Atrézie jicnu (vrozena nepriichodnost jicnu)

Atrézie jicnu je vrozenou vadou, kdy jicen nedosahuje az do zaludku, ale konci slepé v
hrudniku. Pokud je jicen navic spojen s pridusnici, nazyvame to atrézii jicnu s
tracheoesofagealni pistéli. Tento typ také vidame u naSich malych pacientd nejcastéji.

Rocné se s touto vadou v Ceské republice narodi 30 déti s mirnou pievahou chlapcti.

Fyziologicky stav, ve vyfezu atrézie jicnu s tracheoesofagealni pistéli

Jak se diagnostikuje

Po narozeni dit¢ zvySen¢ slini, kasle, zrychlen¢ dycha a mé ptiznaky nedostatku kysliku. Pti
pokusu zavést sondu do zaludku (nasogastrické sonda), sonda narazi na slepy konec jicnu a
do Zaludku neprojde. Diagnoza je poté potvrzena rentgenovym snimkem hrudniku po podani

malého mnozstvi kontrastni latky. Déti s divodnym podezienim na tuto vadu jsou odesilany



na nasi kliniku. Zde po doplnéni laboratornich vySetieni a vySetteni srdce rozhodneme o

nacasovani operacniho vykonu, ktery je jedinym feSenim tohoto onemocnéni.

Jak se lé¢i

Resenim atrézie jicnu je operace v prvnich dnech po narozeni po celkové stabilizaci ditéte.

Operace

Operaci provedeme v celkové anestezii a jejim cilem je spojeni slepych konct jicnu a
preruseni pistéle. Provedeme fez na pravé stran¢ hrudniku a podle nalezu mohou nastat tyto
moznosti:

a) oba vrozené nespojené konce jicnu se ndm podaii spojit;

b) oba vrozené nespojené konce jicnu se nam podafi pouze pribliZit a definitivni spojeni
provedeme pii dalsi operaci, az dit€ povyroste, obvykle za 6-12 tydnt. V tomto piipadé je
nutné zalozit vyvod do zaludku (gastrostomii) k vyzivé Vaseho ditéte;

c) nepodafi-li se ndm konce jicnu spojit ani pfibliZit, jicen vyvedeme na krk a az dité
povyroste, provedeme nahradu jicnu zaludkem ¢i sttevem. Do té doby je dité ziveno pies

vyvod zaludku (gastrostomie).

Pooperacni priabéh

Po operaci budeme o Vase dit¢ pecovat na jednotce intenzivni péce. Nékolik dni mu budeme
pomadhat s dychanim pomoci ventilatoru a budeme ho udrzovat v umélém spanku tak, aby
hojeni probihalo co nejlépe. Budeme také pecovat o to, aby VaSe miminko nemélo zadné
bolesti podavanim Iéki proti bolesti (analgetik). Dostatecnou vyZzivu zajistujeme prvni dny
nitrozilni vyzivou, jakmile to stav ditéte dovoli, podavdme matetské mléko nebo umélou

vyzivu cestou sondy zavedené do zaludku.

Rizika operace

Operace sama o sob¢ ma svoje rizika. V ojedinélych ptipadech se setkavame s nedostatecnosti
ob¢hu a dechu, krvacenim, infekci, netésnosti nové vytvoreného jicnového spojeni nebo
zizenim v misté spojeni jicnu.

Vyledky — prognéza

Pokud neni atrézie jicnu spojena s jinymi vadami, je chirurgicky 1é¢itelna. Déti jsou po operaci

dlouhodobé sledovany z hlediska polykani, dychani, vyzivy a ristu ve specializovanych poradnach.






