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Tinactilety chlapec byl pfijat na détské od-
déleni spadové nemocnice pro noéni epizodu
zvraceni s pfimési krve. Matka popisovala ve
zvratcich zbytky stravy a krevni koagula. P¥i pfije-
ti si stézoval na motani a bolesti hlavy, jedenkrat
zvracel, bez krve. Byl afebrilni, TF 85/min, s fyzio-
logickym somatickym nalezem. Krvéceni z dutiny
Ustni ¢i nosu popiral. Ve vstupnich laboratornich
vySetienich byl Hb 107 g/, urea 10,27 mmol/l, FW
30/50, koagulacni a biochemické parametry i UZ
bficha v normé. Tfeti den hospitalizace se obje-
vila meléna. Chlapec se citil slaby, byl napad-
né bledy, mél tachykardii 120/min. V kontrolnim
krevnim obrazu doslo k poklesu Hb na 55 g/I. Byl
zajistén infuzi krystaloid, H2-blokatoru, transfuzi
erytrocytarniho koncentrétu a nésledné preloZen
na JIP Détskeé Kliniky k dalSimu feseni.

Rodinna anamnéza: Rodice i sourozenci
jsou zdravi.

Osobni anamnéza: Chlapec je ze dru-
hé fyziologické gravidity ukon¢ené v terminu

spontannim porodem zahlavim. Porodni hmot-
nost 4000 g, délka 50 cm. Poporodni adapta-
ce probéhla bez komplikaci. Prospival dobfe.
Dosud vaznéji nestonal, nemél Zadny Uraz ani
operaci, neuzival Zadné Iéky. V poslednich
Sesti mésicich si stéZoval na epizody nékolik
dni trvajicich kiecovitych bolesti bficha, které
lokalizoval do nadbfisku a kolem pupku. Nékdy
byly provazeny nauzeou a zvracenim. Ob&as
ho budily ze spanku. PotiZe s vyprazdiiovanim
nemél, hmotnostni Ubytek také ne. Pfi dietnich
opatfenich se stav vzdy upravil. Absolvoval ul-
trazvuk bficha s fyziologickym nalezem. Dale
vySetifovan nebyl.

P¥i pfijeti na JIP DK byl pIné pfi védomi,
bledy, s mirnou sinusovou tachykardii 110/min,
hrani¢nim TK 135/80 mmHg. Dychani volné,
Cisté. Bficho mékké, volné prohmatné, palpac-
né zcela nebolestivé, bez hmatné rezistence,
bez organomegalie. Kapildrni navrat hranicni.
Per rektum byla pfitomna melendzni stolice.
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Zilni linky mé! zajigtény v obou kubitach. Bo-
lesti bficha dlisledné popiral. Mo€il pfed prekla-
dem. Z laboratornich vysledku: Krevni obraz:
Hb 62 g/I, HTK 0,18, ery 2,11x10%/l, leukocyty
6,4x10%, trombocyty 268x 10%1. KS A Rh po-
zitivni. Koagulace: Quick 85%, aPTT 22,6 sec,
ATIII 112%, FDP negativni, D-dimery negativni.
Biochemie: urea 9,2 mmol/l, CRP 3,5 mg/l, kre-
atinin 44 pmol/l, Na 136 mmol/l, K 4,6 mmol/|,
Cl 104 mmol/l, Ca 2,14 mmol/l, P 1,82 mmol/l,
osm-S 274 mOsm/l, celkovy Bi 5,2 pmol/l, ALT
0,18 pkat/l, AST 0,39 pkatl/l, ALP 2,43 pkat/l,
glc 5,7 mmol/l. Astrup v normé. Mo¢ chemicky
a sediment negativni.

1. Co by mohlo byt zdrojem hematemeze
a melény?

2. Jaka dal8i vySetfeni navrhujete?

3. Jakou Ié¢bu byste zvolili?
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