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Neobvykla manifestace CMV infekce - cirkuldrni stenoza Zaludku

Neobvykla manifestace CMV infekce -
cirkularni stenoza zaludku
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V tomto ¢lanku popisujeme pfipad pacientky s bolestmi v epigastriu, u niz byl diagnostikovan cirkularni stenézujici vied
zaludku. Dalsim vysetfenim byla zjisténa CMV etiologie. Po zahdjeni terapie inhibitory protonové pumpy a antivirové terapie
doslo k uzdravé. Organova manifestace CMV infekce je pomérné ¢astou komplikaci u imunokompromitovanych pacientd.
U imunokompetentnich pacientd byva orgdnové postiZzeni relativné vzacné. Presto je viak nutno i na tuto etiologii pomyslet.
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Rare manifestation of CMV infection - circular stenosis of the stomach

This article reports a case of a female patient who presented with epigastric pain. Further investigations confirmed CMV
infection as a cause of stenosing gastric ulcer. In this case treatment with a proton pump inhibitor and antivirotic treatment
led to a full recovery. Orgain manifestation of CMV infection if often in immunocompromitant hosts and it is, on the contratry,

relatively rare in immunocompetent adults.
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Kazuistika

44letd dosud prakticky zdravéd pacientka navstivila gastroentero-
logickou ambulanci pro 14 dnf trvajici kfecovité bolesti v epigastriu.
Bolesti se nikam nesifily, zhorsovaly se po jidle. Pacientka udavala pocit
nadymania pokles vahy o cca 3 kg proti dlouhodobé stabilnf hmotnosti.

Anamnesticky bylo zjisténo, Ze matka pacientky prodélala v minu-
losti resekci zaludku, pacientka viak nevédéla, zda z divodu maligniho
onemocnéni nebo kvili peptickému viedu.

Pacientka sama v minulosti prodélala pouze apendektomii, trpi obe-
zitou. V nasi ambulanci jiz byla v minulosti sledovéna pro Helicobacter
pylori pozitivni gastritidu, ktera byla Uspésné zalécena. Pacientka je
dlouhodoba kufacka. Alkohol pije pfileZitostné. Léky neuzivala.

Své obtize pacientka pfisuzovala stresu (hoteliérka v zimnim stredis-
ku, v dobé navstévy nasi ambulance uprostfed zimni sezény).

Fyzikalni vysetfeni neodhalilo patologii (mimo obezitu s BMI 30,5).

Vzhledem k anamnéze recidivujicich gastritid a charakteru sou-
¢asnych obtiZi byla gastroenterologem doporucena gastroduode-
noskopie (GFS) a ultrasonografické vysetieni bficha (USG). Pacientka
toto s ohledem na pracovni vytizeni inicidlné odmitla a k vysetfenf
se dostavila s nékolikatydennim zpozdénim. V mezidobf pacientka
uzfvala inhibitor protonové pumpy (IPP) (omeprazol 20 mg/den)
a prokinetikum (itoprid 50 mg 3x/den) s mirnym efektem na bolesti
v epigastriu.

GFS odhalila na pfechodu Zaludecniho téla a antra cirkuldrni, pra-
videlnou, kratkou, tuhou, kontaktné krvacejici stendzu u primeéru
cca 4 cm, pokrytou fibrinem. Byly odebréany biopsie.

Pro podezfenina maligni povahu stenézy bylo indikovano CT bficha
s nalezem cirkularniho zGzeni Zaludku v oblasti téla a antra, v té oblasti
popsano zesilenf stény zaludku. Radiolog na zakladé tohoto obrazu
pfipousteél jak maligni, tak benigni (zmény po peptickém viedu) etio-

KORESPONDENCNI ADRESA AUTORA:
MUDr. Pavel Hrabak, pavel.hrabak@vfn.cz
IV. interni klinika, U Nemocnice 2, Praha 2

Cit. zkr: Vit Lék 2020; 66(8): e47-e50
Clének ptijat redakct: 24. 4. 2020
Clanek piijat po recenzich k publikaci: 15. 10. 2020

www.casopisvnitrnilekarstvi.cz

/ Vit Lék 2020; 66(8): e47-e50 / VNITRNI LEKARSTV/



