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ENDOSKOPSKE PROMENE SLUZNICE ZELUDACNOG PATRLIKA NAKON
HIRUSKE TERAPIJE ULKUSNE BOLESTI
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Danas je hirurska terapija uglavhom rezervisana samo za bolesnike s komplikacijama
ulkusne bolesti ili one malobrojne bolesnike ciji su ulkusi refrakterni na konvencionalnu
terapiju. Dvotreéinska resekcija Zeluca je jedna od hiruskih intervencija u hirurSkom
tretmanu ulkusne bolesti. Nasa prospektivna studija analizirala je 67 bolesnika sa
dvotreéinskom resek-cijom Zzeluca i rekonstrukcijom po metodi Billroth I ili Billroth II. Kod
svih ispitanika uradjena je proksimalna endoskopija. Tokom endoskopije opservirani su
jednjak, Zeludacni patrljak, anastomoza i priklju¢ne vijuge. Prednost muskaraca je bila
izrazenija u grupi bolesnika sa Billroth I resekcijom (x> = 1,90; p = 0,1676). Prose¢no
starosno doba ispitanika bila je 64,27 £ 10,07 godina. Kod 39 (58,21%) bolesnika uzrok
resekcije je bio ulkus Zeluca ili komplikacije istog, a kod 28 (41.79%) ulkus bulbusa
duodenuma ili komplikacije istog (x> = 8,75; p = 0,0678). Kod bolesnika sa ulkusom Zeluca
statisticki znacajno ceSée je uradena resekcija zeluca po metodi Billroth II (p < 0,05).
Prosecno vreme od resekcije do nalaza je nesto duze kod bolesnika sa resekcijom po
metodi Billroth I (vrednost p bliska nivou znacajnosti od 0,05). Duodenogastri¢ni refluks je
cesce verifikovan kod bolesnika sa resekovanim Zelucem po metodi Billroth II (x? = 8,75; p
= 0,0678). Ulceracija u Zeludacnom patrljku je bila prisutna kod 7 (10.44%) ispitanika.
Karcinom je bio prisutan kod dva pacijenta (2,98%) u zeluda¢nom patrljku, odnosno kod tri
(4,95%) na anastomozi. I pored toga Sto se u klinickoj praksi sve rede susre¢emo sa
bolesnicima koji imaju resekovan Zeludac, nikako ne treba izgubiti iz vida mogucnost
nastanka ostecenja preostalog dela Zeluca.
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