliza/onkologija, MSM, IV narkomani
U

J \L

e

e Inkubacija: 1-6 mjeseci

. J




Klinicka slika

. Simptomi c¢esto blagi 1

promjenjivi

. Rijetko groznica 1 respiratorni
simptomi

. Moguc¢i artralgija 1 osip

. Gubitak apetita, dispepsija, bol

u abdomenu

Opc¢a slabost i nelagodnost

. Zutica moZe biti prisutna ili
izostati
. Svijetla stolica, taman urin

. Uvecana jetra

SYMPTOMS OF HEPATITIS B

o | .
Jaundice .
Fever
Losing T -~ f Dark urine,
’ /4 pale poop

your appetite \ i~

Weakness,
fatigue / Nausea and
l o vomiting

Pain in the
right side of

the abdomen

Headache

anes Joint pain




Tretman
Interferon pokazuje povoljne rezultate
Mirovanje 1 smanjenje aktivnosti dok jetra uvec¢ana 1 bilirubin/enzimi povisSeni
Smanjen unos proteina dok jetra slabije metabolizira
Antacidi i lijekovi protiv muc¢nine i povrac¢anja
Oporavak traje 3-4 mjeseca
Postepeno povec¢anje aktivnosti nakon povlacenja Zutice
Obratiti pazZznju na psiholoski faktor

Ukljuciti obitelj u njegu i aktivnost

Prognoza 1 prevencija

Smrtnost: 10%
10% postaju nosioci 1li razvijaju kronic¢ni hepatitis

Glavni uzrok ciroze 1 hepatocelularnog karcinoma




Prevencija

* Prekinuti lanac prenosSenja
* Vakcinacija osoba visokog
rizika

* Pasivna 1munizacija
nezasStic¢enih izloZenih osoba




Edukacija 1 njega

Edukacija pacijenta i obitelji o kuénoj njezi i oporavku
Adekvatan odmor 1 ishrana prije otpusta

Obavijestiti porodicu/prijatelje o riziku od hepatitisa B
Omoguc¢iti vakcinaciju (3 doze: 0., 1. 1 6. mjesec)

Aktivna 1 pasivna 1munizacija kod i1zlozenosti (seksualni

kontakt, perkutano, sluznica)

Pracenje zdravstvenog stanja od strane medicinske sestre
Savjet: izbjegavati seksualne odnose 111 koristiti kondome

Zabraniti alkohol
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Prenos najcesce transfuzijama

nkubacija: 15-160 dana

Klinicki slican hepatitisu B, simptomi obicno blagi

Moze dovestido hroniCnog noSenja virusa

Povecanrizik za cirozu i rak jetre

Terapija interferonom u malim dozama moze biti efikasna
Ne postoji vakcina




What is

" Hepatitis
| .- D?




Javlja se samo kod osoba s hepatitisom B

. Virus zahtijeva HBsSAg za razvo]

. Rizicne grupe: cCesta upotreba iv 1lijekova,
hemodijaliza, visestruke transfuzije

Prenos: krv, seksualni kontakt s HBV zarazenima

Inkubacija: 21-140 dana

Simptomi slic¢ni hepatitisu B

. Vec¢i rizik od fulminantnog hepatitisa, kronicnog
aktivnog hepatitisa 1 ciroze

Lijecenje slic¢no kao kod drugih hepatitisa







Novootkrivenl wvirus

. Prenos fekalno-oralnim putem

. Inkubacija: 15-65 dana

. Simptomi slicni ostalim virusnim hepatitisima
. Prevencija: higijena 1 1zbjegavanje kontakta
sa 1zvorom zaraze

. Ffikasnost imunoglobullna za zastitu

nelizvjesna



Fdukacija pacijenata — prehrana kod kronicne
upale jetre 1 hepatitisa B 1 C

Preporuceno:

eSvjeze 1 tople, umjereno
posoljene namirnice

eRaznovrsnl Cestli 1 mali obroci
eHranu dobro sazvakati

eSederi (med, voéni sokovi, vodée)
— ako nema dijabetesa

eDovoljne bjelancevine: nemasno
meso, jaja, svjezl sir, mlijeko s
niskim udjelom masti

* Biljne masnoc¢e: ulje, margarin,
biljna mast

* Povrée 1 voc¢e: sirovo 1l1li kuhano,
obilno zbog kalija

* Salata s uljem 111 limunovim

Zabranjeno / Stetno:

* Vrela hrana, przena jela,
zaprska

* Masne juhe, svinjski proizvodi,
konzervirana hrana

* Przena 1 tvrdo kuhana jaja,
masni sirevi, masnijli mileram

* Svjez kruh, krastavci, hren,
celer, kelj, suho povrce, peceni
krompir

e S1jive, dunje, grozde, ribizle
* Kolaci s puno nadjeva, przena
tijesta

* PusSenje

* Jak c¢aj, jJaka kava, alkohol,
gazirana pica



OPCT
PROBLEMI
SLIMINACT
JE FECESA




Definicija: manje od 3 praznjenja tjedno
Uzrok: spor prolaz fekalija kroz debelo crijevo — smanjeno crpljenje tecnosti

Simptomi: tvrda stolica, teSko prazZznjenje, povecani napori misica

Dijagnoza: zavisi od normalnih navika praZnjenja osobe; potrebno paZljivo pracenije

Zatvor (konstipacija):

. Manje od 3 praznjenja tjedno

. Tvrda, suha stolica

. Napinjanje 1 bol pri praznjenju
. Osjecaj nepotpunog praznjenja,
pritisak

. Koristenje laksativa, smanjen

apetit, glavobolja



Uzrocl zatvora:

. Nedostatak vlakana 1
tecnostil

. Nedovoljna tjelesna
aktivnost

. Neredovne navike
praznjenja

. Nedostatak privatnosti
. Kronicna upotreba
laksativa

. Emotivni poremecajl (npr.
depresija)

. Lijekovli (opijati,
zeljezo)

. Bol (npr. hemoroidi)

Opasnosti:

— 'y N p—

Konstipacija




Dijareja
. Tecne fekalije,
ubrzana peristaltika

. Smanjeno vrijeme za
apsorpciju vode 1
elektrolita

. Gubitak kontrole nad
praznjenjem

. Spazmodicnl grcevi
cesto prisutni

. Moze 1zazvati
zabrinutost 1 stid

Nadutost (flatus)

. Uzrok: bakterije u
debelom crijevu, gutanje
zraka, gas 1z krvi

. Prekomjerna kolicina
gasova — razvlacenje 1
uvecanje crijeva



BRISTOLSKA
LJESTVICA
KLASIFIKACIJE
STOLICE
(FECESA)

tip 4

poput kobasice, glatka i mekana

(prosjecan izgled, normalno)

odvojene male tvrde grudice
velicine oraha (otezano
prolaze i mogu biti jako tamne
boje; jaka konstipacija)

meke mrlje s jasno izrezanim
rubovima (manjak vlakana)

tip 2

u obliku kobasice, ali kvrgave
(blaga konstipacija)

tip 6
>

pahuljasti komadi s neravnim
rubovima (proljev)

tip 3

poput kobasice, s pukotinama
na povrsini (moze biti jako
tamna, normalno)

tip 7

tekuci vodenasti neklizeci
komadi (proljev)
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- Pomazu kod zatvora, bolova i nadutosti

- Hrana za “dobre” bakterije

- Rafinirane Zitarice (bijeli kruh) nisu korisne

- Bogato vitaminima, folnom kiselinom, betakarotenom i vlaknima

- Smanjuje abdominalnu bol i slabost

- Treba jesti svjeZe, redovno

- Obnavljaju crijevnu mikrofloru (Lactobacillus acidophilus)

- Pomazu kod sindroma iritabilnog kolona, smanjuju nadutost i plinove

Topiva vlakna (npr. pektin): formiraju gel, Stite probavni trakt, smanjuju apsorpciju Kolesterola

Netopiva vlakna (pSenica, grah, mekinje, artidoke, smokve): laksativno djeluju, sprjecavaju zatvor, odrzZzavaju redovno praznjenje

Vazno: povecati unos tekuc¢ine uz vlakna



* Proteini 1
mikronutrijenti: Osobe

\ sa sindromom
iritabilnog kolona
trebaju do 30% vise
protelna, povilisen unos
vitamina 1 minerala
Zbog smanjene
apsorpcije







Univerzaln
e mjere
predostroz
nosti




1. PRANJE I DEZINFEKCIJA % @

RUKU': wet Hands Apply Soap

*Najvaznija procedura za @ ﬁ

prevenciju infekcija
Fingernails Back of Hands

}<
I
D Q5

Dry Hands Turn Off Tap Clean Hands

*Kriteriji: sapun, tekuca voda,
trljanje saka 1 min, temeljno
susenje paplrnim ubrusom

ePranje: nakon kontakta s
pacijentom, prije asepticne
tehnike, na pocetku 1 kraju radnog
vremena, poslije WC-a

*Prstenje, sat, narukvice 1 lak
skinuti, rukave zavrnuti



2. SPRECAVANJE POVREDA IGLAMA
I OSTRIM PREDMETIMA:

e Igla se ne savija, ne lomi,
ne pokriva — odmah u kontejner
za OStre predmete

e Jednokratni instrumenti:
odmah odloziti u kontejner

e VisSekratni instrumenti: u
bubreznjak, nositi rukavice
prilikom c¢isc¢enja

e Izbjegavati nepotrebno

rukovanje kontaminiranim
osStrim predmetima




3. UPOTREBA RUKAVICA, MASKI I ZASTITNE
ODJECE

e Rukavice: sStite osoblje i pacijenta, obavezne
pri kontaktu s krvlju, slinom, sluznicom 1

kontaminiranim predmetima

* Maske: sStite ranjene 1 osoblje, obavezne u
ampb., porodilstima, stomatologiji,
laboratorijama; mijenjati svaka 1,5-2 h 1li kad

se ovlazi

*ZasStitna odjec¢a: mantil, bluza, hlace/suknja,

klompe/borosane; obavezna na radnom mjestu,




Tri prepreke u
prevencijl 1nfekcija:

. Nedostatak znanja
. TeskoCa u promjeni
navika

. Neadekvatno radno

okruzenje




Gospodin N.N. star 67. godina, boluje od visokog
krvnog pritiska unazad deset godina 1 koristi
antihipertenzive u terapiji, gojazan 1 slabo
pokretan, zali se da unazad trl mjeseca 1ma
problema sa neredovnom stolicom.

* Uraditi dodatnu procjenu?

* Napraviti plan?



Gospoda M.B.starosti 23. godine, zaposlena,
dolazl ne narucena u popodnevnim satima zbog
problema ucestalih stolica tokom dana. Vidno je
iscrpljena, 1nace do sada jJe dolazila samo zbog
povremenih prehlada.

* Uraditi dodatnu procjenu?

* Napraviti plan?



HVALA NA

PAYNJT !




