
Заключення:
Морфологічна картина відповідає хронічному активному дуоденіту, але враховуючи 
позитивне фарбування на PAS, доцільно провести диференційну діагностику та клінічно 
виключити хворобу Уіпла за допомогою інших клініко-лабораторних методів.
Коди SNOMED:
T58200 Дванадцятипала кишка M40007 Запалення

Лікар-патоморфолог:
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03.03.2025

Макроскопічний опис:
Чотири фрагмента тканини сірого кольору, розміром 0,4-0,6 см. Краї резекції достовірно визначити 
неможливо, через попередню фрагментацію матеріалу. Без залишку. 
Номер парафінового блоку: 123

Мікроскопічний опис:
У препараті фрагменти слизової оболонки дванадцятипалої кишки з дещо підвищеним рівнем 
лімфоплазмоцитарної інфільтрації в стромі власної пластинки, наявністю нейтрофілів.
Ворсини кишки розширені, у слизовій власної пластинки визначаються вогнища накопичення 
муцину з клітинами з везикулярною цитоплазмою, що морфологічно відповідають макрофагам.
Визначається шлункова покривно-ямкова метаплазія. Рівень інтраепітеліального лімфоцитозу не 
підвищений.
При додатковому гістохімічному фарбуванні визначається позитивна PAS реакція в підозрілих 
ділянках.
Після додаткових зрізів з парафінових блоків морфологічна картина без змін.
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Лаб. № замовлення: 
Дата народж.: 
Стать:
Код замовлення: 
Дата замовлення: ID: 

Поліпектомія шлунка (до 5 поліпів включно) #

Клінічні дані: Слизова 12-п кишки рихла, з дрібними поліповидними піднесеннями по в/к - 
поліп, циліндричної форми, 1,0 см

Вид операції: Езофагогастродуоденоскопія

Дата операції: 20.02.2025

Клінічний діагноз: Виражений дуоденогастральний рефлюкс, реактивна гастропатія. Поліп 12-п 
кишки
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символом # позначаються дослідження, що знаходяться в процесі отримання акредитації ISO 15189:2022


