Korélettan laboratoriumi vizsgakérdések

A tapcsatorna miikodésének laboratériumi vizsgalata

I. Milyen indikécidval végeztetne gyomor savszekréciods vizsgélatot?
Ismertesse a vizsgalat pontos menetét!

2. Egy évek ota epigasztrialis fajdalomrodl panaszkodo, tiineteire rendszeresen antacidat
szedd beteg laboreredményei a kovetkezok:
BAO: 25 mmol/6;
basalis gyomornedv szekrécid: 250 ml/6, emelkedett;
MAO: 40 mmol/¢;
a stimulalt gyomornedv szekrécid: 280 ml/o;
szérum gasztrin szint: 1500 ng/l, er6sen emelkedett;
Szekretin injekcid hatdsdra a szérum gasztrin szint 70 %-kal nd.
Mi a val6szinii diagndzis? Milyen vizsgélatokat végezne még?

3. Egy sépadt, dyspepsids panaszokkal jelentkezd beteg laboreredményei a kovetkezdk:
BAO: nem mérhetd;
MAO: 1 mmol/¢;

a bazdlis és a stimuldlt gyomorszekrétum mennyisége: minimaélis;
Schilling-teszt: pozitiv;
Hb: 88,7 g/l;
szérum vas: 27 umol/l;
MCV: 98 fl;
Ubg: enyhén fokozott.
Milyen koérképre gondol? Milyen vizsgalatokat végeztetne még?

4. Egy beteg 8 évvel ezel6tti zardjelentésében ulcus ventriculi szerepel. Akkor a BAO
értéke 3 mmol/6, MAO értéke 15 mmol/6 volt. Epigasztrialis fijdalma az utobbi id6ben
fokozddott. Laborvizsgalati eredményei koziil:

CEA: emelkedett;
CA 19-9: emelkedett;
Széklet vér (monoklondlis human anti-Hb antitestel mérve):
ismételten pozitiv.
Mi lehet a fentiek magyardzata? Milyen vizsgalatokat tart még feltétlen sziikségesnek?
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5. Egy beteg az étkezések kozott éles epigasztridlis fajdalomrol panaszkodik.
Enyhe hasmenése van, széklete zsirfényd.
Laboreredményei koziil:
széklet vér: ismételten negativ;
a beteg kilégzési ureaz tesztje pozitiv.
Milyen vizsgdlatokat rendelne még el a betegnél? Milyen korképre gondol?

6. Hirtelen fellép6 koldok koriili fajdalomrdl panaszkodo beteg vérnyomadsa alacsony,
pulzusa szapora, erdsen verejtékezik, hanyingere van. A has tapintdsakor défense nem
észlelhetd.

Laboreredményei:
vvt siillyedés: 42 mm/6;
fvs. szam: 11 G/,
szérum alfa-amildz: 1800 U/I;
vizelet alfa-amilaz: emelkedett;
szérum lipaz: emelkedett;
szérum ALP: 200 U/I;
ASAT: 50 U/1;
ALAT: 50 U/,
éhgyomri vércukor: 6,5 mmol/I.
Milyen vizsgalatokat végezne még? Feltehetd diagnozis?

1. Egy obesitasban szenvedd nébeteg gyengeségrol, étvagytalansagrol, tompa
epigasztridlis, Ovszerlien kisugarz6 fdjdalomrdl panaszkodik. Az elmult két hénapban 6
kg-ot fogyott.

Laboreredményei:
szérum bilirubin: 33 umol/l;
ASAT: 55 U/l;
ALAT: 58 U/,
GGT: 120 U/,
ALP: 350 U/,
vvt siillyedés: 30 mm/o;
éhgyomri vércukor: 5,8 mmol/l.
Milyen betegségre gondol? Milyen tovébbi vizsgalatokat végezne?
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8. Szop6s csecsemd nem fejlddik, hasmenése van, exsiccalddott.
Laboreredményei:
széklet pH-ja alacsony;
D-xil6z teszt: normdlis;
P.o. gliik6z terhelés teszt: negativ;
kilégzési H,-teszt szoptatds utdn: pozitiv.
Milyen koérképre gondol?

9. Kozépkoru ndbeteg egyre gyakrabban panaszkodik szdjiiregi gyulladdsos
folyamatokra, nyelési nehézségre, szdjszarazsigra.
Laboreredményei:
vérkép: eltérés nélkiil;
progeszteron €s oestradiol szint: alacsony;
stimulalt nyaltermelés: 0,4 ml/perc 5
Mi lehet a fenti jelenség magyardzata? Milyen vizsgalatokat 14tna még indokoltnak?
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