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b á n k i  м .  c s a b a  d r . N e u r o p e p t i d e k :  ú j  l á n c s z e m  a  p s z i c h i á t r i a i

b e t e g s é g e k  p a t o g e n e z i s é b e n

S zabolcs -Szatm ár Megyei E lm e- és Id egg yógy in téze t ,  N agykálló

A neuropeptid-kutatás az a lap- és klinikai neurobioló- 
gia egyik leggyorsabban fejlődő területe. A  m a ism ert 
peptidek szám a m eghaladja a 20-at és hónapról hó
napra növekszik . A csupán néhány éve ta r tó  klinikai 
vizsgálatok m áris jelentős adatbázist szolgáltatnak  
több, m áig ism eretlen  patogenezisű  neurológiai és 
pszichiátriai betegség jobb m egértéséhez. A z  á ttek in 
tésben érintjük  néhány peptidhorm on k lin ik a i alkal
m azásának tapaszta lata it stim ulációs tesztek b en , majd 
a tíz legfontosabb neuropeptid  humán v izsgá la ti ered 
m ényeit foglaljuk össze a te ljesség  igénye nélkü l. A  neu 
ropeptid-kutatás a klin ikai neurobiológia eg y ik  legígé 
retesebbnek tű n ő terü lete, am ely  várhatóan rövide 
sen hozzájárul a pszich iátriai betegségekről a lkotott 
képünk je len tős előrehaladásához.

N europeptides: N ew  steps toward psychiatric  pathoge
nesis. Research in to  neuropeptides has been one o f  the  
m ost rapidly grow ing area o f  basic and clinical neuro 
b iology. The num ber o f chem ically  identified  neuro 
peptides is now  w ell over 20 and stead ily  increasing. 
Clinical studies have been  done for on ly  a few  years 
b ut th ey  have already provided an im portant data  
base for a b etter understanding o f  the pathogenesis o f  
several neurological and psychiatric disorders. In  th is  
review  we deal w ith  the use o f  som e peptides as clinical 
challenge tests  as w ell as the m ost significant results o f  
th e m easurem ents o f  the ten  best-know n neuropeptides 
in  human b ody fluids. This area appears to  he one o f  
th e m ost prom ising ones in  neurobiology and w ill 
probably contribute to  a significant progress in  our 
v iew  o f  m any psychiatric disorders.

A neuropeptidek: a központi idegrendszerben  
vagy o tt is  term elődő, kém iailag peptidszerkezetű , 
endokrin és m agatartás-szabályozó hatásokkal rendel
kező anyagok kutatása a  neurobiológia e g y ik  legfia 
talabb ága, történ ete alig  töb b  m int egy év tized et ölel 
fel. A rövid idő ellenére a tudom ányos előrehaladás e 
területen nagyon  gyors, a szükséges technológiai felté 
te lek  létrehozásának önm egterm ékenyítő hatására is 
logisztikusan fejlődik. A lig  néhány évve l egy-egy  
neuropeptid szerkezetének feltárása után sok  esetben  
már a sz in téz ist is m egold ották , így az ille tő  vegyület 
vizsgálati v a g y  terápiás célokra már a hum án gyógyí 
tásban is rendelkezésre áll; ez  történt pl. e lsőként a 
thyreotropin-stim uláló horm on (TRH), m ajd a cortico- 
tropin-stim uláló faktor (C RF) esetében.

A neuropeptidek elsők én t m egism ert endokrin  ha
tásai (rendszerint va lam elyik  hypophysishorm ont sti-

Röviditések jegyzéke:
A C T H  —  a d r e n o c o r t ic o t r o p  h o rm o n , c o r t ic o t r o p in  
B O M  —  b o m b e s in  
C C K  —  c h o le c y s to k in in  
C T  —  c a lc i to n in
C R F  —  c o r t ic o t r o p in - r e le a s in g  fa c to r
F S H  —  fo l lic u lu s - s t im u lá ló  h o rm o n
G H  —  n ö v e k e d é s i  h o rm o n  ( a n g o lb a n :  g r o w th  h o rm o n e )
G R F  —  n ö v e k e d é s ih o rm o n - s t im u lá ló  f a k to r
H V A  —  h o m o v a n i l l in s a v
5 H IA A  —  5 -h id ro x iin d o le c e ts a v
L R H  —  lu te o t r o p in - s t im u lá ló  h o rm o n
N E  —  n o r a d re n a l in ,  ( „ n o re p in e p h r in e ” )
N T  —  n e u r o te n s in
P R L  —  p r o la c t in
R I A  —  ra d io im m u n o a s s a y
S P  —  s u b s ta n t i a - P ,  „ P - a n y a g ”
S S T  —  s o m a to s ta t in
T S H  —  t h y r e o t r o p in ,  p a jz s m ir ig y - s t im u lá ló  h o r m o n  
T R H  —  th y r e o t r o p in - r e l e a s in g  h o rm o n
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m uláló vagy gátló  hatásaik) m elle tt ham ar ism ertté  
váltak  ezek közvetlen  m agatartás-szabályozó tu la j 
donságai is részben állatkísérletekből, részben a hum án  
alkalm azás során m egfigyelt jelenségekből k iindulva  
(27, 32). A központi idegrendszer és az endokrin rend
szer szoros kapcsolata, sok tek in tetb en  egységes  
(„neuro-endokrin”) m űködése a k ét funkció korreláció 
já t érthetővé te sz i olyannyira, hogy egyes kutatók  a 
külső hatásokra bekövetkező endokrin  válaszokat is  
álta lánosított értelem ben v e tt  „viselkedés”-ként fog 
ják fel (32).

Napjainkban m integy 20 o lyan  neuropeptid ism e 
retes, am elyet az em beri idegrendszerben sikerült m eg 
ta lá ln i és kém iailag azonosítani: ez a szám  hónapról 
hónapra növekszik. Legalább m ég egyszer en n y i a b io 
lógiai hatásokból ism ert, különféle módszerekkel e lvá 
lasztható, de kém iailag még nem  tisztázo tt szerkezetű , 
esetleg  nem egységes peptid  je llegű hatóanyagok szá 
m a, valam int azoké, am elyek létezésére m ég csak k ö 
vetkeztetünk  (ilyen  pl. a prolactin-stim uláló faktor, az 
FSH -stim uláló horm on stb.).

A neuropeptidek jelentős része b iológiai hatása  
alapján az ú gynevezett „endogén opioidok” csoportjá 
ba tartozik. A m a ism ert ötféle  receptorra ható, négy  
fő csoportba sorolt, szám os ism ert és m ég ism eretlen  
m olekulát tartalm azó peptid-család  kutatása önm agá 
ban annyi eredm ényt ad, hogy  az évente m egjelenő  
2— 300 angol n yelvű  publikáció rendszeres á ttek in té 
sére a Peptides c. fo lyóirat 1981 óta önálló sorozatot 
in d íto tt (34). A z anyag terjedelm e m iatt összefogla 
lónkban az opioid  peptidek ism ertetéséről le k ellett  
m ondanunk.

A nem -opioid peptidek k utatásának  pszichiátriai 
vonatkozásait k ét fő részre bonthatjuk . V izsgálhatók  
egyfelő l em beren a szin tetikus peptidek  endokrin, b io 
lógiai és pszichikai hatásai az ú gyn evezett stim ulációs  
tesztek  segítségével; m ásfelől m érhetők az endogén



neuropeptidek koncentrációi a testfolyadékokban kü 
lönböző betegségekben, és íg y  csoportok k özött össze 
hasonlítások tehetők. A z alábbiakban ezt a b eosztást 
követjük .

N europeptid stim ulációs tesztek

1. Thyreoid stim ulációs teszt

A  thyreotropin-stim uláló horm on (TRH ) a leg 
egyszerűbb szerkezetű  neuropeptid , m indössze 3 am i- 
nosavból á ll, és ezt sikerült elsőként azonosítani. Szin 
téz isét m ár a 70-es évek elején  m egoldották, így  humán  
alkalm azásával jelentős tap aszta lat g yű lt egybe. 
A  T R H -teszt pszichiátriai vonatkozásait az Orvosi 
H etilap  korábban részletesen  ism ertette (3, 5). A  T R H  
k özvetlen  pszichotrop h atása i (esetleges antidepresz- 
száns vag y  stim uláns hatás) em berben m ég nem  kellő 
képpen tisztázottak , az ism ert adatok ellentm ondóak  
(27), ta lán  pharm acokinetikai okokból is. M ivel iga 
zo lt, hogy a T R H  az idegrendszer szám os, a hypotha- 
lam ustól távoleső részében is m egtalálható, továbbá  
hogy sok adat szól neurotransm itter-funkciója m ellett, 
e téren rövidesen új eredm ények várhatók.

2. A C T H -stim ulációs teszt

A corticocotropin-stim uláló faktor (CRF) egy 41 
am inosavból álló peptid, am elynek  szerkezetét Vale és 
m tsai tisztázták  1981-ben (46). A  szin tetikus k észít 
m ény m ár 1982 végén rendelkezésre á llt. A  pszich iát 
riai vizsgálatokról Oold és m tsa i (20) adtak elsőként ösz- 
szefoglalót: aktív depressziós fázisokban a CRF-ki- 
vá lto tta  ACTH -választ szignifikánsan kisebbnek ta lá l 
ták , m int ugyanezen b etegek  rem issioiban, m ániás fá 
zisokban vagy  egészséges szem élyekben; ez utóbbi 
csoportok között azonban nem  vo lt eltérés. A  csök 
k en t ACTH -válasz m ögött a depresszióban fokozott 
cortisol-szint ép feedback-m echanizm usának fékező  
hatása á llhat, vagy inkább eg y  elsődlegesen  felfoko 
zo tt endogén C R F-term elés m iatti m ásodlagos csök 
k ent válaszkészség a h ypophysisben . Még érdekesebb  
e szerzők m ásik v izsgálata, am elyben  egészséges sze 
m élyeknek adtak tartós C R F -in fú sió t: ennek k övet 
keztében  egy  m érsékelt, de perm anens hypercortica- 
lism us-szerű állapot k ialakulása volt m egfigyelhető, 
am elyet kism érvű, depresszív színezetű  pszichés tüne 
tek  is k ísértek. H asonló eredm ényekről szám olt be egy  
európai kutatócsoport is (22, 23), akik m ind a hum án, 
m ind a korábban sz in tetizá lt birka-CRF hatásait v izs 
gálták . A z előbbi em berben rövid, 1— 2 órás hatás 
tartam m al rendelkezik, de ve le  az ACTH -válasz csök 
kenése depresszióban m ég kifejezettebb . A C R F eset 
leges k özvetlen  pszichikai hatásairól ezek a szerzők  
észrevételeket nem  közöltek .

3. N övekedésihormon-stim ulációs teszt

A 44 am inosavból á lló  növekedésihorm on-stim u- 
lációs faktort (GRF) em beri pancreas-tum orból sike 
rült izolá ln i 1982-ben, az eredm ény Vale és m tsai, 
valam int Quillemin és m tsa i (21) egyidejű  érdem e. H a 

bár a  G R F  szin tézise is m egoldott és a  peptid  hum án  
alkalm azása m egkezdődött, p szich iátriai betegek v iz s 
gálatáról eddig nem  jelent m eg k özlem ény. Specifikus 
növekedésihorm on-stim uláló tu lajdonságát ed d ig  
egészségesekben (15), acrom egaliás betegekben (24) és  
G H -deficiens fejlődési zavarokban igazolták  (9).

4. Többszörös stim ulációs tesztek

T öbben igyek eztek  inform atívabb eredm ényhez  
ju tn i neuropeptidek, elsősorban a T R H  adására b ek ö 
vetk ező  szim ultán  horm onválaszok együ ttes e lem zé- 
zéséből (2, 4, 10, 49). A  T R H  egészségesekben a T S H  
m elle tt a prolactin (PRL) elvá lasztását is  serkenti, sok  
betegségben pedig paradox G H -választ is k ivált. E g y  
korábbi vizsgálatunkban elsősorban a  depressziós, d e  
részben m ás pszichiátriai betegségben szenvedő c so 
portokban is gyakran találtunk csökkent T SH -választ, 
csökkent P R L -választ, valam int rendellenes G H -vála- 
szokat is; ezek az eltérések azonban egym ással n em  
korreláltak (4). V alam ennyi v izsgálatb an  és sa já t  
anyagunkban is következetesen  észle lhető  volt azo n 
ban, h ogy két vagy több rendellenes horm onválasz egy 
idejű  fellépése egészségesekben alig  v a g y  egyálta lán  
nem  észlelhető , m íg depressziós b etegek  közel fe lében  
legalább k ét kóros válasz volt egyszerre k im utatható . 
E nnek m agyarázatára az a fe ltéte lezés szü lete tt, h o g y  
depresszióban károsodik  a h ypothalam us-hypophysis  
kapcsolat, így  m egbom lik a v isszacsato lási körök é le t 
tan i m űködése —  ebben pedig a hypothalam usra h ató  
agy i transm itter-rendszerek sérülése játszhat szerepet. 
Míg egyes endokrin válaszok m ás pszich iátriai b eteg 
ségekben (pl. schizophreniában) is kórosak leh etn ek , 
több ilyen  rendellenesség társulása a depresszió v i 
szonylag specifikus jellem zője (4). M ás szerzők m ás s t i 
m ulációs tesztek  (L R H , insulin stb .) társításával, a 
v izsgá lt változók nagyobb szám ával a lapvetően  u gyan 
erre a k övetk eztetésre jutottak (10, 49).

N europeptidek mérése emberben

1. T R H

A  m a i  n a p ig  c s a k  e g y e t le n  k ö z le m é n y  i s m e r t ,  a m e ly b e n  a  
l iq u o r  e n d o g é n  T R H - s z in t j é t  h a s o n l í t o t t á k  ö ssze  d e p re s s z ió s  
b e te g e k b e n  é s  n e u ro ló g ia i  k o n t r o l lc s o p o r tb a n  (25). A  b e te g e k 
b e n  s z ig n if ik á n s a n ,  s z á m s z e rű le g  is  j e le n tő s e n  ( tö b b  m in t  n é g y 
s z e re se n !)  m a g a s a b b  T R H - á t l a g k o n c e n t r á c ió t  m é r te k ,  é s  e z  a z  
e m e lk e d é s  a  r e m is s io b a n  is  m e g m a ra d t .  A z  e r e d m é n y ,  h a  r e p r o 
d u k á lh a t ó ,  e rő s  é r v  a m e l le t t  a z  e lm é le t  m e l l e t t ,  a m e ly  a  n e u r o -  
e n d o k r in  e l té ré s e k e t  a  h y p o th a la m u s  e ls ő d le g e s  t ú lm ű k ö d é s é r e ,  
a  s z a b á ly o z ó  n e u r o p e p t id e k  tú l te rm e lé s é r e  v e z e t i  v is sz a  ( a m e 
ly e k  p e d ig  e s e tle g  m a g a s a b b  k ö z p o n to k  g á t l ó  h a tá s á n a k  g y e n 
g ü lé s é v e l  m a g y a r á z h a tó k ) .  U g y a n e z  a z  e r e d m é n y  m a g y a r á z 
h a t j a  a  d e p re s s z ió b a n  g y a k o r i  c s ö k k e n t  T S H - v á la s z t  a  T R H -  
t e s z tb e n :  a  p e rm a n e n s e n  e m e lk e d e tt  e n d o g é n  T R H - s z in t  a  
h y p o p h y s is  v á la s z k é s z s é g é t  c s ö k k e n th e t i  a  T R H - r a .  J e l e n le g  
b e fe je z é s h e z  k ö z e le d n e k  e g y  v iz s g á la t s o ro z a t  m u n k á i  a  f e n t i  
k é r d é s b e n  a  sz e rz ő  ré s z v é te lé v e l ,  m iv e l  K irkegaard és m tsa i  
l a b o r a tó r iu m i  m ó d s z e re  n e m  v o lt  e g é s z e n  sp e c if ik u s .

Id ő s k o r i  d e m e n t iá k b a n  m á s  n e u ro ló g ia i  b e te g s é g e k h e z  
v i s z o n y í tv a  (p o rc k o ro n g -b e te g s é g , a g y tu m o r )  s z ig n if ik á n s a n  
c s ö k k e n t  l iq u o r - T R H  k o n c e n t r á c ió k a t  t a l á l t a k  (35). S a jn o s  e z  a  
t a n u l m á n y  v a ló d i  k o n t r o l lc s o p o r to t  n e m  a lk a lm a z o t t ,  íg y  a z  
e r e d m é n y  n e h e z e n  é r te lm e z h e tő .  A  n e m - s ta n d a r d  R I A - e l já r á -  
s o k b a n  u g y a n is  k ü lö n b ö z ő  la b o r a tó r iu m o k  e r e d m é n y e i  s z á m 
s z e rű le g  e g y m á s s a l  c s a k  ig e n  fe lté te le s e n  h a s o n l í th a tó k  ö s s z e , 
é s  c s a k  s a j á t  k o n tro l lc s o p o r t  le h e t  m é rv a d ó .



2 .L R H

E n d o g é n  L R H - s z in te t  e m b e r i  l iq u o r b a n  s z i n té n  c s a k  
e g y e tle n  b e s z á m o ló ,  O ro m  és m tsai (35) t e t t  k ö z z é : d e m e n t iá k -  
b a n  m é r é s h a tá r  a l a t t i ,  k i m u t a t h a t a t l a n  L R H - s z in t  m u t a t k o 
z o t t ,  s z e m b e n  n e u ro ló g ia i  b e te g e k  jó l  m é rh e tő  é r té k e iv e l .  A  k ü 
lö n b s é g e t  é le tk o r  v a g y  n e m b e li  e l té ré s e k  n e m  m a g y a r á z t á k .  
K ö v e tk e z te té s e k  le v o n á s á r a  a z o n b a n  e z  a  n a g y o n  s z ű k  a d a t 
b á z is  m é g  n e m  a lk a lm a s  a n n á l  k e v é s b é ,  m iv e l  se m  v a ló d i  k o n t 
r o l lc s o p o r t ,  s e m  a  fő  p s z ic h iá t r ia i  b e te g c s o p o r to k b ó l  s z á rm a z ó  
a d a to k  n e m  á l l n a k  re n d e lk e z é s re .

3. Som atostatin  ( SST )

E z  a z  1 9 7 3 -b a n  a z o n o s í to t t  t e t r e d e k a p e p t id  e g y ik e  a  le g 
s o k o ld a lú b b  h a tá s o k k a l  re n d e lk e z ő  a n y a g o k n a k .  K i m u t a t h a t ó  
a z  id e g re n d s z e r  s z in te  m in d e n  ré s z é b e n  é s  so k  m á s  s z e rv b e n  
( e m é s z tő t r a c tu s ,  v e se , p a jz s m ir ig y  s tb . )  é s  b e fo ly á s o l ja  c s a k 
n e m  v a la m e n n y i  e n d o k r in  re n d s z e r  m ű k ö d é s é t  ( e z é r t  is  k a p t a  
a  „ p a n h ib in ”  n e v e t ) .  A z  S S T  i r á n t i  k ü lö n ö s  é rd e k lő d é s t  a z  k e l 
t e t t e  fe l, h o g y  k i t ű n t ,  a  n o ra d re n e rg  n e u r o n o k b á n  a  t r a n s m i t -  
t e r r e l  e g y ü t t  t a l á l h a t ó  (39).

A  lu m b a l is  l iq u o r  S S T -k o n c e n tr á e ió já t  e g é s z sé g e se k k e l 
s z e m b e n  d e p re s s z ió b a n  je le n tő s e n  c s ö k k e n tn e k  t a l á l t á k  (3 8 , 39), 
e g y b e n  p o z i t ív  k o r re lá c ió  m u ta t k o z o t t  a  l iq u o r  s z e ro to n in m e -  
t a b o l i t  (5 H IA A ) s z in t jé v e l ,  é s  n e g a t ív  k o rre lá c ió  a  l i q u o r  n o r -  
a d r e n a l in  (N E )  s z in t jé v e l .  G y ó g y u lt  d e p re s s z ió s , v a l a m i n t  m á 
n iá s  b e te g e k  l iq u o r - S S T  sz in tje  n e m  k ü lö n b ö z ö t t  a z  e g é s z s é g e 
s e k é tő l.  H a s o n ló  e r e d m é n y e k e t  k a p t a k  te l je s e n  f ü g g e t le n ü l  sv é d  
k u t a t ó k  (1) is .

T é n y  u g y a n a k k o r ,  h o g y  S S T -e l té ré s e k  sz á m o s  n e u ro ló g ia i  
b e te g s é g b e n  is  e lő fo rd u ln a k .  A lz h e im e r -k ó rb a n  (2 6 , 51 ) v a g y  
P a rk in s o n -b e te g s é g b e n  s z ig n if ik á n s a n  c s ö k k e n t  é r t é k e k e t  m é r 
t e k ,  a m e ly e k  m é g  k o r r e l á l t a k  is  a z  é s z le lt  d e m e n t ia  s ú ly o s s á 
g á v a l .  C s ö k k e n t  S S T -s z in t  f o r d u lh a t  e lő  H u n t in g to n - c h o r e á -  
b a n  (13), v a la m in t  sc le ro s is  m u l t ip le x b e n  is , i t t  a z o n b a n  k iz á 
ró la g  a  b e te g s é g  a k t í v  s z a k a s z a ib a n  (42 ). E m e lk e d e t t  é r t é k e k e t  
t a l á l t a k  s p a s t i c u s  s p in a l is  p a ra ly s is  é s  m a l ig n u s  a g y i  tu m o r o k  
e se te ib e n  (26), d e  e p i le p s z iá b a n ,  b e n ig n u s  tu m o ro k  v a g y  a m y o t -  
r o p h iá s  l a te ra l s c le ro s i s  m e l le t t  e l t é ré s e k  n e m  v o l ta k  é s z le lh e 
t ő k  (36). M in d e z  a m e l le t t  szó l, h o g y  a  l iq u o r-S S T  k o n c e n t r á c ió  
v a ló s z ín ű le g  r e le v á n s  fu n k c io n á lis  m u t a t ó  é s  n e m  e g y s z e rű e n  
e g y  n e m s p e c if ik u s  n e u ro n k á ro s o d á s  k ö v e tk e z m é n y e  (4 3 ).

4 .  C R F

A z e n d o g é n  C R F -s z in t  m é ré sé re  c s u p á n  rö v id  id e je  á l l  
re n d e lk e z é s re  m e g fe le lő e n  sp e c if ik u s  R I A - e l já r á s .  A z  e ls ő  v iz s 
g á la t  s v é d  b e te g a n y a g b a n  t ö r t é n t  (31), é s  e n d o g é n  d e p re s s z ió s  
b e te g e k b e n  s z e le k t ív  e m e lk e d é s t  t a l á l t  e g é s z sé g e se k k e l, A lz- 
h e im e r-k ó ro s  v a g y  sc h iz o p h re n iá s  b e te g e k k e l  s z e m b e n . A  l iq u o r  
C R F -s z in t je  n e m  fü g g  a  k o r tó l ,  n e m tő l ,  n in c s  a  l i q u o r b a n  
c ra n io -c a u d a l is  g r a d ie n s e ,  t á r o lá s  s o r á n  s t a b i l  m a r a d .  K ü lö n ö 
s e n  je le n tő s  v o l t  a z  a z  a d a t ,  h o g y  a  d e p re s s z ió s  b e te g e k  k ö z e l  
fe lé n e k  m a g a s a b b  v o l t  a  l iq u o r -C R F  s z in t je  m in t  a  l e g m a g a 
s a b b  k o n t r o l l é r té k .

E z t  a z  e r e d m é n y t  a z ó ta  n é g y  k ü lö n b ö z ő  a m e r ik a i ,  v a l a 
m in t  e g y  j e le n tő s  n a g y s á g ú  (n  =  219) m a g y a r  b e te g c s o p o r tb a n  
s ik e r ü l t  m e g e rő s í te n i  C. B . Nemeroff, O. Bisette é s m u n k a t á r s a i  
e g y ü t tm ű k ö d é s é v e l  a  D u k e  e g y e te m e n  (D u rh a m , U S A ). P sz i-  
c h iá t r ia i l a g  t ü n e t m e n t e s  n e u ro ló g ia i  b e te g e k b e n  h a s o n ló  é r t é 
k e k e t  m é r tü n k ,  m i n t  sz o ro n g á so s  n e u ró z is b a n ,  a lk o h o la b u s u s -  
b a n ,  s o m a ti s a t io s  (h isz té r iá s )  n e u r ó z is b a n  (6); v a la m e ly e s t  
e m e lk e d e tt  é r té k e k  a d ó d ta k  s c h iz o p h re n  b e te g e k b e n ,  é s  ig e n  
je le n tő s e n , á t l a g  1 0 0 % -k a l  m a g a s a b b  s z in te k e t  m é r t ü n k  s ú 
ly o s , h o s p i ta l iz á l t  e n d o g é n  d e p re s s z ió s o k b a n  (táblázat). B á r  
t i s z t á z a t l a n ,  h o g y  a  lu m b a l is  l iq u o r b a n  m é r t  C R F  a z  id eg - 
re n d s z e r  m e ly  r é s z é b ő l  s z á rm a z ik  é s  m e ly  t e r ü le t  a k t i v i t á s á t  
t ü k r ö z i ,  a  n a g y m é r v ű  e m e lk e d é s  d e p re s s z ió b a n  jó l  k o r r e l á l  a z  
o t t  m á s  m ó d s z e re k k e l  ( sz é ru m  é s  v iz e le t  c o r t i s o l - s z in t je ,  d e x a -  
m e th a s o n - te s z t  s tb . )  m á r  k i m u t a to t t  h y p o th a la m u s - h y p o p h y -  
s is -m e llé k v e s e k é re g - tú lm ű k ö d é s  té n y é v e l .  A  m é ré s i  e r e d m é 
n y e k  a m e l le t t  s z ó ln a k ,  h o g y  e z  a  tú lm ű k ö d é s  e ls ő d le g e s  h y p o -  
th a la m ik u s  C R F - tú lp r o d u k c ió r a  v e z e th e tő  v is sz a , a m e ly  p e d ig  
a  T R H  k a p c s á n  m á r  e m l í te t t  e lk é p z e lé s b e  —  c e n t r á l i s  g á t ló  
h a tá s o k  k ie s é s e  m ia t t i  h y p o th a la m ik u s  tú lm ű k ö d é s  —  jó l  
b e le illik .

L iq u o r  C R F  k o n c e n t r á c i ó k  p s z i c h i á t r i a i  b e t e g c s o p o r 
t o k b a n .  A z  a d a t o k  p g / m l  e g y s é g b e n ,  á t l a g  ±  s t a n d a r d  
d e v i á c i ó  f o r m á b a n  v a n n a k  m e g a d v a .

C s o p o r t N x ± s .  dev .

T ü n e tm e n te s  k o n tro l l 73 40,8 ± 1 2 , 2
S zoron gá sos  n eu ró z is 9 42,9 ± 1 7 , 2
S o m a t isa tio s  n e u ró z i s 8 44,2 ± 1 4 , 4
A lk oh o la bu sus 31 38,6 ± 1 6 ,1
A lka lm azkodási  re a k c ió 17 4 1 ,7 ± 1 3 ,8
Mania 4 4 2 ,9 ± 1 5 ,9
S c h izo ph ren ia 23 57,8 ± 2 9 , 9
„ E n d o g é n ” d e p re ss z ió 54 80,7 ± 5 1 , 5

A c s o p o r to k  s ta t i sz tik a i lag  szignifikáns m é r té k b e n  k ü l ö n 
b ö z n e k  (e g y s z e m p o n to s  variancia-analízis : F(7,211) =  10,24, 
p < 0 0 0 1 ) .  P á r o n k é n t  sz e m b eá ll í tv a  a k o n tro l l  c s o p o r t ta l  m ind  
a sc h iz o p h re n  c s o p o r t  (t(94) =  3,9, p -e 0 1 ) ,  mind a d e p re ss z ió s  
c s o p o r t  ( t (1 2 5 )= 6 ,3 8 ,  p -e0 00 1)  szignifikánsan k ü lö n b ö z ő n e k  
a d ó d ik .  A p o s t  h o c  N e w m a n -K e u ls  te s z t  azonban c s a k  a 
d ep re ssz ió s  c s o p o r t  e l t é ré s é n e k  szignifikanciáját iga zo lja  
(F(7,211) =  7,48, p < 0 0 0 1 ) .

5. Cholecystokinin (C C K )

E z t  a  tö b b  f o r m á b a n  (33 v a g y  3 9  a m in o s a v )  m e g je le n ő  
p e p i i d e t  e r e d e t i le g  a z  e m é s z tő r e n d s z e rb e n  t a l á l t á k  m e g  é s  a  
jó l la k o t t s á g g a l  ö s s z e fü g g ő  in fo rm á c ió s  r e n d s z e r  r é s z é n e k  t a r 
t o t t á k  (44). E n n e k  C - te rm in á l is  o k ta p e p t id - r é s z e ,  a m e ly  a z  
e r e d e t i  m o le k u lá n á l  t íz s z e r  h a té k o n y a b b ,  t a l á lh a tó  m e g  a z  
e m b e r i  (és á l la t i )  a g y b a n ,  a h o l  a z  é tv á g y s z a b á ly o z á s o n  k í v ü l  
t á v o l r ó l  a  n e u r o le p t ic u m o k r a  e m lé k e z te tő  h a tá s o k a t  k é p e s  k i 
f e j t e n i ;  e g y e s  a d a t o k  s z e r in t  a  d o p a m in e rg  n e u r o n o k b á n  is  m e g 
t a l á l h a t ó  (17). M iv e l a  d o p a m in  s z e re p e t  j á t s z h a t  a  s c h iz o p h re -  
n i á k  tü n e te in e k  k i a l a k u lá s á b a n ,  a  C C K  i r á n t i  é rd e k lő d é s  j e 
l e n tő s e n  m e g n ö v e k e d e t t .

E m b e r i  l iq u o r b a n  a  C C K — 8 jó l  m é r h e tő ;  Oemer és m tsa i  
(17) n e m  t a l á l t a k  e l t é r é s t  37  e g é sz sé g e s  ö n k é n te s ,  13 s c h iz o 
p h r e n iá s ,  10 m á n iá s ,  28  d e p re s s z ió s  é s  22  a n o re x ia  n e r v o s a  
m i a t t  k e z e l t  b e te g  á t l a g é r t é k e i  k ö z ö t t .  E z z e l  sz e m b e n  Verbände 
és m tsa i  (46) v is z o n y la g  s z e le k t ív  C C K — 8 c s ö k k e n é s t  t a l á l t a k  
bipolaris d e p re s s z ió s  b e te g e k b e n  és  gyógyszermentes s c h iz o p h re -  
n iá s o k b a n .  M iv e l je le n le g  m é g  se m  a  n e u ro le p t ic u m o k , a n t i -  
d e p re s s z á n s o k ,  se m  e g y é b  v á l to z ó k  ( n a p s z a k ,  é v s z a k , s ú ly  s tb . )  
h a t á s a  a  l iq u o r  C C K — 8 s z in t jé r e  n e m  is m e re te s ,  a  k ö v e tk e z 
t e t é s e k  le v o n á s á h o z  t o v á b b i  k o n t r o l l á l t  v iz s g á la to k  s z ü k s é 
g e se k .

6. Neurotensin (N T )

E z  a  t r id e k a p e p t id  e ls ő s o rb a n  a z é r t  k e l t e t t e  fe l a z  é r d e k 
lő d é s t ,  m e r t  k ü lö n le g e s  k a p c s o la ta  v a n  a z  a g y i d o p a m in e rg  
r e n d s z e r e k k e l :  h a t á s a i  a  n e u r o le p t ic u m o k r a  e m lé k e z te tn e k  
( c s ö k k e n t i  a  m o t i l i t á s t ,  a n ta g o n iz á l ja  a z  a m p h e ta m in  h a t á s á t ,  
e m e li  a  d o p a m in m e ta b o l i t  h o m o v a n i l l in s a v  [H V A ] s z i n t j é t  
s tb . )  a n é lk ü l  a z o n b a n ,  h o g y  k ö z v e t le n ü l  in te r f e r á ln a  a  p o s t 
s y n a p t ic u s  d o p a m in r e c e p to r o k k a l  (28 , 3 2 ). A  N T  nem  f o r d u l  
e lő  a  d o p a m in e rg  s e j te k e n  b e lü l ,  v is z o n t  N T -e rg  n e u ro n o k  l é t e 
z é s é rő l v a n n a k  a d a t o k  (28).

S v é d o rsz á g i a n y a g b a n  s ik e r ü l t  k i m u t a tn i  (47), h o g y  s c h i 
z o p h re n  b e te g e k  e g y  c s o p o r t já b a n  c s ö k k e n t  l iq u o r -N T  s z i n t  
t a l á lh a tó .  É r d e k e s e b b ,  h o g y  n e u r o le p t ic u s  k e ze lé sre  c s u p á n  
e z e k  a z  a la c s o n y  s z in te k  v á l to z ta k  m e g ,  a z a z  e m e lk e d te k  n o r 
m á l is  é r té k r e .  H a s o n ló  e r e d m é n y t  k a p t a k  e g y  m á s ik  p o p u l á 
c ió b a n  is ;  u g y a n a k k o r  d e p re s s z ió s ,  b u l im iá s  v a g y  a n o r e x iá s  
b e te g e k b e n  l iq u o r -N T  k ü lö n b s é g e k e t  n e m  s ik e rü l t  k i m u t a t 
n i  (2 9 , 33).

/

7. Bom besin ( B O M )

A z e r e d e ti le g  e u r ó p a i  b é k a fa jo k  b ő ré b ő l  iz o lá lt  t e t r a d e k a -  
p e p t id n e k  e m b e rb e n  e g y  9 a m in o s a v b ó l  á lló  v á l t o z a t á t  l e h e t  
k i m u t a tn i .  P e r i f é r iá s  h a t á s a i  k ö z ö t t  a  g a s t r in - s t im u lá c ió  é s  a z  
é tv á g y c s ö k k e n é s  a  l e g je le n tő s e b b ,  c e n t r á l i s á n  a d v a  h y p o th e r -



m iá t ,  m o ti l i t a s c s ö k e n é s t ,  g lu c a g o n -  é s a d r e n a l in - e m e lk e d é s t  
v á l t  k i .  P s z ic h é s  h a tá s o k a t  e m b e r b e n  e d d ig  n e m  í r t a k  le .

Gerner és m tsai (17) j e l e n tő s  l iq u o r -B Ő M  c s ö k k e n é s t  t a 
l á l t a k  s c h iz o p h re n iá b a n  (n  =  13) e g é sz sé g e se k k e l é s  n e m -s c h i-  
z o p h re n  p s z ic h iá t r ia i  b e te g e k k e l  s z e m b e n ; e z  u t ó b b ia k  e g y m á s  
k ö z ö t t  n e m  k ü lö n b ö z te k .  E g y  ú j a b b  m e g fig y e lé s  P a r k in s o n -  
k ó r b a n  t a l á l t  B O M -c s ö k k e n é s t post mortem  e g y e s  a g y te r ü le t e k 
b e n  (7). A z  e r e d m é n y e k  je le n tő s é g e  m é g  n e m  k e llő e n  t i s z t á z o t t  
é s  é r te le m s z e rű e n  m a g u k  a z  a d a t o k  is  m é g  m e g e rő s í té s r e  sz o 
r u l n a k .

8. P -substantia (S P )

B á r  e z t  a z  u n d e k a p e p t id e t  is  c sa k  a z  e lm ú l t  é v t iz e d b e n  
a z o n o s í to t tá k ,  h a tá s a i  a l a p j á t  lé te z é s é t  m á r  a  3 0 -a s  é v e k b e n  
g y a n í t o t t á k  (48). S o k ir á n y ú  p e r if é r iá s  ( h y p o te n s ív ,  s p a s m o ly ti -  
c u s ,  m o to r o s  n e u r o n o k a t  d e p o la r iz á ló  s tb .)  h a t á s a i  m e l l e t t  c sa k  
a  k ö z e lm ú l tb a n  d e r ü l t  f é n y  a  s e n so ro s  é s  a  n o c ic e p t í v  r e n d 
s z e re k b e n  b e tö l t ö t t  a la p v e tő  sz e re p é re  (48). A z  S P  e g y e s  p á 
l y á k b a n  t r a n s m i t te r - s z e r e p e t  t ö l t  b e ,  é s b á r  m a i  is m e re te in k  
s z e r in t  a z  o p ia t r e c e p to r o k r a  k ö z v e t le n ü l  n e m  h a t ,  a  f á jd a lo m -  
é rz é s b e n  j á t s z o t t  sz e re p e  a l a p j á n  m ég is  e ls ő s o r b a n  e h h e z  a 
r e n d s z e r h e z  k a p c s o ló d ik .

G e r n e r  é s  m ts a i  (16) f e l t é te le z té k  a z  S P  m e g fo g y á s á t  
H u n t i n g to n - c h o e rá b a n , d e  a  lu m b a l is  l iq u o r b a n  e l té ré s e k e t  
n e m  t u d t a k  k im u ta tn i .  E g y  m á s ik  t a n u lm á n y  (37) d e p re s s z ió s  
é s  s c h iz o p h re n  b e te g e k b e n  t a l á l t  v isz o n t s z ig n if ik á n s  S P - 
e m e lk e d é s t  e g y  s a j á t  R IA -m ó d s z e r r e l :  a z  e r e d m é n y t  k l in ik a i-  
l a g  n e m  é r te lm e z té k ,  d e  je le n tő s  e rő fe s z í té s t  t e t t e k  a z  im m u n o -  
r e a e t i v  m o le k u lá k  k é m ia i  a z o n o s í tá s á r a ,  a m e ly e k  le g v a ló s z í 
n ű b b e n  S P - tö r e d é k e k  v o l ta k  (37).

9. Vasopressin (V P )

A  v a s o p re s s in n e k  v a g y  a n t id iu r e t ik u s  h o r m o n n a k  n e v e 
z e t t  p e p t id  e ls ő s o rb a n  a  n .  s u p r a o p t ic u s ,  k is e b b  r é s z b e n  m á s  
h y p o th a la m ik u s  te r ü le t e k  n e u tro n ja ib a n  te r m e lő d ik ;  v íz v issz a -  
t a r t ó  é s  é r tó n u s fo k o z ó  h a t á s á n  t ú l  ú ja b b  k u t a t á s o k  s z e r in t  j e 
l e n tő s  s z e re p e  v a n  a z  e m lé k e z é s fu n k c ió b a n .  Gold és m tsa i  (19) 
e b b ő l  k i in d u lv a  m é r té k  m e g  a  l iq u o r  V P - s z in t jé t  p s z ic h iá t r ia i  
b e te g s é g e k b e n  (a h o l a z  e m lé k e z é s z a v a ro k  g y a k o r ia k ) .  G y ó g y 
s z e rm e n te s  d e p re ssz ió s  b e te g e k b e n  s z ig n if ik á n s a n  c s ö k k e n t  V P - 
s z in te k e t  t a l á l t a k  ( h y p o )m a n iá s  v a g y  re m is s io b a n  lé v ő  d e p resz -  
s z ió s o k k a l  s z e m b e n , é s  e z t  a  k ü lö n b s é g e t  a  l iq u o r  o z m o la l i tá s -  
k ü lö n b s é g e  n e m  m a g y a r á z t a  (19). K é t  p s z ic h o t ik u s  b e te g b e n  
u g y a n a k k o r  e x tr é m  m a g a s  V P - é r té k e k e t  m é r te k .  A  h ip e r tó n iá s  
s ó o ld a t r a  b e k ö v e tk e z ő  V P - v á la s z  a  b e te g e k b e n  p o n t o s a n  k ö 
v e t t e  a z  e n d o g é n  V P - s z in te k  v is e lk e d é s é t : s z ig n if ik á n s a n  k ise b b  
v o l t  d e p re s s z ió b a n  és s z ig n if ik á n s a n  e m e lk e d e tt  a  k é t  p sz ic h o 
t i k u s  b e te g b e n .  L i th iu m  e m e l te ,  c a rb a m e z e p in e  c s ö k k e n te t t e  a  
l iq u o r  V P - s z in t jé t .  A  v iz s g á la to k n a k  k ü lö n ö s  je l e n tő s é g e t  a d  a  
V P  i s m e r t  ö ssze fü g g ése  a  m e llé k v e s e k é re g  r e n d s z e r r e l  (a  V P  
a z  A C T H -e lv á la s z tá s  e g y ik  s e rk e n tő je ) ,  d e  a z  a d a t b á z i s  e g y e 
lő re  m é g  k ib ő v íté s r e  s z o ru l .

10. Calcitonin (C T )

A  3 2  a m in o s a v b ó l  á lló  h u m á n  c a lc i to n in  fő  a n y a g c s e r e 
h a t á s a  a  v é r  k a lc iu m s z in t jé n e k  c sö k k e n té se  a  r a k t á r a k b a  (fő 
le g  c s o n tb a )  le r a k ó d á s  fo k o z á s a  ill. az  o n n a n  f e ls z ív ó d á s  c sö k 
k e n té s e  r é v é n .  A  k a lc iu m a n y a g c s e r e  z a v a r a i : t e t a n i a  v a g y  h y 
p e r p a r a th y r e o s i s  i s m e r t  m ó d o n  g y a k r a n  j á r n a k  p s z ic h é s  z a v a 
r o k k a l ,  s ő t  e z e k  s ú ly o s s á g a  p á rh u z a m o s  le h e t  a  v é r  k a lc iu m 
s z in t j é n e k  v á l to z á s á v a l  (11). B ip o lá r is  k e d é ly b e te g s é g  v a g y  
s c h iz o a f f e c t ív  z a v a r  d e p re s s z ív  f á z is a ib a n  a  l i q u o r  k a lc iu m 
s z in t j e  m a g a s a b b n a k  b i z o n y u l t  m in t  m á n iá s  f á z i s o k b a n .

K ö z v e t le n  m é ré se k  a z t  ig a z o l tá k ,  h o g y  a  l iq u o r  C T -sz in tje  
m á n i á s  b e te g e k b e n  j e le n tő s e n  c sö k k e n , m íg  d e p r e s s z ió b a n  n o r 
m á l is  (11 , 12). L i th iu m  e m e l i ,  a n t id e p re s s z á n s o k  c s ö k k e n t ik  a  
l iq u o r  C T -k o n c e n tr á c ió já t .  S z in te t ik u s  C T  a d á s á r a  a  m á n iá s  
t ü n e t e k  ó r á k o n  b e lü l ig e n  je le n tő s e n  c s ö k k e n te k ,  m íg  sc h iz o 
p h r e n  b e te g e k  n y u g ta l a n s á g á r a  a  C T  n e m  v o l t  h a t á s s a l  (12). 
Carm an és m tsai f e lté te le z é s e  s z e r in t  a  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r  
e ls ő d le g e s  C T -h iá n y a  m a m á b a n ,  ill. a  b ip o lá r is  k e d é ly b e te g 
s é g b e n  k ö z p o n ti  p a th o g e n e t ik a i  s z e re p e t j á t s z h a t  (12 ).

N europeptid eltérések egyes kórképekben

R észben a fen tiek e t összefoglalva és k iegészítve az  
eddigi, h angsú lyozottan  k ezd eti adatok  a k övetk ező  
eltérések  lehetőségére m utatnak:

—  Alzheim er-kórban  fontos leh et a som atosta tin , 
em ellett ta lán  a T R H  és L R H  szint csökkenése  
(40, 33).

—  Huntington-choreában  sajátosnak lá tszik  a  csök 
kent CCK— 8 m ellett em elk ed ett T R H , SST  és 
N T  a k tiv itá s (33, 40).

—  P arkinsonism usban  elsősorban SST, S P  és 
CCK— 8 csökkenést ta lá ltak  (33, 49).

—  Depressziókban  fokozódni lá tsz ik  a T R H - és C R F - 
term elődés (6, 25), m íg m ás pep tidek , pl. a z  SST  
és a V P  inkább csökken (33).

—  Schizophreniákban  a liquorban csökken a  N T -, 
CCK— 8- és a  BO M -szint, m iközben  em elk ed h et  
a frontalis cortex  N T -koncentrációja.

Végül em lítést érdem el, h ogy egyes pszichotrop  
gyógyszerek  jellegzetesen  befolyásolják  a neuropepti- 
dek szin tje it: lith iu m  pl. em eli a V P  és CT sz in te t  
(12, 19), neurolepticum ok pedig a N T  és a CCK— 8 
koncentrációját (8). E z utóbbi esetb en  érdekes, hogy  
a változások  elsősorban a dopam inerg terü letekre lo k a 
lizálódnak (8).

Következtetések

A fenti, rövid és inkább csak illusztratív ism er te 
té s  egy  új k u ta tási irányzat k ezd eti lép éseit m u tatja  
be. A neuropeptidek vizsgálata em berben alig  év tiz e 
d es m últra tek in t vissza, a laboratórium i m ódszerek  
pedig  csak a legu tób b i években állják k i az érzék en y 
ség, specificitás igén yes próbáit. E bből is érthető  a z  ed 
d ig i adatbázis v iszonylagos szűkössége. U gyanakkor a 
roham osan fejlődő alapkutatás ta lán  it t  fu t a leg in 
kább párhuzam osan a k lin ikai v izsgálatokkal, i t t  ju t 
el az új hypothesisek  m egszü letése a legham arabb a 
tényleges teszte lésig . A neuropeptidek esetéb en  nem  
véletlen  felfedezések  n yom onkövetése zajlik , m in t 
ahogyan az a m onoam in-elm életek  vagy  a schizophre- 
niák  dopam in-elm élete esetében  történ t, hanem  m ód 
szeres a lapkutatásokból szü lető fe ltevések  ellenőrzése. 
Sok p ep iid et (pl. éppen az op iátokat) úgy  ta lá lta k  
m eg, hogy a specifikus receptor létezéséből k ö v etk ez 
te ttek  jelenlétükre; m áskor a b iológiai hatások  elem 
zése m utatta  k i, hogy  különálló regulátoroknak k e ll lé 
tezn iük . U gyan ilyen  eredm ények vezettek  el a  sokáig  
egyeduralkodó D ale-princípium  („egy neuron —  egy  
transm itter”) felü lv izsgálatához is, h iszen k itű n t, hogy  
pl. a noradrenerg végkészülékek SST -t, a dopam inerg  
term inálok  CCK-t stb . is  tartalm aznak.

B ár eddig egyetlen  p szich iátria i betegség  „ok át” 
sem  adták a neuropeptid-kutatások  sem , en n ek  nem  
kizárólag ism eretein k , adataink elégtelensége le h e t az 
oka. E lképzelhető  az is, hogy hagyom ányos, a  fo ly to 
nos revíziók ellenére alig vá ltozó , és az e lm ú lt 20  év  
tudom ányos eredm ényeit a lig  tükröző pszich iátria i 
diagnosztikánk (am ely  csupán consensust, nem  pedig  
tárgyszerű  ism ereteket tükröz) valójában n em  seg íti 
a továb b halad ást akkor, am ikor az új tu d om án yos  
eredm ényeket rajta igyekszünk lem érni. A h ogyan  az



általános m edicina betegségegységei átalakultak a kór- 
bonctan, kórélettan , b iokém ia fejlődése nyom án é v t i 
zedekkel ezelő tt, ú gy rem élhető, hogy pszichiátriai no- 
zológiánk hasonló átform álódásának lehetünk ham a 
rosan tanúi az idegélettan , neuroendokrinológia és neu- 
rokém ia adatainak hatására.
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f lu id  c h o le c y s to k in in  a n d  b o m b e s in  in  p s y c h ia t r ic  d is o rd e r s  
a n d  n o rm a ls .  I n :  N e u ro b io lo g y  o f  M o o d  D iso rd e rs  (sz e rk . 
P o s t ,  R .  M . é s  m ts a ) ,  W il l ia m s  a n d  W ilk in s ,  B a lt im o re ,  1984 , 
3 8 8 . o ld . —  19. Gold, P . W. és m tsai:  V a s o p re s s in  in  a f fe c tiv e  
i l ln e s s :  d i r e c t  m e a s u r e m e n t ,  c l in ic a l  t r i a l s ,  a n d  re sp o n se  t o  
h y p e r to n ic  sa lin e . I n :  N e u ro b io lo g y  o f  M o o d  D iso rd e rs  (sz e rk .: 
P o s t ,  R .  M . é s  m ts a ) ,  W il l ia m s  a n d  W ilk in s ,  B a lt im o re ,  1984 , 
3 2 3 . o ld . —  20. Gold, P . W. és m tsai: P s y c h ia t r i c  im p l ic a t io n s  
o f  b a s ic  a n d  c lin ic a l  s tu d ie s  w i th  c o r t ic o t ro p in - r e le a s in g  f a c to r .  
A m e r .  J .  P s y c h ia t .  1984 , 141, 619 . —  2 7 . Quillem in, R . és 
m tsai: G ro w th  h o rm o n e  re le a s in g  f a c t o r  f ro m  a  h u m a n  p a n 
c r e a t ic  tu m o r  t h a t  c a u s e d  a c ro m e g a ly . S c ie n c e  1982, 218, 585.

—  22 . Holsboer, F . és mtsai: B lu n te d  c o r t i c o t r o p in  a n d  n o r m a l  
c o r t i s o l  re s p o n s e  to  h u m a n  C R F  in  d e p re s s io n .  N e w  E n g l .  J .  
M e d . 1984 , 311, 1127. —  23 . Holsboer, F . és mtsai: A C T H , 
c o r t i s o l  a n d  c o r t ic o s te ro n e  o u t p u t  a f t e r  o v in e  C R F  c h a l le n g e  
d u r in g  d e p re s s io n  a n d  a f te r  r e c o v e ry .  B io l.  P s y c h ia t .  1 9 8 5 , 20, 
2 76 . —  24 . K arashim a, T . és m tsai: C o m p a r is o n  o f  g r o w t h  
h o rm o n e  re s p o n s e s  t o  h u m a n  p a n c r e a t i c  G R F  a n d  o th e r  s t im u l i  
in  a c ro m e g a lic  p a t i e n t s .  E n d o c r in .  J a p .  1 9 8 4 , 31, 34 3 . —  2 5 . 
K irkegaard, C. és m tsai: I n c r e a s e d  le v e ls  o f  T R H  in  c e r e b ro s p i 
n a l  f lu id  f ro m  p a t i e n t s  w i th  e n d o g e n o u s  d e p re s s io n . P s y c h o 
n e u ro e n d .  1979 , 4, 22 7 . '■—  26 . Kohler, J .  és m tsai: S o m a to s t a t in 
l ik e  i m m u n o r e a c t iv i ty  in  th e  C S F  o f  n e u ro lo g ic a l  p a t i e n t s  
A rc h .  N e u r .  P s y c h ia t .  S e i. 1982 , 231, 5 0 3 . —  27. Loosen, P .  T .  
és Prange, A . J .:  S e ru m  th y r o t r o p i n  r e s p o n s e  to  t h y r o t r o p i n  
r e le a s in g  h o rm o n e  in  p s y c h ia t r ic  p a t i e n t s :  a  re v ie w . A m e r .  J .  
P s y c h ia t .  1 9 8 2 , 139, 405 . —  28. N em eroff, С. B . és m tsai:  
I n t e r a c t i o n  o f  n e u ro te n s in  w i th  b r a i n  d o p a m in e  s y s te m s ,  b io 
c h e m ic a l  a n d  b e h a v io r a l  s tu d ie s .  J .  P h a r m .  E x p .  T h e r .  1 9 8 3 , 
225, 3 3 7 . —  2 9 . Nemeroff, С. B . és m tsai:  N e u r o p e p t id e s  in  C S F  
a n d  p o s tm o r te m  b r a in  t is s u e  o f  s c h iz o p h re n ic s ,  H u n t i n g t o n  
c h o re ic s  a n d  n o r m a l  c o n tro ls .  P s y c h o p h a r m .  B u ll .  1 983 , 19, 
36 9 . —  30 . Nemeroff, С. B . és m tsai: E l e v a t e d  c o n c e n tr a t io n s  o f  
C S F  c o r t ic o t ro p in - r e le a s in g  f a c to r - l ik e  im m u n o r e a c t iv i ty  in  
d e p re s s e d  p a t i e n t s .  S c ie n c e  1984 , 226, 1 3 4 2 . —  31. Nem eroff, 
С. B . és m tsai: R e g io n a l  b r a in  c o n c e n t r a t io n s  o f  n e u r o p e p t id e s  
in  H u n t i n g to n  c h o re a  a n d  s c h iz o p h re n ia .  S c ien c e  1983, 221, 
97 2 . —  32. Nemeroff, С. B . és m tsai: B e h a v i o r a l  e f fe c ts  o f  h y 
p o th a la m ic  h y p o p h y s io t ro p ic  h o rm o n e s ,  n e u r o te n s in ,  s u b s ta n c e  
P  a n d  o t h e r  n e u ro p e p t id e s .  P h a r m .  T h e r .  1984 , 24, 1. —  33 . 
Nem eroff, С. B . és m tsai: I n v o lv e m e n t  o f  n o n -o p io id  p e p t id e s  
in  t h e  p a th o g e n e s is  o f  n e u ro lo g ic a l  a n d  p s y c h ia t r ic  d is o rd e r s ,  
e v id e n c e  f ro m  C S F  a n d  p o s tm o r te m  s tu d ie s .  P ro g r .  C lin . B io l.  
R e s .  1985 , 192, 333 . —  34 . Olson, G. A .  és m tsai:  E n d o g e n o u s  
o p ia te s :  1983 . P e p t id e s ,  1984 , 5, 9 7 5 . —  3 5 . Oram, J .  J .  és 
m tsai: I n v e s t ig a t io n  o f  C S F  n e u r o p e p t id e s  in  id io p a th ic  s e n i le  
d e m e n t ia .  G e ro n to l.  1981 , 27, 216 . —  3 6 . Patel, Y . C. és m tsai:  
S o m a to s ta t in  in  h u m a n  C S F . N e w  E n g l .  J .  M ed . 1977, 296, 
5 29 . —  37 . R im on, R . és mtsai: E lv a t io n  o f  s u b s ta n c e - P  l ik e  
p e p t id e s  in  t h e  C S F  o f  p s y c h ia t r ic  p a t i e n t s .  B io l. P s y c h ia t .  
1 984 , 19, 50 9 . —  38 . Rubinom, D. R . és m tsai: C e re b ro s p in a l  
f lu id  s o m a to s ta t in  in  a f fe c tiv e  i l ln e s s .  A rc h .  G e n . P s y c h ia t .
1983 , 40, 40 9 . —  39. Rubinom, D. R . és m tsai:  S o m a to s ta t in  in  
p a t i e n t s  w i th  a f fe c tiv e  illn e s s  a n d  in  n o r m a l  v o lu n te e rs .  I n :  
N e u ro b io lo g y  o f  M ood  D iso rd e rs  ( s z e rk . :  P o s t ,  R .  M . é s m ts a ) ,  
W il l ia m s  a n d  W ilk in s ,  B a l t im o r e ,  1 9 8 4 , 3 6 9 . —  40 . Sogar, S . M .  
és m tsai: I m p l ic a t io n s  o f  n e u r o p e p t id e s  in  n e u ro lo g ic a l  d ise a s e s .  
P e p t id e s ,  1984 , 5 , 255 . —  41 . Soin inen , H . S .  és mtsai: R e d u c e d  
c h o lin e s te ra s e  a c t i v i t y  a n d  s o m a to s ta t in - l ik e  im m u n o r e a c t iv i ty  
in  t h e  C S F  o f  p a t i e n t s  w i th  d e m e n t ia  o f  t h e  A lz h e im e r  t y p e .
J .  N e u ro l .  S e i. 1984 , 63, 167. —  4 2 . Sorensen, К . V. és m tsai: 
L o w  s o m a to s ta t in  c o n te n t  in  c e r e b r o s p in a l  f lu id  in  m u l t ip le  
sc le ro s is . A c ta  N e u ro l .  S c a n d .  1980 , 61, 186 . —  43. Sorensen,
K . V. és m tsai: T h e  o r ig in  o f  c e r e b ro s p in a l  f lu id  s o m a to s ta t in :  
h y p o th a la m ic  o r  d isp e rse  C N S  s e c r e t io n ?  N e u ro e n d .  1981 , 32, 
33 5 . —  44 . Sm ith , G. P . és Gibbs, J .:  C h o le c y s to k in in ,  a  p u t a t i v e  
s a t i e t y  s ig n a l.  P h a rm a c o l .  B io c h e m . B e h a v .  1975, 3, 135. —  
45 . Vale, W . és mtsai: C h a r a c te r i z a t io n  o f  a  4 1 -re s id u e  o v in e  
h y p o th a la m ic  p e p tid e  t h a t  s t im u la te s  s e c r e t io n  o f  c o r t ic o t r o p in  
a n d  b e ta - e n d o r p h in .  S c ien c e  1981, 213, 1 3 9 4 . —  46. Verbanck, 
P . M . P . és mtsai: R e d u c e d  c h o le c y s to k in in  im m u n o r e a c t iv i ty  
in  t h e  C S F  o f  p a t i e n t s  w i th  p s y c h ia t r i c  d is o rd e r s .  L ife  S e i.
1 9 8 4 , 34, 67. —  47. Widerlöv, E . és m tsai:  S u b n o r m a l  C S F  le v e ls  
o f  n e u r o te n s in  in  a  s u b g ro u p  o f  s c h iz o p h re n ic  p a t i e n t s  —  n o r 
m a l iz a t io n  a f t e r  n e u ro le p t ic  t r e a tm e n t .  A m e r .  J .  P s y c h ia t .  
1982 , 139, 1122. —  48 . W il l ia m s , R . H .:  G a s t r o in te s t in a l  
h o rm o n e s .  I n :  T e x tb o o k  o f  E n d o c r in o lo g y ,  6. k ia d á s  ( sz e rk . 
W il l ia m s , R .  H .) ,  S a u n d e r s ,  P h i l a d e lp h ia ,  1981 , 685. —  49 . 
W inokur, A . és mtsai: V a r ia b i l i ty  o f  h o r m o n a l  r e sp o n se s  t o  a  
s e r ie s  o f  n e u ro e n d o c r in e  c h a lle n g e s  in  d e p r e s s e d  p a t ie n ts .  A m e r . 
J .  P s y c h ia t .  1982 , 139, 39.

(B á n k i  M . C s a b a  d r .  Nagykálló, P f .  3 7 . 4321)
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M IN IP R E S S
a n tih y p e rte n s iv u m

HATÓANYAG:

Tablettánként 1, ill, 2 mg prazosinum (prazosi- 
num hydrochloricum alakjában).

A Minipress csökkenti a teljes perifériás ellen 
állást. Értágitó hatása, mely elsősorban az 
arteriolákon érvényesül, a posztszinaptikus alfa
receptorok bénításának a következménye. 
A Minipress vérnyomáscsökkentő hatását 
nem kíséri reflex-tachycardia, nem jár együtt 
a szív-perctérfogat, a szívfrekvencia, a vese 
vérátáramlása és a glomarulus filtráció klini
kai lag értékelhető változásával. A plazma 
renin aktivitást nem növeli.
Az antihipartenzív hatás feltehetően perifériás 
értágítás következménye. Hatáscsökkenés tar 
tó ; kezelés során sem fejlődik ki. A kezelés 
hirtelen abbahagyását követően a vérnyomás 
,,rebound" emelkedése nem fordul elő. 
Keringési elégtelenségben a terápiás hatás a 
bal ka nrai töltő nyomás (a szív előterhelése) 
és a teljes perifériás ellenállás (a szív utó 
terhelése) csökkentésének, valamint a szív- 
perctérfogat növelésének az eredménye. Ezek 
a hatások mind az arteriolákon, mind a véná 
kon kiegyensúlyozottan érvényesülő értágító 
hatással hozhatók összefüggésbe.
Értágító hatása következtében mérsékli a Ray- 
naud-szindróma és betegség tüneteit.
Mivel a vese vérátáramlását é s a glomerulus 
filtrációt nem befolyásolja kedvezőtlenül, biz
tonságosan adható csökkent veseműködés 
esetén is.

JAVALLATOK:

Különböző etiológiájú és súlyossági fokú hi
pertónia. Adható önm agában vagy diuretiku- 
mokkal és/vagy egyéb antihipertenzív gyógy
szerekkel együtt. Mérsékelt és súlyos szív
elégtelenség. Kiegészítheti az addig alkalma
zott kezelést (szívglikozidok és diuretikumok), 
ha arra a beteg nem reagált megfelelően, vagy 
refrakterró vált. Raynaud-szindróma, Raynaud- 
betegsóg.

ELLEN JAVALLATOK:

A gyógyszeriránti túlérzékenység. Nem ajánlott 
szívelégtelenség kezelésére, ha annak oka me
chanikus obstrukció, mint aorta stenosis, 
mitrális stenosis, tüdőembolia és restriktiv 
pericardiális folyamat.
Friss miokardiális infarktus következtében 
kialakuló szívelégtelenség Minipress-kezelé- 
sére nincs elegendő tapasztalat.
Terhes és szoptatós anyáknak csak a gyógy
szer adásának előnyeit és a lehetséges hátrá 
nyait gondosan mérlegelve adható.
Adása 12 éven aluli gyermeknek nem ajánlott.

ADAGOLÁS:

Hypertóniában a kezelést célszerű napi 2—3- 
szor 0,5 mg-os adagokkal kezdeni, legalább 
3 napig. Ez az adag a következő 3 napban

ta b le tta

1 m g és  2 m g

2— 3-szor 1 mg-ra emelhető. Ezt követően 
a dózisok fokozatosan emelhetők a kívánt 
vórnyomáscsökkenés eléréséig, vagy maximum 
napi 20 mg-ig. A hatás rendszerint 1—14 na 
pon belül alakul ki.
Beszűkült veseműködésű betegek általában 
a Minipress kis adagjaira is jól reagálnak, 
ezért a kezelést ajánlott napi 0,5 mg-mal kez
deni és az adagokat óvatosan emelni. 
Szívelégtelenség kezelésére fekvő betegeknek 
az ajánlott kezdő adag naponta 3—4-szer 
0,5 mg. Ez az adag 2-3 naponként emelhető 
a beteg klinikai javulásának eléréséig. 
Szokásos fenntartó adag: 4—20 mg napi
3 -  4 részletben.
Raynaud-szindróma, ///. -betegség kezelésére 
javasolt kezdő adagja naponta 2-szer 0,5 mg, 
a szokásos fenntartó adag naponta 2-szer 
1—2 mg.

M ELLÉKHATÁSOK:

Szédülés, fejfájás, kábultság, gyengeség, 
hányinger és palpitáció.
A kezelés során ezek a mellékhatások rend 
szerint megszűnnek vagy oly kismórtékűek, 
hogy a gyógyszer adagjának csökkentését nem 
teszik szükségessé.
Ritkán előfordult hányás, hasm enés vagy szék
rekedés, alhasi diszkomfort érzés és/vagy fáj
dalom, ödéma, dyspnoe, eszméletvesztés, ta 
chycardia, idegesség, depresszió, gyakori vi
zelési inger és inkontinencia, paraesthesia, ki
ütés, viszketés, impotencia, homályos látás, 
a sclera pirossága, orrvérzés, fülcsengés, száj- 
szárazság, orrdugulás és izzadás. Összefüggé
sük a Minipress szedésével nem minden eset 
ben volt megállapítható.

FIG Y E L M E Z TE T ÉS :

A betegek igen kis százalékában a Minipress 
első adagja hirtelen nagyfokú reakciókat vált 
ki: pár perces, ritkán 1 órán át tartó eszmélet- 
vesztést. Ez a jelenség, mely feltételezhetően 
ortosztatikus hipotenzió következménye, túl- 
érzékeny betegeken, rendszerint az első adag 
bevételét követő 30—90 percen belül követ
kezik be, és előzetesen jelentkező szédülés.

gyengeség és izzadás kíséri. Ez a jelenség spon 
tán rendeződik, és az esetek többségében 
az első adagok után, ill. óvatos dózis-beállítást 
követően nem ismétlődik. A leírt hatás dózis- 
dependens, a hipertónia súlyosságával nem 
függ össze. A kezdeti hipoteznív tünetek gya 
korisága és súlyossága kis kezdő dózisok adá 
sával és az adagok óvatos emelésével csök 
kenthető.
A betegek figyelmét fel kell hívni, hogy ke 
rüljék az olyan helyzeteket, melyekben a Mini- 
press-kezelés bevezetése során jelentkező szé 
dülés vagy eszméletvesztés következtében sé 
rülés érheti.
Akut vagy krónikus bal kamrai elégtelenség 
ben, erőteljes diuretikus vagy értágító kezelést 
követően adott Minipress a bal kamrai telí
tődés csökkentése révén a szívperctérfogat és 
szisztémás vérnyomás szignifikáns csökkenését 
okozhatja. Ilyen esetekben a prazozin- 
kezelést ajánlott kis dózisokkal kezdeni, és az 
adagokat fokozatosan emelni a beteg gondos 
megfigyelése mellett.
Keringési elégtelenségben néhány betegen 
több hónapos kezelés során a Minipress hatá 
sosságának csökkenését észlelték. Ez a bete 
gek többségében súlygyarapodással és folya- 
dókretenciót jelző perifériás ödémaképző 
déssel járt együtt. Mivel az ilyen súlyos betegek 
állapotának spontán romlása is feltételezhető, 
a prazozin terápia oki befolyása nem bizonyí 
tott. Ezt figyelembe véve fontos a diuretikumok 
adagjának gondos, a beteg klinikai állapotá 
nak megfelelő beállítása. Azokban az esetek 
ben, amikor annak ellenére, hogy nincs folya- 
dékretenció, a beteg állapota mégsem javul 
kielégítően, a Minipress adagjának növelése 
rendszerint hatásosnak bizonyul.
Mivel a Minipress csökkenti a perifériás ellen 
állást, Raynaud-szindrómában, ill. -betegség 
ben történő alkalmazásakor a beteg vérnyo 
mását — elsősorban a kezelés kezdetén — 
gondosan ellenőrizni kell. Fokozott óvatosság 
ajánlott olyan betegek esetében, akik egyéb 
vérnyomáscsökkentő hatású gyógyszert is 
szednek.

M E G JE G Y Z É S :

4E> Csak vényre adható ki. Az orvos rendel 
kezése szerint — egy vagy két alkalommal — 
ismételhető.

C SO M A G O L ÁS:

100x1 mg-os tabletta, 8,— Ft 
100x2  mg-os tabletta, 10,— Ft

*• Pfizer Inc., New York védjegyzett neve

E L Ő Á L L ÍT JA :

BIOGAL Gyógyszergyár, Debrecen
Pfizer Inc., New York, USA együttműködés alapján
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h á s z mSih ä l R7 S rD1s P h e o c h r o m o c y t o m a :  1 3  e s e t  

il l yés  g y ö r g y  dr . к  I i п  i к о - p a t  h  о  l ó g  iá i  a n a l y s i s e

Fővárosi Tanács János Kórháza, K ó rb o n c ta n i  O sz tály  (o s z tá ly v e z e tő :  Balázs M ár ta  d r . )  

O r v o s t u d o m á n y i  E g ye te m  Sebészet i T a n sz é k e  ( t a n s z é k v e z e tő :  Ihász Mihály dr. )

A  szerzők 13 m ellékvese-pheochrom ocytom a k lin ikai 
és pathologiai elem zése során felh ívják  a figyelm et a 
régen ism ert horm onaktív daganatra, am ely  a kor 
szerű d iagnosztikus m ódszerek segítségével egyre  
gyakrabban ism erhető  fel s egyre pontosabban loka 
lizálható. H árom  esetükben a je llegzetes k lin ikai kép , 
a biokém iai és kép alk otó  eljárások h elyes d iagnózishoz  
vezettek  és sikeres m ű tét után a b etegek  m eggyógyu l 
tak . 10 daganat boncoláskor került felism erésre. A  kór 
lapok retrospektív  áttek intésekor k itű n t, hogy 9 b ete 
get évek óta  k eze ltek  hypertonia m ia tt, de m ellékve 
setum or irányában  nem  történ t k iv izsgálás. A  v izsgá 
latok hiányában csupán fe ltéte lezik  az ok i összefüggést 
a pheochrom ocytom a és az esetek  többségében  ész le lt  
fa tá lis  szövődm ények  között. P alp itatioról, ille tv e  szív- 
rythm uszavarokról 9 b eteg  te t t  em lítést. N ég y  esetb en  
irreverzibilis shock okozta a betegek  h alálát, közülük  
k ét betegen  fe ltéte lezh ető  a m ellékvesetum ort ért 
m echanikus hatás. E gy  esetben  lá tták  a daganat m a 
lignus n övekedését, lokális infiltratióval és tá vo li m e- 
tastasisok  képződésével. Az irodalm i adatokkal eg y 
behangzóan a zt ta lá lták , hogy a szövettan i képből nem  
lehet a daganat d ignitására k övetk eztetn i. N em  lá ttak  
összefüggést a daganat m érete és b iológiai ak tiv itása  
k özött sem .

Pheochromocytoma: clinicopathological an alysis o f 13  
cases. A n alysin g  clin icopathologically  adrenal p h eo 
chrom ocytom a in  13 cases th e  authors call a tten tio n  
to  th e long  know n horm one-active tumour th a t can  be  
recognized and localized  p recisely  w ith m odern d ia g 
nostic m ethods. In three cases th e  typ ical clinical signs  
and biochem ical m ethods helped  to  establish th e  right 
diagnosis and after successful operations the p a tien ts  
recovered. T en tum ours were recognized at n ecrop sy  
only. In vestigatin g  the case records retrospectively  it  
was established  th at n ine p atien ts were treated  for  
hypertension  over years b u t no exam ination took  p lace  
aim ed a t th e d etection  o f  adrenal tumour. In  lack  o f  
exam inations th e causal relationship  betw een  p h eo 
chrom ocytom a and fatal com plications is m erely  an  
assum ption. Palp itation  and  arrhythm ia were m e n 
tioned  b y  n ine patien ts. In  four cases d eath  w as 
caused b y  irreversible shock, in  tw o  o f them  m echanical 
effect o f  th e  adrenal tum our could be supposed. In  one  
case th e m alignant grow th o f  the tumour w ith  local 
infiltration and d istant m etastases was d etected . T he  
authors b elieve th at on th e basis o f  histological p ictu re  
no conclusion can be drawn as to  the nature o f  th e  
tum our. T here could not be established any relation  
betw een  th e  size and a c t iv ity  o f  th e tumour.

Az endokrin daganatok m egism erése az u tolsó k ét  
évtizedben  töb b  irányban fejlődött. A  korszerű m ód 
szerek birtokában javu lt a pheochrom ocytom ák d iag 
nosztizálása is és a  tum orok pontosabban lokalizál- 
hatók, a m ű téti e ltávo lítá s eredm ényei b iztonságosab 
bak (3, 9, 14). E zen  idő a la tt jobban m egism ertük  a d a 
ganatsejtek  ered eté t, m orfológiai je llegzetességeit, 
funkcióit is (1, 4 , 5, 6, 7, 16). A  hazai irodalom ban is  
sok értékes m unka jelent m eg a pheochrom ocytom ák  
klin ikum ával és e lm életi kérdéseivel kapcsolatban (5, 
18, 20, 21, 22, 25, 26, 27).

Az új ism eretek  birtokában tartjuk indokoltnak  
13 pheochrom ocytom a esetünk ism ertetését, a F ővá 
rosi János K órház sebészeti és boncolási anyagából az 
1973—-1986 k ö zö tti időszakból.

Orvosi H etilap 1987 . 128. évfolyam  27 . szám

Beteganyag és módszer

A  13 b eteg  közül három  esetb en  pontos d iagn ózis  
és a daganat m ű téti e ltávo lítása  történt. A három  b e 
teg  k órlefolyását és a m orfológiai vizsgálatok ered m é 
n yeit az alábbiakban röviden ism ertetjük.

10 továb b i eset boncolás során került felism erésre. 
A kórlapokat újra á tnéztük , különös tek in tettel azokra  
a tünetekre, am elyek  összefüggésben  állhatnak a m e l 
lékvese daganatával. E gyik  boncolt esetben sem  tö r 
tén t catecholam in  m eghatározás, de egy esetben in tra 
vénás és fe ltő ltéses pyelographia, egy  további ese tb en  
ultrahang vizsgálat fe lv e te tte  m ellékvesetum or le h e 
tőségét. A  boncjegyzőkönyvekből —  az általános a d a 
tokon k ívü l —  a daganatokra vonatkozó részleteket és  
a halálokokat em eltük ki.

Újra részletesen  átn éztü k  a tumorokból k észü lt  
szövettan i m etszetek et. A  rutin  haem atoxylin  eosin  
festésen k ívül G rim elius-reakcióval vizsgáltuk a chrom 
affin szem csék je len létét a tum orsejtekben. A három
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S o r 
szám

K o r /n e m
év

T u m o r  K l in iku m  
á tm é rő je

Halá lok Megjegyzés

1. 7 1 /n ő 9 cm 5 é v e  konstans  h / p e r t o n i a ,  fél éve ro h a m o k  
(p a lp i ta t io ,  izzadás, h y p e r t o n ia ) ,  fogyás.

— T u m o r  e ltá v o lí tá sa  
u tán  p an a sz m e n te s .

2. 3 7 /n ő 8 mm 5 é ve  ro h a m ok ba n  h y p e r t o n i a ,  palpi tat io ,  
v e re j té k e z é s .

A r t e r io g ra p h ia  a la p 
ján m ű t é t :  m e l lé kve se  
eltávolí tás .  M ű té t  
u tán  p a n a sz m e n te s .

3. 77/ffi 1,5 cm H em ipleg ia ,  s z ív e lé g te le n sé g . Agylágyulás.

4. 45/ffi 7 cm 12 é ve  h y p er ton ia .  D ia b e te s  melli tus. H even y 
szívinfarctus .

K eringési e lé g te le nsé g .

5. 6 9 /n ő 5 cm H y p e r to n i a .  T ac hy ca rd ia .  Mechanicus ileus, 
bé lö ssz e nö v ése k  m ia t t .
M ű t é t :  adhaesiolysis.

K eringési e lé g te le nsé g ,  
( m ű t é t  u tán  2 nappal) .

6. 75/ffi 3 cm H y p e r to n ia .  2 nap ó t a  a ng iná s  fájdalmak. 
F e lv é t e lk o r  h yp o to n ia , s h o c k ,  3 ó ra  után 
m e gha l .

K eringési e lé g te le nsé g .

7. 70/ffi 1,5 cm 11 é v e  h yp e r to n ia .  T a c h y c a rd ia .  Egy h e te  láz, 
n eh éz légzés .  F e lv é te lk o r  h y p o to n ia ,  

b e fo ly á s o lh a ta tla n  sh o c k .

M yocardi ti s  acu ta .  
K eringési e lé g te le n sé g .

M ogyorónyi k isse jtes  
tü d ő r á k .  T ü d ő k a p u b a n  
n y ir o k c so m ó  
m etas tas isok .

8. 75/ffi 3 cm H y p e r to n i a .  Bal b o rd a í v  a la tt i  fájdalom. Malignus p h e o c h ro m o -  
c y to m a ,  á t t é t e l e k  a májban, 
n y i ro k c s o m ó b a n .

9. 83/ffi 1 cm 10 é ve  ingadozó h y p e r t o n i a .  Tachycardia, 
p are s isek .

A c u t  p an cre a t i t i s .  V írusos 
po lyradicul it is .

D o p e g y t  szedés .

10. 50/ffi 3 cm É vek  ó ta  fejfájás. G y o m o r r á k  m ia t t m ű té t .  
M ű t é t  után egy n ap pal  b e fo ly á s o lh a ta tla n  

ta c h y c a r d ia , h y p o to n ia , sh o c k .

K eringési e lé g te le n sé g . U l t rah an g :  t u m o r  
a m e llék v esé be n .

11. 5 6 /nő 1 cm 20 é v e  h y p er ton ia .  D ia b e te s  mellitus. 
K ó rh áz i fe lv é te l  e lő t t  d e r e k á t  m e g ü tö tte .  
G y e n g eség ,  szédülés ,  v izes  hasm enés 
H y p o te n s io , sh o c k . 22 ó rá s  ápolás után 
h a l t  meg.

K eringési e lé g te le n sé g . N a gy m e nn y iség ű  
D o p e g y t  sze dé s

12. 87/ffi 5 mm 2 é v e  ingadozó h y p e r t o n i a .  D iabetes  melli tus .  
S z ív r itm u sz av aro k .  F e lv é t e lk o r  h y p e r to n iá s  
r o h a m ,  e sz m éle tve sz té s .

A gyvérzés . K ö rü l í r t  p h e o c h ro m o -  
c y to m á n  kívül k é t o l 
dali diffus m e l lé k v e s e 
ve lő  h yp e rp la s ia  vo lt .

13. 43/ffi 6 cm K é t  év  ó ta  h y p e r to n ia .  K é t  év ó ta  ro h a m o k b a n  
je l e n tk e z ő  tac h yc a rd ia ,  izzadás, palpi tat io ,  
v e r e j té k e z é s .

T u m o r  e l tá vo lí tása  
u tán  p a n a sz m e n te s .

operált esetb en  elektronm ikroszkópos fe ldolgozás is 
történ t. A z elektronm ikroszkópos vizsgálatokról külön  
közlem ényben  szám olunk be (Balázs és m tsa i 1987).

A  főbb  klinikai és path olog ia i adatokat tá b lá za t 
ban tü n tettü k  fel (1. táb lázat). Ebből k itűn ik , h ogy a 
b etegek  életkora 37— 87 év  között vá ltak ozott. N em i 
m egoszlás: 9 férfi, 4 nő. A  daganatok átm érője 5 m m —  
9 cm k ö zö tt volt, többségük 1— 3 cm átm érőjű  kerek  
vagy  ov a lis , barnás, puha tum orként m u ta tk ozo tt. 
N éhol k ötőszövetes tokkal határolódtak el k örn yeze 
tüktő l, szélükön rendszerint felism ertük a m ellékvese  
kéregállom ányát.

A k lin ikai adatokat e lem ezve  k itűnt, h ogy  13 be 
teg  közül 12-nek vo lt hyperton ia  az anam naesisében . 
Abban az egyetlen  esetb en , m ikor hypertoniára von at 
kozó ad at nem  volt, az 50  éves férfi (10. ese t) évek  óta 
tartó fejfájásokról szám olt be.

13 b eteg  közül 9 alkalom m al tachycardia, ille tve  
ezivrythm uszavarok szerep eltek  az anam naesisben.

5 ese tb en  a halált befolyásolhatatlan  h ypoton ia  és 
schock e lő z te  meg.

A  tu m ort ért m echanikus hatást két e se tb en  lehet 
fe ltéte lezn i. A 11. szám ú, 56  éves beteg fe lv é te le  elő tt

derekát m egütötte, ezután  gyengeséggel, szédüléssel, 
v izes hasm enéssel járó rosszullét alakult k i, am elyet 
hypotonia , shock és h irtelen  halál k övetett. A derék 
tá ji traum a után  22 órával halt meg. A  10. sorszám ú, 
50 éves férfibeteg gyom orrák m iatt került m ű tétre, az  
a lta tás k ezd ete után tachycardia alakult k i, a m ű tét  
után  a tachycardia befolyásolhatatlan v o lt és fatális  
shock m ia tt halt m eg a beteg.

A szövettani v izsgálatnál a tum orsejtek lényegesen  
különböztek  a norm ális m ellékvesevelő sejtek tő l. A  d a 
gan atsejtek  a norm ális velősejteknél jóval nagyobbak, 
sokszögletűek , cytoplasm ájuk széles, eosinophil festő- 
désű, granulált. G rim elius-reakció 13 esetb ől 12 e se t 
ben  m u ta to tt k ifejezett p ozitiv itást. A daganatsejtek  
m agja fe ltűn ően  polym orph volt. A tum orok bőséges 
erezettsége és tum orsejtekkel bélelt sinusoidok képző 
dése gyakori volt.

E gyetlen  esetben  lá ttu n k  m alignus pheochrom ocy- 
tom át (8. eset), am ely  infiltrálta a körn yezetét, va la 
m in t nyirokcsom ó- és m ájm etastasisokat ok ozott. Szö 
v e tta n i vizsgálatnál a tum or annyiban külön bözött a 
töb b i, benignus pheochrom ocytom ától, hogy  á llom á 
n yában  n agy  elhalások vo ltak . Ez vo lt az egyetlen



olyan daganat, am elynek sejtjeib en  a többinél gyen 
gébb G rim elius-pozitiv itást lá ttu n k , főleg egyes orsó 
alakú sejtek ben  m utatkoztak  neurosecretiós szem 
csék.

A k lin ikai tünetek  és a tu m or m érete között nem  
lehetett összefüggést felfedezni.

E gy esetb en  acut m yocard itist láttunk, erről fe lté 
te lezzük, h ogy  ún. „katecholam in” m yocarditisről 
van szó.

A halálokokat á ttek in tve ú g y  látszik , hogy m in 
den esetben  összefüggést leh et fe ltéte lezn i a pheochro- 
m ocytom a b iológiai hatása és a halál k özött, am ennyi 
ben a konstans hypertonia és a m ellékvese pheochro- 
m ocytom ája k özött összefüggés vo lt.

Az élőben d iagnosztizált és sikeresen operált há 
rom eset rövid  összefoglalása a következő:

1. Sz. G .-n é  71 é v e s  n ő b e te g e t  5  é v e  k e z e lik  m a g a s  v é r 
n y o m á s  m ia t t .  A z  u to ls ó  fé l é v b e n  7 k g - o t  f o g y o t t .  E g y  h ó n a p  
ó t a  r o h a m o k b a n  je le n tk e z ő  r o s s z u l lé te i  v a n n a k ,  m ik o r  p a lp i 
t a t i o ,  v e re j té k e z é s ,  sz é d ü lé s , g y e n g e s é g  a  fő b b  p a n a s z a i .  A  r o 
h a m o k  a l a t t  2 5 0 /1 1 0  H g m m  v é r n y o m á s t  is  m é r te k .  A  fo g y á s  é s 
ism é tlő d ő  ro s s z u l lé te k  m i a t t  b e u t a l j á k  a  J á n o s  K ó r h á z  I I I .  
B e lg y ó g y á s z a t i  O s z tá ly á r a .  V iz e le té b e n  a  c a te c h o la m in  t a r t a 
lo m  m a g a s . Perirenalis insufflatioval végzett pyelographiás v izs 
gálat: A  jo b b  v e se  f ö lö t t  ö k ö ln y i  t u m o r ,  a m e ly  a  v e s é t  d isz lo - 
k á l ja .  Az e g y é b  k ie g é s z ítő  v iz s g á la to k  e lv é g zé se  é s  a  m eg fe le lő  
m ű té t i  e lő k é sz íté s  u t á n  1975. o k tó b e r  2 7 -én  9 x 8 x 7  cm  n a g y 
s á g ú  m e l lé k v e s e d a g a n a t  e lv á t o l í t á s á r a  k e r ü l t  so r  (G e rg e ly  d r .) . 
A  b a l  m e llé k v e s é b e n  n e m  v o l t  t a p i n t h a t ó  d a g a n a t  é s  a  h a s ü re g i  
sz e rv e k b e n  m e ta s t a s is o k a t  n e m  t a l á l t a k .  A  v é rn y o m á s  m á r  a  
z a v a r ta la n  p o s to p e r a t iv  s z a k b a n  r e n d e z ő d ö t t  é s  a  b e te g  p a 
n a s z m e n te s e n  t á v o z o t t .

Szövettani vizsgálat a  d a g a n a tb ó l :  p h e o c h ro m o c y to m a  
(1. ábra). Elektronmikroszkópos vizsgálat: a  t u m o r s e j te k  n a g y 
m e n n y isé g ű , k e r e k ,  e g y sz e re s  m e m b r á n n a l  k ö r ü lv e t t  n e u ro -  
se c re tio s  g r a n u lu m o t  t a r t a l m a z n a k  (2. ábra).

2. Sz. M .-n é  37  é v e s  n ő b e te g  5 é v e  t ö b b  a lk a lo m m a l  f e 
k ü d t  k ó r h á z b a n ,  r o h a m o k b a n  je le n tk e z ő  sz ív d o b o g á s , m e llk a s i  
s z o r ító  é rzé s , v e re j té k e z é s ,  s z é d ü lé s ,  g y e n g e s é g , t a r k ó t á j i  f á j 
d a lo m  á l t a l  k í s é r t  v é rn y o m á s  e m e lk e d é s  m ia t t .  A  r o h a m o k  
s o rá n  a  v é rn y o m á s  2 8 0 /1 7 0  H g m m  é r t é k e t  is  e lé r t .  K ó r h á z i  k i 
v iz sg á lá sa i s o r á n  e m e lk e d e t t  c a t e c h o la m in  é r té k e k e t  s o h a se m  
t a l á l t a k .  H a s o n ló  p a n a s z o k  m i a t t  1 9 8 4 . á p r i l i s á b a n  a  S p o r tk ó r 
h á z  b e lg y ó g y á s z a t i  o s z tá ly á n  i s m é t  k iv iz s g á lá s  t ö r t é n t .  F o k o 
z o t t  c a te e h o la m in ü r í té s t  e k k o r  s e m  t a p a s z ta l t a k .  H asi angio- 
graphiás vizsgálat: A  jo b b  m e llé k v e s e  m e g n a g y o b b o d o t t ,  h a b o s  
sz e rk e z e tű . F e ls ő  p ó lu s á b a n  a  k o n t r a s z t a n y a g  k i lé p  a z  é r p á ly á 
b ó l é s k o ra i  v é n á s  e lfo ly á s  f ig y e lh e tő  m e g . V é le m é n y : a  jo b b  
m e llé k v e sé b e n  p h e o c h ro m o c y to m a  té te le z h e tő  fe l (S z lá v y  d r .) .

1. áb ra .  71 éves nő, m el lékvese p h e o c h ro m o c y to m a .  A fé n y 
m i k ro sz k ó p o s  fe lvé te len  sok sz ö g le tű ,  p o ly m o rp h ,  
d u rv án  g ra n u lá l t  c y to p la sm á jú  t u m o rs e j te k  lá tha tó k ,  
p o ly m o r p h  se j tm ag okk al .

He e o  fe s té s ,  1 4 0 x

2. á b r a .  Az előbbi t u m o r b ó l  k é sz ü l t  e le k t ro n m ik ro s z k ó p o s  
fe lvé te len  h á ro m  t u m o r s e j t  ré s z le te  lá th a tó .
A d a g a na tse j te k  c y to p la sm á já b a n  n e u ro s e c re t i o s  
g ra n u lu m o k  f ig y e lh e tő k  meg.

15  0 0 0  X

A  S e m m e lw e is  O T E  S e b é sz e ti  T a n s z é k é re  tö r té n ő  á th e ly e z é s ,  
a  k ie g é s z ítő  v iz s g á la to k  e lv é g z é s e  é s  a  m eg fe le lő  e lő k é s z íté s  
u t á n  1984. jú l iu s  2 -á n  m ű t é t  t ö r t é n t ,  a m e ly n e k  s o r á n  in t r a -  
a b d o m in á lis  b e h a to lá s b ó l  a z  e g é s z é b e n  m e g n a g y o b b o d o t t  jo b b  
m e l lé k v e s é t  e l t á v o l í t o t t u k  ( I h á s z  d r .) .  A  b a l  m e llé k v e se  s z a 
b á ly o s  n a g y s á g ú  v o l t .  M ű té t  u t á n  a  v é rn y o m á s  r e n d e z ő d ö t t  
(1 4 0 /8 0  H g m m ), a  ro s s z u llé te k  n e m  i s m é t lő d te k ,  a n t ih y p e r t e n s iv  
k e z e lé s re  n e m  v o l t  sz ü k sé g . Z a v a r t a l a n  p o s to p e r a t iv  s z a k  u t á n ,  
p p . g y ó g y u l t  s e b b e l, a  b e te g e t  t o v á b b i  e lle n ő rz é s  c é l já b ó l  a  
f e n t i  b e lg y ó g y á s z a t i  o s z tá ly r a  k ü l d jü k .

P a th o lo g ia i  v iz s g á la t :  7 X 5 X 3  c m  n a g y s á g ú  m e llé k v e s e . 
V e lő á l lo m á n y á b a n  6 X 5 X 5  m m  k i te r j e d é s ű ,  s z ü rk e  c so m ó  v a n .  
Szövettani vizsgálat: p h e o c h ro m o c y to m a -g a n g lio n e u ro m a  (3. áb 
ra). Elektronmikroszkópos vizsgálat: c a te c h o la m in  g ra n u lu m o -  
k a t  t a r t a l m a z ó  p h e o c h r o m o c y tá k ,  g a n g lio n s e j te k ,  S c h w a n n -  
s e j te k  é s  id e g ro s to k , a z  u t ó b b ia k  b e h á ló z z á k  a z  e g é sz  d a g a n a 
t o t .  A z  id e g ro s to k b a n  n e u r o f ib r i l lu m o k  é s  n e u r o tu b u lu s o k  is 
m e r h e tő k  fe l (4. ábra).

3. N . J .  43 é v e s  fé rfi b e te g .  K é t  é v  ó t a  g y a k r a n  je le n tk e z ő  
s z ív d o b o g á s , v e re j té k e z é s ,  m a g a s  v é rn y o m á s  m ia t t  1986 . n o 
v e m b e ré b e n  c a rd io lo g ia i  o s z t á ly o n  k iv iz s g á lá s  t ö r t é n t .  K i í ró  
d ia g n ó z is :  S u p ra v e n tr ic u la r is  t a c h y c a r d i a ,  h y p e r to n ia .  P a n a 
s z a i  a  b e á l l í t o t t  t e r á p ia  e lle n é re  se m  s z ű n te k  m e g , s ő t  re g g e li 
h á n y in g e r r e l ,  h á n y á s s a l ,  p a lp i t a t i o l  é rz é s se l b ő v ü l te k .  H á n y á s a  
m i a t t  a  P á p a i  K ó r h á z - R e n d e lő in té z e tb e n  h a s i  u l t r a h a n g  v iz s 
g á l a t o t  v é g e z te k . E n n e k  r ö v id  k i v o n a t a :  J o b b  o ld a lo n  a  v e s é 
t ő l  m e d ia l is a n  5 ,5  X 7,5 c m  á tm é r ő j ű ,  k e r e k d e d  so lid , in h o m o 
g e n  k é p le t  h e ly e z k e d ik  e l, a m e ly  a  v e n a  c a v a  in fe r io r t  b e d o m 
b o r í t j a  (S z a b ó  d r .) . E z t  k ö v e tő e n  k e r ü l t  T a n s z é k ü n k re :  T u .  
s u p ra r e n a l is  ld . d ia g n ó z is sa l . A  k iv iz s g á lá s  s o r á n  t ö b b  a lk a lo m -

3. á b r a .  37 éves nő, m el lék vese  p h e o c h ro m o c y to m a - g a n g l io -  
n e u ro m a .  Az á b ra  bal fe lső  ré sz én  a m e l lé kv e se v e lő  
se j t je i re  e m lé k e z te tő  t u m o r s e j t e k ,  köz ép ső  és jo b b  
oldalán id e g ro s to k  k ö z ö t t  d u c se j t e k  lá tha tók .

H e e o  fes tés ,  160 x



4 . á b r a .  Az elő bb i  daganatból k é sz ü l t  e le k t ro n m ik ro s z k ó p o s  
á b rá n a k  bal oldalán n e u r o s e c r e t i o s  g ra n u lu m o k a t  
ta r ta lm a z ó  p h e o c h ro m o c y tá k ,  jobb  o lda lán  n e u ro -  
tu b u lu so k a t  és n e u r o f i l a m e n tu m o k a t  t a r ta lm a z ó  
id e g r o s t o k  vannak.

20 750 X

m a i  é s z le l tü n k  t a c h y c a r d iá t ,  v e r e j té k e z é s t ,  s z é d ü lé s t ,  r o h a m o k 
b a n  je le n tk e z ő  v é rn y o m á s  e m e lk e d é s t  (2 6 0 — 2 8 0 /1 6 0  H g m m ). 
A  f o ly a m a to s  o b s e rv a t io  s o r á n ,  a z  a lk a lm a z o t t  t e r á p iá r a  
(C h in id in , B e ta lo c ,  M e x itil ,  D ib e n i ly n e ,  e z  u tó b b i  e m e lk e d ő  
d ó z is b a n ) ,  a m e ly  e g y b e n  a  m ű t é t i  e lő k é s z í té s t  is  s z o lg á l ta ,  
t a c h y c a r d i á j a  m e g s z ű n t,  v é r n y o m á s a  r e n d e z ő d ö t t  (1 2 0 —  
1 4 0 /8 0  H g m m ). A  k iv iz s g á lá s t  t o v á b b  f o l y ta t tu k .  Ultrahang  
vizsgálatból k iv o n a t :  A jo b b  v e s e  fe lső  p ó lu s á n ,  a  m e llé k v e se  
r é g ió n a k  m e g fe le lő e n  k b . 6 ,1  X 6 ,7  c m  n a g y s á g ú  k e r e k d e d  sz o 
l id  in h o m o g e n  k é p le t ,  a m e ly  a  v e n a  c a v a  in f e r io r t  is  b e d o m 
b o r í t j a ,  Vélemény: J o b b  o ld a l i  m e llé k v e s e  t u m o r  (S á g i d r .) . 
Computer tomográfia ( k iv o n a t) :  A  r e t r o p e r i to n e u m b a n  jo b b  o l 
d a lo n  e g y  k b .  6 ,5  X 5,5  c m -e s  in h o m o g e n  d e n s i tá s ú  k e r e k ,  
a r á n y l a g  jó l  h a t á r o l t  k é p le t  f ig y e lh e tő  m e g , a  v e s é tő l  k is s é  m e 
d i a l  é s  v e n t r a l  fe lé . A v e se  fe lső  p ó lu s á tó l  n e m  d if f e r e n c iá lh a tó  
e l  b iz to n s á g g a l ,  v a la m in t  c r a n ia l  fe lé  a  m á j  a lsó  m e d ia l is  fe l 
s z ín é tő l ,  a m e ly b e  m in te g y  „ b e le n ő ” . A z  e lv á l to z á s  a  v e n a  
c a v a  in f e r io r t  m é rs é k e lte n  d e f o rm á l ja .  K o n t r a s z t a n y a g  a d á 
s a  u t á n  a  té r im é  k p . fo k ú  e n c h a n c e m e n t  e f fe c tu s t  m u t a t .  Vé
lemény: J o b b  o ld a li  r e tr o p e r i to n e a l i s  f o ly a m a t ,  v .s .  m e llé k v e se  
e r e d e tű  p h e o c h ro m o c y to m a  ( K a t o n a  d r.) .

A  p h e o c h ro m o c y to m a  s z e m p o n t j á b ó l  lé n y e g e s  laborató
r iu m i vizsgálatok k ö z ü l a  n a p s z a k o s  c o r tis o l- ,  1 7 -k e to s te ro id - ,  
c o r t ic o s te ro id - ,  h y d ro x y - in d o l- e c e ts a v  (H IA A ) ü r í t é s  n o rm á l is  
é r t é k e t  m u t a t t a k .  E g y e d ü l  a  v a n i l m a n d u l a s a v  (V M A ) ü r í té s  
v o l t  f o k o z o tta b b .  F e n ti  e lő k é s z í té s  u t á n  1987. m á r c .  1 2 -én  
in tr a a b d o m in a l i s  b e h a to lá s b ó l  k b .  6 x 6  c m  n a g y s á g ú ,  a  v e n a  
c a v a  in f e r io r t  b e d o m b o r í tó ,  a  j o b b  m á j le b e n y  a lsó  s z é lé t  k is sé  
„ m e g e m e lő ” , t o k b a  z á r t  d a g a n a to t  t á v o l í t o t t u n k  e l  ( I h á s z  d r .) . 
A  m e g fe le lő  e lő k é sz íté s  e r e d m é n y e k é p p e n ,  —  a m e ly  e ls ő s o rb a n

5. á b r a .  43 éves férfi, m e l lé k v e se  p h e o c h ro m o c y to m a .  A 
f én y m ikrosz kó p os  á b rá n  v á l to z ó  alakú, nagyságú és 
fes tésű  d ag an atse j tek  v a nn ak .

H e e o  fe s té s ,  120 x

a z  a l f a - a d r e n e r g  b lo c k íro z ó  d ib e n z y l in r e  v o n a tk o z ik  —  a z  
i n t r a ,  —  é s  p o s to p e r a t iv  s z a k  z a v a r t a l a n  v o l t .  P h e n to la m in  
(R e g it in ) ,  n o r a d re n a l in ,  v a g y  s te r o id  a d á s a  n e m  v o l t  sz ü k sé g e s . 
A  b e te g  a  p o s to p e r a t iv  s z a k  16. n a p j á n  g y ó g y u l t  s e b b e l,  
8 0 — 8 5 /m in .  p u lz u s s z á m m a l, 1 2 0 /8 0  H g m m -e s  te n z ió v a l  p a 
n a s z m e n te s e n  t á v o z o t t .

P athologiai vizsgálat s o r á n  a  6 , 5 x 6  c m  n a g y s á g ú  p u h a  
d a g a n a t o t  k ö tő s z ö v e te s  to k  v e sz i k ö r ü l .  A  t o k k a l  ö ss z e fü g g é s 
b e n  1 8 X 1  m m  k i te r je d é s ű ,  k é n s á r g a  s z ín ű  m e llé k v e s e s z ö v e t  
i s m e r h e tő  fe l. A  t u m o r t  szé les c y to p la s m á jú ,  so k s z ö g le te s  s e j 
t e k  a l k o t j á k  (5. ábra). A  s e j tm a g o k  p o ly m o r p h a k ,  a  m a g c h ro -  
m a t i n  d u r v á n  rö g ö s . A  tu m o r s e j t e k  c y to p la s m á ja  e o s in o p h il  
f e s tő d é s ű ,  d u r v á n  g r a n u lá l t .  A  d a g a n a ts z ö v e tb e n  p o z i t ív  
c h ro m a f f in ,  G r im e liu s  é s V u lp ia n  r e a k c ió t  é s z le l tü n k .  —  E le k 
t r o n m ik r o s z k ó p o s  v iz s g á la t  s o r á n  a  tu m o r s e j t e k  c y to p la s m á já -  
b a n  s z á m o s  n e u ro s e c t io s  g r a n u lu m o t  f ig y e l tü n k  m e g  (6. ábra). 
D ia g n ó z is : P h e o c h ro m o c y to m a  g la n d u la e  s u p ra r e n a l is .

6. á b r a .  Az e lőbb i  t u m o rb ó l  k é sz ü l t  e l e k t r o n m ik r o s z k ó p o s  
fe lv é te l .  A d ag a n a tse j te k  cy top lasm á já ba n  szám os 
d e n z  k e r e k d e d  n e u ro s e c re t io s  g ra n u l u m  van.

15 000 x

Megbeszélés

A z ism ertetett pheochrom ocytom a esetek  közül 
három alkalom m al a klin ikai tün etek  és a k ivizsgálás 
h elyes d iagnózishoz, a m ű tét a betegek  gyógyu lásá 
hoz v ez e te tt . 10 esetben  a daganatot csak boncoláskor  
ism ertü k  fel. Sem catecholam in-m eghatározás, sem  
m ellékvesetum or keresésére irányuló egyéb  vizsgála 
tok  nem  történ tek , így  a boncolási le le t és a k lin ikai kép  
összefüggéseinek  értékelésekor csak feltételezésekre tá 
m aszkodhatunk.

A  pheochrom ocytom a változatos tüneteire és a 
k lin ikai diagnózis nehézségeire szám os hazai és kül 
fö ld iir o d a lm ia d a t utal (1 0 ,1 8 , 21, 25, 26, 29). M elicow  
(17) a  Colum bia-Presbiterian M edical Center 50 éves 
anyagában  100 pheochrom ocytom a ese te t v izsgált á t. 
K özülük  83 k lin ikai tü n eteket okozó, „funkcionáló” és 
17 ún. „ném a” tum or vo lt. A  83 funkcionáló daganat 
közül 70 alkalom m al vo lt h elyes a k lin ikai diagnózis. 
A fennm aradó 13 tum ort nem  ism erték  fel és ezeknek  
többsége fa tá lis  k im enetelű  v o lt. K rane  (14) a detroiti 
Ford K órház 32 éves anyagában 32 szövettan ilag  diag 
n o sztizá lt esetről szám olt be. E zek közül 11 váratlan  
m ű téti v a g y  boncolási le le t vo lt.

A  szövettan i diagnózis rendszerint nem  okoz n e 
h ézséget. A  nagy, granulált, eosinophil cytoplasm ájú, 
p olym orp h  m agvú sejtek , a p ozitív  chromaffin reakció  
és az elektronm ikroszkóposán könnyen  felism erhető  
neurosecretiós granulumok a m orfológiai d iagnózist



biztonságossá tesz ik  (1, 4 , 5, 6, 16, 20, 24). A m aligni- 
tá s kérdésében nem  leh et á llást foglalni, m ivel a sejtek  
és sejtm agok polym orphiája, a  bőséges erezettség , a 
tok  infiltratiója jóindulatú  tum orokban is előfordul. 
A  m alignitás egyetlen  b izon y íték a , ha m etastasisok  is 
vannak (11, 16, 24, 25). A nyagunkban ez egyetlen  
esetben fordu lt elő.

Bolande (7) „neurocristopathia”-nak nevezte el azon  
kórképeket, am elyeket a  „neural erest” (ducléc) sejtje i 
ből eredő horm onaktív daganatok  okoznak. E  daga 
natok idegi eredetűek , sejtje ik  p luripotenciálisan d if 
ferenciálódhatnak és különböző horm onokat vá laszt 
hatnak el. í g y  ism ertek  olyan  pheochrom ocytom ák, 
am elyek A C T H -t term elnek  és Cushing-kórt okoznak  
(15) vagy „V asoactive In testin a lis  P o lyp ep tid e” (VIP) 
hormont választanak  el és  v izes hasm enést (Verner—  
M orrison-syndrom át) idézn ek  elő  (23, 28). E lőfordul
nak olyan ese tek , m ikor a m ellékvesevelő  pheochro- 
m ocytom ája R ecklinghausen-féle neurofibrom atosishoz  
társul (1, 6, 19, 21). R itk aság  az olyan  m ellékvesetu 
mor, am elyben  a pheochrom ocytom a elem ei és ganglio 
neurom a eg y ü ttesen  fordul e lő  (8, 13, 28). Ilyen  kevert 
tum ort egy  operált és eg y  boncolt esetben láttunk.

A k lin ikai tü n etek  legnagyobb  részéért a tum or 
sejtek által e lvá laszto tt adrenalin , noradrenalin ésdo- 
pam in felelős. B etegeink  k özö tt m indössze három  
esetben  tap aszta ltun k  je llegzetes roham okat, palpita- 
tióval, izzadással és h yperton iával. A három eset k ö 
zül csak az egyik ben  le h e te tt  m agas catecholam in- 
ürítést k im u tatn i. T íz to v á b b i b eteg  anam nezisében  
konstans hypertonia  v o lt, eg y  esetben  a betegnek nem  
volt hypertoniája , de évek  ó ta  fennálló erős fejfájás 
ról panaszkodott. A 13 b eteg  közül 9 te tt  em lítést palpi- 
tatióról, ille tv e  szívrythm uszavarokról.

K özism ert, hogy a tu m ort ért csekély m echani
kus hatás is  roham ot vá lth a t k i (1, 2, 25). B etegeink  
közül két ese tb en  leh et ilyen  hatást fe ltételezn i; 11. 
sorszámú, 56 éves nőbetegünk a deréktáj m egütése  
után került kórházba. A 10. sorszám ú 50 éves férfibeteg  
gyom orm űtéte után  b efolyásolhatatlan  tachycardia és 
hypotonia lép ett fel.

Főként adrenalint e lvá lasztó  tum orok esetén  elő 
fordul, hogy a hyperton iás periódusokat hypotoniás  
időszakok vá ltják  fel (17). E gyes esetekben  cardio 
vascularis dysfu nctio , irreverzibilis hypotonia vagy  
fatális ritm uszavar okozza a betegek  váratlan halálát 
(1, 12, 25). Saját anyagunkban n égy  betegen lá ttuk , 
hogy a halált b efolyásolhatatlan  hypotonia és shock  
állapot okozta. A  n égy  e se t közül egy  alkalom m al a 
szövettani v izsgálatnál ún. „catecholam in” m yocardi- 
t is t láttunk. F elteh etően  ez a ritka szövődm ény okozta  
az irreverzibilis shock syndrom át. K ét esetben a beteg  
D op egyt-et szed e tt, noha ism ert, hogy 'pheochromocy
tom a esetén a  D opegyt kon traindikált (26).

A  pheochrom ocytom a d iagnózisát és a tum or loka li 
zációját a m odern kép alk otó  eljárások m egkönnyítik  
(3, 9). K rane  (14) azt ta lá lta , h ogy 1962 e lő tt a nem  
diagnosztizált esetek  szám a 53%  vo lt, ez a szám  1962 
után 18%-ra csökkent.

K étségtelen , hogy napjainkban e kórkép diagnosz 
tizálásában, a  tum or lokalizációjában a képalkotó eljá 
rásoknak, m in t az u ltrahang, com puter tom ographia, 
elsődleges szerepük van. T ovább i segítséget n yújthat 
a selectiv  angiographia, a m ely  főleg a daganat ere- 
zettségére, ese tleg  a szom szédos szervekbe történő

„benövésé”-re, vagyis a m alignizációra vonatkozóan  
ad értékes k iegészítő  felv ilágosítást. N apjainkban a ha 
gyom ányos retroperitonealis insufflatio m ellőzhető. 
A képalkotó  eljárások továb b i széles körű elterjedésé 
tő l várható, hogy  az egyéb  okok m iatt v ég zett , teh át  
a véletlen ü l fe lfed ezett m ellékvese-daganatok  élőben  
történő d iagnosztizálási szám a em elkedik . E z v iszont 
szükségessé te sz i, hogy az egészségügyi in tézetek  la 
boratórium ai legyenek  fe lkészülve pheocrom ocyto- 
mára jellem ző vizsgálatok elvégzésére (lásd 3. ese tis 
m ertetés). T erm észetesen nem  elhanyagolhatók a már 
fent leírt színes k lin ikai tü n etek  sem , bár hangsúlyoz 
nunk kell, hogy összességükben —  a gyakorlatban —  
ezen tünetekkel csak ritkán találkozunk. K özülük el 
sősorban a hypertonia és a tachycardia  leh et a  „vezér- 
tü n e t”, de a m indennapi gyakorlatban ezek  is gyakran  
egyéb betegségekhez kapcsolódnak, vagy  azok k ö v e t 
kezm ényei.

A  sebészi therápia  e lengedhetetlen  fe ltéte le  a daga 
nat pontos lokalizációja. Seb észi szem pontból azt is 
hangsúlyozni kell, hogy a m ű tét sikerének előfe ltéte le , 
a belgyógyásszal szoros kollaborációban történő, gon 
dos m ű téti előkészítés, az á tlagn ál is „szorosabb” ob 
servatio m ind az intra-, m ind a  postoperativ szakban, 
különös tek in te tte l a szívm űködésre (m onitorozás), 
hyper-, m ajd a hypotoniára. U gyancsak  fontos a m eg 
fe lelő gyógyszerek  előzetes előkészítése (R egitin , nor
adrenalin, steroid), hogy szükség esetén  azok bárm e
ly ike azonnal beadható legyen . E seteink  közül a 10. sz. 
b eteget azért vesz ítettük  el, m ert elsősorban a gyom or  
tumorára koncentráltunk és nem  fordítottunk kellő  
figyelm et sem  az előkészítő szakban, sem  a m ű tét so 
rán, és a postoperativ  szakban sem , a már m ű tét e lő tt  
is tu d ott m ellékvese-daganatára (lásd táblázat). E zzel 
szem ben a 13. sz. esetünk k lasszikus példája a pontos  
kivizsgálásnak, a gondos előkészítésnek  és u tókezelés 
nek , vagy is  a sikeres m űtétnek .

A  tum or elhelyezkedhet extraadrenalisan, a re 
troperitonealis Sym pathikus ganglionok m entén , de k i 
indulhat az aorta m ellett lévő Z uckerkandl-szervből is. 
Az esetek  10% -ában m indkét m ellékvesében  leh et da 
ganat. E zért —  főleg régebben —  fontosnak tarto tták  
az ellenoldali m ellékvese és a retroperitonealis táj fe l 
tárását is, am i —  tek in tette l a  m ű tét nagyságára —  
gyakran ok ozott m elléksérüléseket. N apjainkban, az 
új képalkotó  m ódszerek birtokában, a nem  ér in tett  
m ellékvese és a  retroperitonealis táj fe ltárásától e l le 
h et tek in ten i (9). A  m űtéti b ehatolás történhet trans- 
abdom inalisan, ferde translum balis m etszésből, extrém  
nagy daganat esetén  szám ításba jöhet a thoraco- 
abdom inalis feltárás is. A  tum or pontos előzetes lokali 
zációja leh etővé te sz i a célzott behatolást, ezért a se 
bészek egyre inkább az oldalirányú feltárást a lkal 
m azzák.

B em u ta to tt eseteinkből az a tanulság vonható le, 
hogy a pheochrom ocytom a sokszínű  kórkép. D iagnosz 
tizálására és eredm ényes m ű téti therápiája csak akkor 
lehetséges, ha a különböző tü n etek  m egjelenésekor  
gondolnak horm onaktív m ellékvesetum orra és ennek  
tisztázására gyakrabban végeznek  vizsgálatokat.

K ö s z ö n e t te l  t a r t o z u n k  S z lá v y  L á s z ló  d r .- n a k  a z  a r te r io -  
g r a p h iá s  v iz s g á la t é r t ,  S z á m  I s t v á n  d r .- n a k  é s  J u h á s z  J ó 
z s e f  d r .- n a k  a  k ó r la p o k  re n d e lk e z é s ü n k re  b o c s á j tá s á é r t .
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k a t o n a  z o l t á n  dr . A n t i b a k t e r i á i i s  k e z e l é s  a  k ö r z e t o r v o s l á s b a n

V árosi  K órház,  K iskunfélegyháza 

C s e c s e m ő -  és G y e rm e k o sz tá ly  

(o sz tá ly v e z e tő  fő orv o s : K a to n a  Z o l t á n  d r . )

A z alapellátásban végzett vizsgálat alapján a szerző 
m egállapítja, hogy  a gyerm ekkori ak u t infekciós beteg 
ségek gyógyításában —  alapos, „oki szem lélet segítsé 
gével célzott” antibakteriális kezelések esetén  —  az e l 
végzett kezelések legalább fele m ellőzendő lett volna, 
a valóban kezelendő esetek  5/6-ában pedig penicillin 
készítm ényt k elle tt volna alkalm azni. Az egyéb, tú l 
nyom órészt szélesebb spektrum ú szerek 86% -ának adá 
sát el leh ete tt volna kerülni. A  polipragm ázia, adatai 
alapján, abból ered, hogy az antibakteriá lis szer „meg
vá lasztását” igen  sokszor az ad ott betegség valószínű  
etiológiájának szám bavétele nélkül végzik . B izonyítja, 
hogy a polipragm ázia az alapellátásban m egszüntet 
hető, ha a gyógyszerrendelés indokoltságát orvoson 
k ént ellenőrizve, a szem léletet egységesítve, a szaksze 
rűség em elését elérjük.

A ntibacterial therapy in  the panel doctor’s  practice. On 
th e basis o f  exam inations carried ou t in  the basic  
health service th e  author states th a t a t  least half o f  th e  
treatm ents o f  acute infections in  childhood— in case o f  
grounded antibacteria l therapy “a im ed  b y  th e help o f  
causal contem plation”— were unneeded  and penicillin  
preparation w ould have been the right m edicine in  five- 
six th s o f th e  cases which required really therapy. 
M edicines o f  predom inantly w ider spectrum  could have  
been dispensed  w ith  in 86% o f th e  cases. On the basis  
o f  th e  au th or’s data polypharm acy is due to  the fact 
th a t antibacteria l drug is often  chosen  w ithout tak ing  
in to  consideration th e possible e tio lo g y  o f th e disease. 
P olypharm acy in  the basic health  service can be 
stopped— as proved  b y  the author— b y  controlling  
th e w ell-foundedness o f drug prescription w ith each  
doctor, reaching th u s a higher com peten cy  level.

H azánkban jelenleg a reális antibiotikum -szükség 
letn ek  több m int a kétszerese fogy  (10). Az akut infek 
ciós betegségek m iatt a körzeti orvosnál jelentkezett 
betegek nagyobb része antibakteriális (AB) szer recept
jével ellátva távozik  a rendelőből. Indokoltnak  látszott 
ezért, hogy ezen a terü leten  a korszerű szakszerűségi 
igények  és a napi gyakorlat jelenlegi összhangját m eg 
ítéljük. A  vizsgálat elvégzését az is  indokolta, hogy  
az A B -palettánk alkalm azási szem pontjai mások a túlnyo 
mórészt egyszerű, kom plikációmentes körzetorvosi esetek
ben, és mások a  kórházi-klin ikai gyakorlat szövődményes 
eseteiben, ahol már a széles spektrum ú szerek kiterjedt 
alkalm azása is k ívánatos lehet. A  cél az alapellátásban  
alkalm azott A B -kezelések indokoltságának m egítélése 
vo lt, és azt vártuk , hogy a levonható következtetések  
a tovább i m unka jav ítását szolgáló szem pontokat fog 
nak nyújtani. * *

Kulcsszavak: a la p e l l á t á s  —  a n t i b a k t e r i á l i s  k e ze lé s  —  
a n t ib io t ik u m o k  —  p o l ip r a g m á z ia

Rövidítések: A B  —  a n t i b a k te r iá l i s ;  O S zC  —  o k i sz e m lé le t  
s e g íts é g é v e l c é lz o t t ;  p /e  —  „ e g y s z e rű ”  p e n ic i l l in e k /e g y é b  A B - 
s z e re k  h á n y a d o s ;  C M V  —  c y to m e g a lo v iru s ;  E B V  —  E p s te in —  
B a r r -v i r u s ;  R S - v í r u s  —  R e s p i r a t o r y  s y n c y t i a l  v í ru s

*Megjegyzés: A  M a g y a r  G y e rm e k o rv o s o k  T á r s a s á g a  D é l 
m a g y a ro rs z á g i  D e c e n t r u m á n a k  t u d o m á n y o s  ü lé s é n  (S z o ln o k , 
1986. m á ju s  9 — 10.) e lh a n g z o t t  e lő a d á s  a n y a g á n a k  fe lh a s z n á 
l á s á v a l  k é s z ü lt  m u n k a .

Orvosi Hetilap 1987. 128. évfolyam  27 . szám

Az alapellátásban a betegeket hátrányosan érintő, 
tékozló  A B-polipragm ázia fo lyik . H átterének  feltárá 
sából a szerző arra a m eggyőződésre ju to tt, hogy felszá 
m olására haték on y, az optim álist m egközelítő  m egol
dás csak a szakm ai színvonal körzetenként ellenőrzött 
em elésével, az A B -szerrendelés szem pontjainak és 
szem léletének egységesítésével vo lna  m egvalósítható. 
N em csak a jelenlegi helyzet regisztrálását, hanem  az  
eredm ények javu lását is biztosító m ódszer alkalm azá 
sára lenne szükség. A  továbbiakban ezirányú törekvé 
seiről és az elért eredm ényekről is beszám ol.

Beteganyag és módszer

A  sz e rz ő  k e z d e tb e n  e g y  tö b b  m i n t  35 0 0 0  la k o s ú  v á ro s  
g y e rm e k e in e k  A B -s z e re k k e l  t ö r té n ő  e l l á t á s á t  v iz s g á l ta .  A z  e lső  
fe lm é ré s  a  b e te g - k a r to n o k  a la p já n  é s  g y ó g y s z e r tá r i  v é n y e l le n 
ő rz é s  s e g íts é g é v e l,  1983 m á r c iu s á r a ,  l é g ú t i  h u r u to s  id ő s z a k ra  
v o n a tk o z ó a n  t ö r t é n t ,  r e t r o s p e k t ív  je lle g g e l. A z  e m l í te t t  g y ó g y 
s z e re k e t  a  v á r o s b a n  d o lg o zó  ö t  g y e rm e k g y ó g y á s z  sz a k o rv o s  
r e n d e l te .

V iz s g á l ta ,  h o g y  a  f e n t i  p e r ió d u s b a n  a z  e g y e s  in fe k c ió s  
b e te g s é g e k  m ily e n  g y a k o r is á g b a n  f o r d u l ta k  e lő , e z e k  k e z e lé sé 
b e n  m ily e n  s z e re k e t  a lk a lm a z ta k ,  m a jd  a z  e t io ló g ia  s z e m p o n t 
j a i  a la p já n  m e g b e c s ü lte ,  h o g y  v a ló já b a n  h á n y  b e te g  k e z e lé sé re  
l e t t  v o ln a  s z ü k s é g  a z  e g y e s  k ó rk é p e k b e n ,  i l l e tv e  a z  A B -s z e re k  
re n d e lé s i  s z e m p o n t ja i  m e g fe le lte k -e  a  k o r s z e r ű  e lv á r á s o k n a k .

A z  e lv á r á s o k a t  e g y s z e rű s í te t t ,  a  g y a k o r l a t i  s z e m p o n to k 
n a k  m e g fe le lő  f o r m á b a n  a z  1. t á b l á z a t  f o g la l ja  ö ssze . A  t á b l á z a t  
f e l t ü n t e t i  a  le g g y a k o r ib b  a k u t  in fe k c ió s  k ó r k é p e k  e t io ló g iá já t  
é s  a z t ,  h o g y  statisztikailag  a  b e te g e k  h á n y  % - á b a n  sz ü k sé g e s  
A B -k e z e lé s  a lk a lm a z á s a .  (A z  o k i s z e m p o n to k  a la p o s  s z á m b a 



v é te le  a  k e ze lé se k  k i je lö lé s é n e k  a la p fe l té te le .)  A  t á b l á z a t  a z  o k i 
s z e m p o n to k  é s  a  k ó ro k o z ó k  A B - s z e r  é rz é k e n y s é g é n e k  f ig y e lem - 
b e v é te lé v e l  k ó rk é p e n k é n t  a  k e z e lé s r e  ja v a s o lh a tó  le g fo n to s a b b  
A B -s z e re k e t  is  t a r t a lm a z z a ,  m e l y e t  t e r á p iá s  „ d ö n té s i  j a v a s l a 
t o k é k é n t  t ü n t e t  fel. A  k ó r k é p e k e t  az  o k i s z e m lé le tb ő l  k ö v e t 
k e z ő  t e r á p iá s  s z e m p o n to k  a l a p j á n ,  4  c s o p o r t r a  o s z to t t a :

„ A ” csoport: v íru s  e r e d e tű ,  A B -szerrd  nem  kezelendő,
„ B " csoport: t ú ln y o m ó r é s z t  v íru so s , A B-szerrel f a k u l t a 
t iv e ,  válogatotton kezelendő,
„C” csoport: b a k te r iá l i s  e r e d e tű ,  A B -szerrd  kezdendő,
„D” csoport: v e g y e s  e r e d e t ű ,  AB-szerrel általában nem  
kezdendő  k ó rk é p e k re .
A z  a la p e l lá tá s b a n  f o l y t a t o t t  k e z e lé se k  indokoltságának  

k ö r z e te n k é n t i  é r té k e lé s é t  j ó r é s z t  a z  1. ill. 2. táblázatban  ré sz le 
t e z e t t  s z e m p o n to k  a la p já n  v é g e z te  e l, k ü lö n ö s  t e k i n t e t t e l  a r r a ,  
h o g y  a  n a g y  sz á m ú , indokolatlan  k e z e lé se k  e lle n  a z  általában 
indokolható mérték jo b b  k ö r ü l h a t á r o l á s a  k ív á n a to s .

1. táb lá z a t .  A n t i b a k t e r i á l i s  ( A B )  g y ó g y s z e r e k  r e n d e l é s e  
1983 m á r c i u s á b a n

G y e rm e k o r v o s i  k ö r z e te k Ü gyele t Magán 
o rvosi 
re n d e l ő k

Összes

B etegv izsg álat : 4836
B e te g l é ts z á m : 3079

T á p p é n z e s  b e teg : 602 (1 9 ,5 5 % )
A B - sz e r t  k a p o t t : 509 (8 4 ,5 5 % )

N e m  t á p p é n z e s : 2477 (8 0 ,4 5 % )
A B - sz e r t  k a p o t t : 1057 (4 2 ,7 % )

AB- s z e r t  k a po t t
b e t e g e k  összesen: 1566 ( 5 0 ,9 % )  183 747 2496

A r e n d e l t  AB-szerek
szá m a  összesen: 1671 192 945 2808

(11 2.5% )

A z  e lő z ő  fe lm éré s  t a p a s z t a l a t a i n a k  f e lh a s z n á lá s á v a l  1985 
d e c e m b e r é tő l  h é t  h ó n a p o n  á t  t a r t ó ,  újabb vizsgálatot f o l y ta t o t t .  
E  v iz s g á la tb a n  a  v á ro s i  a l a p e l l á t á s b a n  d o lg o zó  h a t  g y e rm e k -  
o rv o s  ö n k é n te s  e g y ü t tm ű k ö d é s é r e  s z á m í th a to t t .  S z e m lé le tü k e t  
a z  1. t á b l á z a t  k é z b e a d á s á v a l  é s  a z  1983-as f e lm é ré s  t a n u l s á g a i 
n a k  is m e r te té s é v e l  p r ó b á l t a  e g y s é g e s í te n i .  V á l la l t á k ,  h o g y  a z  
e t io ló g ia  fo k o z o tt  f ig y e le m b e v é te lé v e l ,  „ o k i s z e m lé le t  s e g í ts é 
g é v e l  c é lz o t t”  k e ze lé se k re  f o g n a k  tö r e k e d n i .

A  fe lm é ré s  k ö r z e te n k é n t  é s  h a v o n ta  a z  A B -s z e re k  re n d e lé 
s é n e k  sz á m s z e rű  a la k u lá s á t  k ö v e t t e ,  m é g p e d ig  a z  „A ” terápiás 
csoportban  a  a)  g r ip p e , i n f lu e n z a ,  r h in i t i s ,  „ v í r u s  in f e k c ió ” , 
b) h e r p a n g in a ,  c) l a r y n g i t i s  é s  t r a c h e i t i s  а с . ,  v a la m in t  a  „B ” 
terápiás csoportban a  a)  p h a r y n g i t i s  ас . ( a n g in a ) ,  b) t o n s i l l i t i s
a c . ,c ) b r o n c h i t i s o b s t r u c t i v a  é s  a  d )  b ro n c h it i s  a e .  k ó rk é p e k b e n .  
B á r  e  d ia g n ó z iso k  k ö z ö tt  —  g o n d o s  v iz s g á la t ta l  u g y a n  c s ö k k e n t 
h e tő  —  á tf e d é s  e lő f o r d u lh a t ,  a z  e b b ő l  a d ó d ó  h ib á k  v á l la lá s a  
n é lk ü l  e  m u n k á t  e lv é g e z n i n e m  le h e te t t .  A  f e n t i  k ó rk é p e k b e n  
a z  e r e d m é n y e k  fo ly a m a to s  f ig y e le m m e l k ísé ré s e  é s  a  k o lle g á k  
O S zC  sz e lle m ű  te r á p iá s  m u n k á j á n a k  sz e rv e z ése  e g y  —  a  sz e rz ő  
á l t a l  k i a l a k í t o t t  — , a  g y ó g y s z e r r e n d e lé s  s z a k s z e rű s é g é t  i r á n y í 
t ó ,  adm inisztratív rendszer s e g í ts é g é v e l  t ö r t é n t .  A lk a lm a z á s a  a z  
o r v o s t  k ü lö n  n e m  te rh e li  ( a  f ü z e t e t  a z  a s sz isz te n s  v e z e ti) ,  é s  cél- 
z a to s  k ia la k í tá s á v a l  a  g y ó g y s z e r r e n d e lé s  s z a k s z e rű s é g é n e k  
e m e lé s é t  é s  a  k ö rz e to rv o s  ö n k o n t r o l l j á n a k  fo k o z á s á t  s e rk e n t i  
a n é lk ü l ,  h o g y  d ö n té s i  s z a b a d s á g á t  s é r te n é . (T e rm é s z e te s e n  
a  b e te g é r t  v is e lt  fe le lő ssé g  v á l t o z a t l a n u l  a  k e z e lő o rv o s  k ö te le 
z e t t s é g e  m a ra d t . )

A  f e n t i  te rá p iá s  c s o p o r t o k b a n  és ö ssz e s s é g ü k b e n  a z  e 
r e n d s z e r  se g ítség é v e l n y e r t  a d a t o k  a la p já n  m e g h a tá r o z ta  a z  
A B -s z e r re l  k e z e lt  b e te g e k  % - a r á n y á t  é s a z  a lk a l m a z o t t  „egy
szerű” penicillinek* /e g y é b  A B -s z e r e k  (p /e) a r á n y á t .  A z  e r e d 
m é n y e k r ő l  a z  a la p e l lá tá s  i s m é t e l t e n  v is sz a je lz é s t  k a p o t t .

T e k in te t te l  a r r a ,  h o g y  a  f e n t i  e lv e k  k ö v e tk e z e te s  a lk a l 
m a z á s a  a  p o l ip ra g m á z iá t  v á r h a t ó a n  c s ö k k e n ti ,  é s  e s e tle g  
e m i a t t  —  p a ra d o x  m ó d o n  —  a z  o r v o s n a k  a  t e r á p ia  e re d m é n y e s -  *

* „egyszerű” penicillinek  a l a t t  M a rip e n , V e g a c ill in ,  O x y b io n ,
P e n ic i l l in ,  P ro m p tc i l l in ,  R e t a r d i l l i n  é r te n d ő

sé g é b e  v e te t t  h i t é t  m e g in g a tn á ,  a z t  is  v iz s g á l ta ,  h o g y  h a tá s á r a  
m e g n ö v e k e d ik -e  a  b e te g v is s z a r e n d e lé s e k  s z á m a  (a  r e n d e lő k  fo r 
g a lm a ) ,  v a la m in t  a z t ,  h o g y  a  k o llé g á k  v é le m é n y e  a la p já n  
je le n tk e z te k - e  o ly a n  s z ö v ő d m é n y e k ,  m e ly e k  a  f e n t ie k  s z á m lá 
j á r a  v o ln á n a k  í r h a tó k .

A  fe lm é ré s  b e in d í t á s a  e lő t t i  h ó n a p b a n  g y ó g y s z e r tá r i  
v é n y e lle n ő rz é s  s e g í ts é g é v e l  a z  e g y  h ó n a p  a l a t t  r e n d e l t  A B -sz e 
r e k  m e n n y is é g é t  é s  e g y m á s h o z  v i s z o n y í to t t  a r á n y á t  ú j r a  m e g 
h a t á r o z t a ,  h o g y  m e g á l la p í t s a ,  t ö r t é n t - e  a  f e lh a s z n á lá s  a r á n y a i 
b a n  lé n y e g e s  v á l to z á s  a  2 0  h ó n a p p a l  k o rá b b i  fe lm é ré s  ó ta .

Eredmények és megbeszélésük 

A z  első felm érés
A z  1983-ban vizsgált légúti hurutos időszakban  egy  

hónap a latt a körzetekben  4836 betegvizsgálat történt 
3079 beteg esetében . A  táppénzesek  —  a betegek  
19,6% -át adták —  84,6% -ban, a  nem  táppénzesek  
42,7% -ban kaptak A B -szert.

2. táb láza t .  A n t i b a k t e r i á l i s  t e r á p i a  ( A B T )  
i n d o k o l t s á g á n a k  v i z s g á l a t a  
g y e r m e k k ö r z e t b e n

Infekciós k ó rk é p  T é r .  Be- S za ksze rűbb
csop . te g  ABT-s AB- 

javasla t  kezelés 
alapján e se tén  

(beteg-  
szám)

*FLI G r ip p e ,  influenza, A 
rhinit is ,  „v í rus -  *»• 
infekció” 726
H e rpang ina 29
S tom at i ti s  a p h to s a 16 — —
Laryngitis , „viral
c r o u p ” 5
tra c h e i t i s 87

Pharyngi ti s  (angina)  T> 1157 зо% 347
Tonsilli tis  ac. * * 461 3 0 % 138

ALI Bronchiol it is —

B ronchit is
o b s t ru c t iv a 78 2 0 % 16
B ronchit is 209 3 0 % 63
P ne um o nia 14 1 00% (? ) 14

O ti t i s  media 28 V
* Epiglottitis I

C on junc t iv i t is 57 (f
* Tonsilli tis  foil. > 100 % (?)

Scarlatina 10 \
Im petigo 1 I
Húgyúti fe r tő z é s 2 össze-

s e n : 152

E nteroc o l it i s  т ч 108
G a s tr o e n te r i t i s  ” 2 — —
Varicella 13
P arot i t i s 1
Rubeola 1

Egyéb:
m ű t é t ,  f rac t . ,
anaem ia  s tb . 20

Ö ssz esen : 3079

ABT-t k a p o t t  b e t e g : 1566 k a p h a tn a : 730

% ■ 50,9 23,7



A 2. táblázat feltün teti, hogy a körzetekben a fenti 
terápiás csoportoknak m egfelelően, kórképenként hány  
b eteget észleltek:

Az „ A ” csoportba tartozott a b etegek  28,0% -a,
a „ B ” csoportba 62,3 %-a,
a „C” csoportba 5,0% -a,
a „D ” csoportba 4,7% -a.

L átható , hogy a vírusos betegség lehetősége a betegek  
töb b  m in t 90% -ában m erülhetett fel. A z esetek  egy- 
harm adában —  az ,,A ” csoportban —  általában keze 
lésre nem  k ellett volna gondolni. Csak az esetek  5%- 
ában k ellett elsődlegesen bakteriális fertőzésre számí
ta n i („C” csoport). Valószínűleg a „ B ” csoportban  
(62%) csak m inden 3-4. beteg igén yel vo lna  elvárható  
A B -kezelést. E zzel szem ben 3079-ből 1566 beteget 
(50,9% ) részesítettek  kezelésben. K om b iná lt kezelések  
alkalm azása m ia tt 100 receptre átlagban  106,7 A B - 
szert írtak fel. —  Célszerű kórokozók szerint és beteg 
ségokozó gyakoriságuk alapján ad ata in k at tovább ele 
m ezni. N em  tú l szigorú, a gyakorlatban is  elfogadható  
fe ltéte lek et szabva m egbecsülhető, hogy  valójában hány 
beteg kezelése lett volna elfogadható. H a a betegeket az 

„A ” csoportban csak szövődm ények esetén  kezel
n énk , a
„ B ” csoportban a pharyngitises, a  tonsillitis ara 

tá s  és bronchitises betegek 30% -a, az obstruc
t iv  bronchitisesek 20% -a, a 

pneum oniások és a „C” terápiás csoportba tarto 
zók 100%-a kapna A B -szert, és  a 

„D ” csoport —  többségében en yh e —  eseteiben  
általában nem  történne A B -kezelés, 

AB-kezelésre a  betegek 50,9°/o-a helyett csak az esetek 
kb. egynegyedében (23,7  % -ában, azaz 730 betegben) kerül
hetett volna sor (2. táblázat). A  fen tiek  szerinti, szaksze
rűbb A  В -terápiás ja vasla t (ABT, 1. a 2. táblázaton) alap 
já n  az alkalm azott A  В -szerek felének a rendelése elkerül
hető lett volna. (A ritkább, súlyos ese tek  m indenütt más 
elbírálást igényelnek, ezért az értékelésből a kórházban  
k ezeitek et kihagytuk.)

B á r  a z  e lső  fe lm é ré s  r e t r o s p e k t ív  je l le g ű  v o l t ,  e lő n y e , h o g y  
a  t e r á p iá s  m u n k a  a k k o r i  s z ín v o n a lá t  —  e lő z e te s  b e a v a tk o z á s 
m e n te s s é g e  m i a t t  —  jó l  tü k rö z i .  A  g y a k o r la t  je l le g é b ő l  a d ó d ik , 
h o g y  a z  „ A ”  é s  „ B ”  t e r á p iá s  c s o p o r tú  d ia g n ó z is o k  k ö z ö tt  
(p l. t r a c h e i t i s  i ll .  b r o n c h it i s )  á tf e d é s e k  le h e ts é g e s e k ,  b á r  a zo k  
g o n d o s  f iz ik á lis  v iz s g á la t t a l  je le n tő s e n  c s ö k k e n th e tő k .  A  fe n 
t ie k b ő l  a d ó d ó  h i b á k a t  sz ü k sé g sz e rű e n  —  m in d e n  h a s o n ló  fe l 
m é ré s n e k  —  v á l l a ln i a  k e ll . E n n e k  e lle n é re  a  k ó r k é p e k  a z  „ A ” 
é s  „ B ”  t e r á p iá s  c s o p o r tb a  s o ro lá s a  a  k ö r z e t i  t e r á p iá s  m u n k a  
v e z é r f o n a la k é n t  jó l  a lk a lm a z h a tó n a k  l á t s z ik .

A  fen ti feltéte lek  jogosságát a z  irodalom  alábbi 
ad ata i is alátám asztják, az etio lógiai táb lázato t ezek 
alapján á llíto ttuk  össze. A  felső légúti infekciók több  
m in t 90% -át vírusok okozzák, m elyekre az AB-szerek  
hatástalanok (2, 3, 4, 6, 11, 14, 17, 19, 22). Ilyenkor a 
profilak tikus A B -szer rendelés „h iáb avaló , fe lesleges  
és b iz to san  nem  árta lm atlan ” (16).

A  „ m e g e lő z ő ”  A B -k e z e lé s  é r té k e  r e n d k ív ü l  v i t a t o t t ,  é s 
c s a k  jó l  k ö r ü l h a t á r o l t  t e r ü le t e k e n  é r v é n y e s í th e tő  ( rh e u m á s  
lá z ,  Meningococcus-j á r v á n y ,  s z ív b i l l e n ty ű  b e te g s é g b e n  fen y e- 
g e d ő  e n d o c a r d i t i s ,  ú j s z ü lö t tk o r i  o p h th a lm ia ,  k o le r a - já rv á n y ,  
l e u k é m iá s o k  P n e u m o c y s í i s c a m m  in f e k c ió já n a k  v e sz é ly e , is m é t 
lő d ő  k ö z é p fü lg y u lla d á s ,  tu b e rk u ló z is ,  m a l á r i a  v e sz é ly e  e s e té n , 
e s e t le g  é g é s b e n , e g y e s  p o s to p e r a t iv  in f e k c ió k  m eg e lő zé sé re , 
h ú g y ú t i  k a t é t e r  t a r t ó s  a lk a lm a z á s a k o r ,  d i f té r i a -  é s  s z a m á rk ö -  
h ö g é s - j á r v á n y  id e jé n ,  i ll .  n é h á n y ,  m é g  r i t k á b b  e s e tb e n  (6).

B ronchitisben az A B -kezelés értékét m a m ár —  a 
tú lnyom órészt primaer vírusetiológia m ia tt —  határo 
zottan tagadják  (11, 17), ugyanis nem  rövid íti m eg a 
gyógytartam ot, és „nem csökkenti a bakteriá lis szö 
vődm ények előfordulását sem ” (17, 22). E g y  dán  fel 
mérés (7) ad ata i szerint —  a sú lyos tü n etek  nélkü li —  
alsó légúti infekciókban (bronchiolitis, pneum onia) 
szenvedő, h atéves kor a la tti gyerm ekek an tib io tik u 
mokkal k ezelve nyilvánvalóan  ugyanolyan  gyorsan  
gyógyu ltak, m in t anélkül! A  136 gyerm ekben 53% - 
ban, korszerű m ódszerekkel v írusinfekciót igazoltak , 
és az utóbbiak 84 %-ában R espiratory syn cy tia l (RS) 
vírus v o lt a  kórokozó.

A 2. táb lázatb ól a Streptococcus okozta  infekciók  
és a bronchitisek adatait k iem elve kiderül, hogy  a  fen t 
szabott fe ltéte lek  m ellett valóban kezelendők 84°/0-át 
elvárhatóan pen icillinnel kellett volna kezelni, azaz m in 
den hat betegből ötben  penicillinkezelést k e lle tt volna  
folytatni.

A  fen tiekb ől n yilvánvaló , hogy  a kezelések beindí 
tása jórészt a  betegségek etiológiájának pontos szám bavé 
tele nélkül történt meg, az alapellátásban k iterjed ten  oki 
szem lélet alkalm azása nélküli A B -kezelések  történnek . 
(Újabb adata ink  alapján a gyerm ek szakellátásban  
jobb leh et a helyzet, m int a fe ln őttek et ellá tó  körze 
tekben.)

H asonló k övetk eztetések  vonhatók  le a különböző  
AB-szerek alkalm azási gyakoriságát m u tató  ad atok 
ból. P enicillinkészítm ényt csak az esetek  felében  ren 
deltek , m inden m ásodik beteg pedig  egyéb , töb b ségé 
ben szélesebb spektrum ú szert kapott (1. 3. táblázat). 
A  p /e arány m indössze 0 ,96-nak b izonyult. E  h án ya 
dos term észetesen  a gyógyszerkom binációkat a lkalm a 
zóknál a legalacsonyabb. A z alapellátásban kívánatos  
A B  m onoterápia  h elyett a kezeltek  6 ,7 %-a A B  g y ó g y 
szerkom binációt szedett. B ecslésünk alapján a p en i 
cillinkészítm ényeken  kívül az egyéb, tú lnyom órészt 
szélesebb spektrum ú szerek 86% -ának adását el kellett 
volna kerülni.

3. táb láza t .  A n t i b a k t e r i á l i s  s z e r e k  a l k a l m a z á s i  
g y a k o r i s á g a  é s  a r á n y a  a  k e z e l é s b e n  
r é s z e s í t e t t  g y e r m e k e k b e n

A n tib a k te r iá l i s
(AB)

g y ó g y sz e re k

A B -szerek  alkalmazási g y a k o r i sá g a  (% )  
G y e rm e k o r v o s i  k ö r z e t e k  Ö sz-  

A В C D E szes

Penicill in 
k é sz í tm é ny 65 56 42 47 52 52,6

E ry th ro m y c in 8 5 17 21 8 12,1
Pyassan — — < 1 — 2 < 1
T e tra o le a n ,

O le t e t r i n 5 30 31 21 16 22
Semicillin 17 5 4 4 19 9,2
S u m e tr o l im — < 1 < 1 9 4 3,2
T etra cyc l in 5 3 2 2 3 2,9
S u p erse p ty l — — — 18 — 4,3
P ro m ptc i l l in  inj.* 8 5 5 16 2 7,7
A B -szer  k o m b in á c ió  

(a b e t e g e k  
% -á b a n ) 0 1 0 22 5 6,7

Penic i ll inek
(a rán y) 1,86 1,27 0,72 0,62 1,0 0,96

e gy éb  AB- 
sz e r e k

* Az A B-sz e r t  k a p o t t a k  % -á b a n  kifejezve



A  gyógyítási szabadság a z t  j e l e n t i ,  h o g y  a  s z a k m a  s z a b á ly a i  
s z e r in t  e lf o g a d o tt ,  a  b e te g s é g n e k  m e g fe le lő , sz ü k sé g e s , h a t á s á 
b a n  e le g e n d ő  é s  le g k e v é s b é  á r t ó ,  h a s o n ló  é r té k ű  s z e re k  (g y ó g y -  
e l já r á s o k )  k ö z ü l  a z  o rv o s  s z a b a d o n  v á la s z th a t ja  k i  a betegnek 
legmegfelelőbbet. A  polipragm ázia  a  g y ó g y í tá s i  s z a b a d s á g  ro s s z u l  
é r te lm e z é s é t ,  s z a k s z e rű t le n s é g e t ,  a terápiás bizonytalanságot 
je len ti, s ő t  a k i  a  k e lle té n é l  t ö b b  A B -s z e r t  i l le tv e  k o m b in á c ió t  
h a s z n á l ,  a z  n e m c s a k  a  t e r á p iá b a n ,  d e  a  diagnosztikában is b i 
zonytalan. E l  k e ll  fo g a d n i ,  h o g y  a z  a  k e z e lé s , a m e ly  a la p o s a n  
n e m  in d o k o lh a tó  m e g , e l l e n ja v a l l t !  R á a d á s u l  a z  a la p e l l á t á s 
b a n  e lő fo rd u ló  —  tú ln y o m ó r é s z b e n  s z ö v ő d m é n y m e n te s  —  in -  
f e k c ió s  b e te g s é g e k  k e z e lé sé re  a  v a ló b a n  s z a k s z e rű  ig é n y e k n e k  
mindössze három A B -szer  a lk a lm a z á s a  fe le ln e  m e g  (Id . 1. t á b l á 
z a t ) .  A  tö b b i  g y a k o r i  a lk a lm a z á s a  n e h e z e n  in d o k o lh a tó ,  é s  c s a k  
r i t k a ,  e g y e d i e s e te k b e n  l á t s z ik  m e g a la p o z o t tn a k  (8). E z e k e t  
m á r  n e m c s a k  o k i s z e m lé le tte l ,  h a n e m  in k á b b  laboratóriumi v izs 
gálatokkal célzott e s e te k  k e z e lé s é re  k e ll  f e n n ta r ta n i .

A  polipragm ázia, m elyre a széles spektrum ú szerek  
kiterjed t használata jellem ző, adataink szerint abból 
ered, hogy igen sokszor az ad o tt betegség valószínű  
etiológiájának szám bavétele nélkül „választanak” A B -  
szert, m ely  az etio logikus bizonytalanság m ia tt vag y  
eleve  tú lbiztosító jellegű, v a g y  a vírusos kórok ese tén  
eleve  felesleges. (A polipragm áziát az etio logikus b i 
zonytalanság talaján a betegekért érzett, fokozott 
felelősségérzet is táp lálja , de a m egszokásnak is n agy  
ereje van.)

A polipragm ázia ellen  teh á t csak az OSzC-kezelé- 
sek  elterjesztésével leh et küzdeni. Az elterjed t „ex 
ju van tibu s” h elyett célzatosabb kezeléseket kell elér 
jü nk. Jó  lenne, ha a jövőb en  az AB-szerek m érsékelt 
alkalm azása szám ítana a körzeti orvos „szakm ai s tá 
tusszim bólum ának”.

A  hatékonyság és gazdaságosság helyzete

N yilvánvaló  teh á t, h ogy  az AB-szerek rendelése  
terü letén  a szakszerűség a terápiás hatékonyságot és a  
gazdaságosságot eg y ü tt je lenti. Ezzel szem ben, egyes  
k iem elt szerek országos és m egyei gyógyszerforgalm i 
adataiból arra követk ezteth etün k , hogy a h ibás g y ó g y 
szerrendelési tendenciák  országosan jellem zők, ugyanis  
az 1000 főre jutó  B ács-K iskun  m egyei A B -gyógyszer- 
fogyasztás nem  tér el lényegesen  az országostól (15). 
A z általánosan elism ert lén y ek  előtt, m elyet a saját 
adatok  is tükröznek, az egészségügyi vezetés szinte  
teh etetlen ü l áll. N em  vigasztaló  számunkra, hogy az  
indokolatlan A B-szer felhasználás világszerte problém a.

Városunkban 1984-ben a gyógyszertárak A B -szer  
forgalm a (humán célú felhasználás) a gyógyszertári 
összforgalom  9,23 % -át adta . Ez az országos adatokra  
átszám ítva 294 m illió forintnak felelne meg. T ek in te t 
te l arra, hogy ma m ég a gyógyszerek értékének globá 
lisan  85 % -át —  az állam polgároknak n y ú jto tt állam i 
hozzájárulásként —  az ország költségvetése fedezi, 
a reális k ihatások értéke jóval nagyobb. H a a fen ti, 
nem  tú l szigorú szem pontjaink érvényesítésével a je 
len leg  fogyó A B-szer m ennyiség  indokolatlan  részének  
felhasználását a szakm ai színvonal javításával el tu d 
nánk kerülni, akár év i 600— 800 millió forint m egtak a 
rítása sem  lenne elképzelhetetlen . A m egtakarított 
összegek az egészségügy fejlesztési gondjainak m egol
d ását is szolgálhatnák.

Az elm últ évek törek vései ellenére a helyes gyó g y 
szerrendelési szem pontok h elyett változatlanul a po li 
pragmázia érvényesül. A „sikertelen” törekvések  közé

sorolhatjuk a G yógyszereink c. lap cikkeit, a „Kor
szerű antib iotikum kezelés”-ről szóló k ön yv  újabb k i 
adását, a Magyar G yerm ekorvosok Társasága 1984-es 
M ódszertani levelét a gyakorlatban kötelezően köve 
tendő irányelvek összefoglalásával, és —  hely i v iszony 
latban —  korábbi felm érésünk tanulságainak ism erte 
té sé t is (10, 11, 13, 16, 17, 19, 22). E nnek megfelelően, 
m íg városunk gyerm ekellátásában 1983 márciusában  
1566 A B -receptet írtak  fel 4836 betegvizsgálat kap 
csán, 1985. novem beri adataink  szerint 1929-et, 2997 
betegvizsgálat a lkalm ával (a gyakoriság 1 : 3,09-ről 
1 : 1,55-re em elkedett). A  felhasznált A B -szerek aránya  
sem változott. U gyanakkor a p /e arány 0,96, illetve  
1,08-nak bizonyult. (A h elyes arány ennek  négy-ötszö 
röse lehet.)

N yilvánvaló , h ogy  a m eggyőző szakm ai érvek  
hangoztatása az indokolatlan  A B -szer felhasználás 
csökkenését, a szakm ai önkritika országos javulását 
nem  hozta m agával. Javu lást fekvőbeteg gyógyintéze 
tekb en  is csak szervezési próbálkozásokkal lehet e l 
érni (12). Az alapellátásban a h elyzet m ég kevésbé á t 
tek in th ető , az orvosok felkészültsége az antibiotiku 
mok helyes felhasználásában gyakorta nem  elegendő  
(20, 21), a gyógyszerfelhasználás —  m ás gyógyszerek  
vonatkozásában is —  alig  kontrollálható (1, 24), és bár 
a gyógyszerek 4/5-e az alapellátásban kerül felhaszná
lásra (23), a m egoldás lehetősége sem  látszik. Szúró
próbaszerű ellenőrzések ugyan m érsékelhetik  a poli 
pragm áziát (9, 18), azonban a helyzet általános, prog 
resszív m egoldását célzó m odell kialakítására és k i 
próbálására lenne szükség.

A z  oki szemlélettel célzott kezelések hasznossága

A z A B  gyógyszerrendelést nem  leh et általánosság
ban  m egjavítani, csak az egyedi orvos szintjén, az 
OSzC elv  talaján. A z A B -szer rendelés szükségessége  
vag y  szükségtelenségének döntési folyam atában orvo 
sonként kell a lapvető  szem léleti változásokat elérni. 
A  célzottabb A B -kezelésekre törekvés elősegíti a he 
lyes orvosi döntést, m e ly  szerint az „A ” terápiás cso 
portban általában a kezelés mellőzésére, „B ” terápiás 
csoportban pedig az AB-szerrel helyesen  kezelendők  
kiválogatására  van  szükség.

A  k ö rz e to rv o s i  A B - te r á p ia  in d o k o lh a tó  a r á n y á n a k  m e g 
á l l a p í t á s á b a n  o b je k t ív  m é rc e  n e m  á l l  re n d e lk e z é s ü n k re .  T e rm é 
s z e te s e n  a z  e lső  t á b l á z a t  s t a t i s z t ik a i  a d a t a i  c s a k  t á m p o n t n a k  
v e h e tő k ,  a  m indenképpen szükséges kezelési arányt á l t a lá b a n  
tü k r ö z ik .  N y i lv á n v a ló a n  a  m á s ik  v é g le t  —  „ а  В  te r á p iá s  
c s o p o r tb a n  m in d e n k i t  k e z e ln i”  —  is e lf o g a d h a ta t l a n .  A z  e 
m u n k á b a n  —  k e z d e tb e n  fe l té te le s e n ,  b e c s lé s  a la p já n  —  f e lv e t t  
k e z e lé s i  a r á n y r a  v a ló  t ö r e k v é s  jo g o s , m e ly  az általában indokol
ható aránynak  v e h e tő .  V a ló d i  é r té k é t  a z o n b a n  ú ja b b  v iz s g á la 
t o k  a d h a t j á k  m e g . V a ló já b a n  a  r e n d e lő b e n  m in d e n  o rv o s  
„ e g y e d i  b e c s lé s t”  v é g e z , a lá b b i  e r e d m é n y e in k  e n n e k  g y a k o r la t i  
a l á t á m a s z t á s á t  a d h a t j á k .

1985— 86-os eredményeinket h ét hónap, 21 973 fős  
betegforgalm ában e llá to tt 10 617, „A ” és „B ” terápiás 
csoportba tartozó b eteg  esetében  foglaljuk össze. E n 
nek  során a gyógyszerfelhasználás —  kezdetben irreá 
lisnak m ondható —  arányai m egváltoztak . K ezdem é 
nyezésünk orvosi tu d a to t form áló jelentősége korán 
m egm utatkozott: városunkban az „egyszerű” pen icilli 
nek felhasználása, m elyet indokolt volna kiterjeszteni,



gyors javu lá st m utatott, és valam ennyi kolléga p /e  ará 
n ya  előnyösen a laku lt (1 . ábra). A széles spektrum ú sze 
rek használata ennek  következtében  háttérbe szorult. 
A szövődm ények  m egítélésünk szerint nem szaporodtak. 
M egszűnt az A B  gyógyszerkom binációk alkalm azása, 
a m onoterápia egyeduralkodóvá vált. Ü g y  tű n ik , a poli- 
pragm ázia álta lában m egszűnt. A  p /e  hányados —  a 
körzeti gyógyszerrendelés szakszerűségének egyszerű 
s íte tt jellem zője —  jól használhatónak b izonyu lt.

V alam ivel később, a harm adik hónapban az AB- 
szer összfelhasználás lényeges javulása is  bek övetk e 
zett. A z  utolsó négy hónapban, szakm ailag magasabb 
színvonalú gyógyszerrendelés mellett —  a z első havi 
64 ,4% -kal szemben —  a betegeknek m ár csak 31,5°/0- 
ában látták szükségesnek A B -szer rendelését (2 . ábra). 
A  felhasználási arány a  felére csökkent. A z eredm ények  
alapján, az első  felm érés elem zése kapcsán fe lv e te tt  e l 
várások jogosnak, elérhetőknek b izonyultak. A z ábrák  
feltün tetik  az egyes körzetek értékeit is  (egy  betűjel 
m indig azonos körzetet jelent). N yilvánvalóan , először 
a szakm ailag legtudatosabbak eredm ényei javu ltak , az 
„óvatoskodó” kollégák kezdetben  m ég „k ivártak”.

1. á b r a .  Az „ e g y s z e r ű ” p e n ic i l l in e k /„ e g y é b a n t i b a k te r lá l i s sz e -  
r e k ” h á n ya do sa  a „B” te rá p iá s  c s o p o r tb a n  ( b e tű je l :  
egy k ö r z e t  é r t é k e i ; o sz l o p d ia g ra m : a k ö r z e t e k  é r t é 
k e in e k  átlaga)

2. á b r a .  A n tib a k t e r i á l i s  s z er re l  k e z e l te k  % -o s  a rá n y a  az 
„A  +  B” te r á p i á s  c so p o r tb a n  (b e tű je l :  egy k ö r z e t  é r 
t é k e i ;  o sz lo pd iag ra m :  a b e te g e k  ö ss z e ssé g é n e k  há 
nyada)

3. á b r a .  A n tib a k t e r i á l i s  s z e r re l  k ez e l te k  % -o s  a rá n y a  az „ A ” 
te rá p iá s  c s o p o r tb a n ,  k ö r z e t e n k é n t

4. á b r a .  A n tib a k te r i á l i s  s z e r re l  k ez e l te k  % - o s  a rá n y a  a „B” 
te r á p i á s  c s o p o r tb a n  (az egyes k ö r z e t e k  é r t é k e i ;  
o sz lo p d ia g ra m :  a „ B ” c s o p o r tb a  t a r t o z ó  b e te g e k  ösz- 
sz e g é n e k  hányada)

A  3. és 4. ábra  az AB-szerrel k ezelt betegek  % -os 
arányának havonkénti alakulását terápiás csoporton 
k én t ábrázolja. Az ábrák egyszerű m egtekintése a lap 
ján is látszik, h ogy az összességében jó eredm ények  
egyedi jav ítása  m ég lehetséges lenne. A szükséges k o l 
legiális korrekciókat a felü lvizsgáló főorvosi funkciók  
ellátása  során el leh etn e végezni.

M egállapíthatjuk a zt is, hogy a körzetorvos —  
A B -szerek felhasználásában végzett —  terápiás m un 
kájának m inősége mérhetővé és minősühetővé teh ető  
m ódszerünk segítségével.

A z t  a z  e s e tle g e s  a g g o d a lm a t ,  h o g y  a z  O S zC -e lv  fo k o z o t t  
a lk a lm a z á s a  a  b e te g r e n d e lő k  fo r g a lm á t  m e g e m e li, n e m  l e h e t e t t  
ig a z o ln i.  E z  n e m  is  v o ln a  v á r h a t ó ,  h isz  a  s z a k s z e rű b b e n  v é g z e t t  
k e z e lé s  a z  o rv o s n a k  é s  a  b e te g n e k  is  n a g y o b b  b iz to n s á g o t  j e l e n t .

K érdés, hogy az ellenőrzés (és a visszajelzés) m eg 
szüntetése után az önkontroll csökken-e, a poliprag- 
mázia újra előtérbe kerül, vagy  az orvosi tu d at form á 
lása tartós eredm ényt hoz. Periodikus ellenőrzésekre  
később is szükség lenne, a szubjektív tényezők  hatását 
egyelőre nem  lehet m ásként, tartósan ellensú lyozni. 
Az egészségügyi fe lv ilágosítás eszközeivel form álni kell 
m ajd a közvéleményt is, sőt, e kérdésekről az orvostan 
hallgatók  oktatásában is beszélni kell. N em  engedhető  
meg, h ogy a beteg sorsáért érzett aggódást a beteggel 
szedetett, pszichoterápiás jelentőségű A B  „nagyágyúk-



k ai” próbálják feloldani. A  szülő pszichoterápiáját sem  
a gyerm ekének adott gyógyszerrel, hanem a b izalm at 
erősítő felvilágosítással kell fo ly ta tn i. R áadásul, az or
vosba v e te tt  —  sokszor h itele  vesztett —  bizalom  m eg 
szilárdulása volna várható a ttó l, ha egységesü lt szem 
lé lette l, az azonos betegségben  szenvedőknek k é t  kü 
lönböző orvos ugyanazt a gyógyszert írná fe l (vagy  
egyön tetű en  tartózkodna A B -gyógyszer felírásától), 
hisz a polipragm ázia m ár ed d ig  is sokat á rto tt az or
vosba v e te tt  bizalom nak. A z ellenőrzést a m agánren 
delőkben is  m eg kellene va lósítan i (13). N em  v itá s  az 
sem , hogy  nem csak a szakszerűséget ellenőrző fe le tte 
sek, hanem  az ország gazdasága és a betegek is  joggal 
kérhetik  szám on, hogy a kezelésre k ö ltö tt forin tokat 
indokoltan  adják-e ki, v a g y  pedig  azokat csak egysze 
rűen a betegele „belső környezetszennyezésére” fordítjuk.

A z A B -szerek alkalm azását az alapellátásban or
szágos ellenőrzés alá kellene vonni.
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1975, 293, 1291 . —  21 . Schaefer, K . ,  Sichel, A . von Herrath, D .: 
A n a ly s e  d e r  A n t i b io t ik a th e r a p ie  in  e in e m  5 0 0 - B e tte n -K ra n -  
k e n h a u s :  I n d i k a t i o n ,  D u r c h f ü h r u n g  u n d  M ö g lic h k e ite n  z u r  
K o s te n r e d u k t io n .  S c h w e iz , m e d .  W s c h r . ,  1983, 113, 1714 . —  
22 . Sim on, C., S tille , W ., M ü n ich  D .: K o rs z e rű  a n t i b i o t i k u m 
k e z e lé s . M e d ic in a ,  B p . 1985 . —  23 . S im o n  K is  0 .: A  g y ó g y s z e r-  
e l l á tá s  p ro b lé m á i  a  fo g y a s z tó  n é z ő p o n t já b ó l .  O rv . H e t i l . ,  1977 , 
118, 1017. —  24 . S im o n  K is  O.: G y ó g y s z e r fo g y a s z tá s t  b e f o ly á 
so ló  té n y e z ő k .  N é p e g é s z s é g ü g y  1979 , 59, 78.

( K a to n a  Z o l t á n  d r . ,  K iskunfélegyháza, F a d ru s z  u . 4 . 6 1 0 0 )

A ddendum

Újabb felm érésünk  alapján azt m ondhatjuk, hogy  
—  az általában nem  szakorvosok által ellátott — felnőtt 
körzetekben ugyancsak  kom oly tennivalókra lenne szük 
ség. 1985 novem berében 11 városi felnőtt körzetben , 
az akut in fekciós betegségek m ia tt AB-szerrel k ezelt, 
1687 beteg összességében töb b  m in t 7-szer an nyi A B - 
szert k apott, m in t am i az oki szem lélet alkalm azásával, 
korábban k özö lt kritérium aink szerint, betegségükben  
indokolható le t t  volna. R etrosp ek tive csak a betegek  
13% -ának A B -kezelését tarthattuk  elfogadhatónak, 
ezen belül penicillinkészítm ényekből 2,8-szer, egyéb  
(többségében szélesebb spektrum ú) szerekből 53-szor (!) 
többet használtak fel az indokolhatónál. A p en ic illin ek  
egyéb A B -szerek  hányadosa, m in t a körzeti g y ó g y 
szerrendelés szakszerűségének egyszerűsített jellem zője, 
m indössze 0 ,44-nek  b izonyult a  jelen  vizsgálat alapján  
becsült, k íván atos, kb. 8-as érték  helyett.

A dataink fe lvetik , hogy a helyi anom áliákat or 
szágosan fel kellene m érni és megoldásukra kellene tö 
rekedni. Ü g y  gondoljuk, hogy az AB-terápia „h am leti” 
dilem m ájának („adni vag y  nem  adni”) m érlegelését 
nem  szabad az „adni” kényelm es kom prom isszum ával 
m egtagadni. A  m egoldás kulcsa az A B -terápia  
„Ariadne fonalának”, az oki szem léletnek alapos a lkal 
mazása m inden  beteg  esetében  annak érdekében, h ogy  
a nagy szám ú in d ok o lh a ta tlan  h e ly ett célzottabb, indo 
kolható m ennyiségű kezelések történjenek . Az ind ok olat 
lanul ad ott szerek —  bár összességében szerényebb  
(24% -os) —  m egtakaríthatóságáról mások is beszám ol
tak (1).

K atona Z oltán  dr., 
öveges L ászló  dr.

IR O D A L O M : 1. Rubecz I . ,  in  Cholnoky P .: A  n y u g a t -  
m a g y a ro s z á g i  D e c e n t r u m  ü lé s e . M a g y . P e d iá te r  1986, 20,209 ,
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L a b o ra tó r iu m  ( iga z g a tó : Hollán Z suzsa d r . )

A  szerzők 13 b eta  thalassaem ia minorban szen ved ő  be 
te g  kapcsán felh ívják  a figyelm et arra, hogy az é tv á g y 
talan , sápadt, fáradékony v a g y  éppen panaszm entes, 
de m érsékelten anaem iás gyerm ekek perifériás vérk é 
pének gondos vizsgálata során észlelt hypochrom , 
esetleg  basophil punctatiót m u ta tó , sokszor sza b á ly ta 
lan alakú vörösvérsejtek  je len léte normál p lazm a v a s 
szin t m ellett thalassaem ia m inor gyanúját v e t i  fel. 
A haem oglobin frakciók m enn yiség i m eghatározása, 
ille tve az in  v itro  láncszintézis elvégzése m egerősíti a 
diagnózist. A  hazánkban ritkának tartott és ese te in k  
tanúsága szerint is  gyakran vash iányos anaem iaként 
k ezelt /(-thalassaem ia minor form ája a fenti d iagn osz 
tik u s gondolatm enetet k övetve a gyerm ekpopuláció 
ban az eddigi adatoknál jóval nagyobb szám ban se jt 
hető.

Occurrence and diagnosis o f ß-thalassaem ia m inor in  
childhood. A nalysing th e  b lood count o f  13 p a tien ts  
w ith  /(-thalassaem ia th e authors call a tten tion  to  th e  
fact th a t the presence o f  hypochrom ic or basophylic  
red b lood cells o f  irregular shape— along w ith norm al 
plasm a iron level— m ay suggest thalassaem ia m inor in  
pale, fatigable children w ith  anorexia, even i f  th e y  are 
free o f  com plaints or on ly  sligh tly  anaem ic. The d iagno 
sis  can be corroborated b y  th e quantitative d eterm ina 
tion  o f haem oglobin fractions and the in  v itro  chain  
syn th esis, respectively . I f  th e above diagnostic concept 
is  accepted  /(-thalassaem ia minor, regarded as a rare 
disease in  H ungary and  treated  as iron-deficiency  
anaem ia, occurs in  children more frequently than  data  
show.

A  haem oglobin molekula alkotásában részt vevő  
p olypeptid  láncok  szintézisének öröklött zavara okozza  
a thalassaem ia syndrom át. A  kórfolyam at in effectív  
erythropoesist, haem olysist és vá ltozó  m értékű anae- 
m iát okozhat. M indezek ism ertetését — n éh án y  ese t  
kapcsán —  a hazai irodalom ban is m egtalálhatjuk  
(5, 6, 12, 22).

A  p olypeptid  láncok arányának alakulása az é le t 
kor függvényében:

Az em beri haem oglobin, m in t proteinek h eterogén  
keveréke főkom ponensként H b A -t, minor a lk otók én t  
H b A 2-t, va lam in t H b F -t tartalm az (21). Ism ert, hogy  
a norm ál fejlődés során a haem oglobinban az e lső  12 
gestációs héten az em brionális haem oglobinok (Go- 
w er1= 3 2e 2, G ow er2= a 2e 2, P ortland  = з 2у 2) a to v á b b i 
m agzati életben  a  szü letésig a  H b F  (a2y 2), m íg a  g yer 
m ekkorban, ille tv e  fe ln őtt esetéb en  a HbA (a2/?2) je len 
lé te  dom inál (6). U gyan is a fo e ta lis  fejlődés a la tt  az  
e lánc term elése y -vá  változik , m ajd a szü letés után  
ezt k öveti a ß- és 8-lánc. a ,  ille tv e  a  típusú (э) lánc 
szin tézis a fejlődés m inden stádium ában van. A /(-lánc 
term elés az intrauterin  élet 8. h ete  körül ak tivá lód ik  és 
ekkor a H bA  (<x2/?2) reprezentálja az összhaem oglobin
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kb. 10% -át a 8 .-h éttő l a 30— 40. hétig, am ely  u tán  a 
/(-lánc szin tézis fokozódik , m íg a у -lánc szin téz ise  fo 
kozatosan  visszaszorul (21). Íg y  a 32— 36. gesta tiós  
h éten  a H b F  (o2y 2) aránya 90% , az első élethéten  m ár 
csak 75% , m ajd három  hónapos korban alig  10% .
A z 1— 14 éves korcsoportra a 0,6 ±0,4%  H b F  sz in t  
jellem ző. A  H b A 2 (ot2S 2) ebben az életkorban, 2 ,6  ±  
±0,2% -b an  van jelen  (8, 13, 15, 23).

A  haem oglobin lán c szin tézise thalassaem iában és 
ennek genetikai háttere:

A z а-gén család (16-os krom oszómán) és a /(-gén 
család (11-es krom oszóm án) expressziv itását b efo lyá 
soló genetikai esem ények  széles skálája okozza a tha- 
lassaem iák különböző típ u sa it (2, 7, 11, 16, 18).

Gyakoriság:
Európában elsősorban m editerrán terü leten  e lő 

forduló betegség (19), azonban m egfelelő d iagnosztikai 
fe ltéte lek  m elle tt va lam en n yi európai éghajlati öv e 
zetben  (22) felderíthetők  thalassaem iás betegek. M a
gyarországon ritka a gyerm ekkorban d iagnosztizált 
thalassaem iás beteg . A  hazai irodalom ban (5, 22) e lső 
sorban a fe ln őtt b etegek  családvizsgálata során, azaz  
a propositus családfáján ta lá lható  14 évnél fiatalabb  
thalassaem iás egyénre utalás. N agyobb thalassaem iás 
gyerm ekanyagból álló  hazai beszám oló nem  ism ert, 
ezért tartjuk  ese te in k et közlésre érdem esnek. 141



A  H e im  P á l  G y e rm e k k ó rh á z  H a e m a to ló g ia i  S z a k re n d e lé 
s é n  1980  é s  1984 k ö z ö t t  13 b e te g n é l  d ia g n o s z t i z á l tu n k  b e ta  
t h a la s s a e m ia  m in o r t  a z  a lá b b i a k b a n  i s m e r te té s r e  k e r ü lő  v iz s 
g á l a t o k  a la p já n .

A z  a n a e m ia  g y a n ú já v a l  b e k ü ld ö t t  b e te g e k n é l  a  k ó re lő z 
m é n y  t i s z t á z á s á r a ,  a  b e te g s é g  e d d ig i  l e fo ly á s á n a k  p o n to s  m e g 
is m e ré s é re  tö r e k e d tü n k .  A  b e te g e k  a n a m n é z is é t  f ig y e lv e  
ű - th a la s s a e m ia  m in o r r a  g y a n ú s n a k  t e k i n t e t t ü k  a z o k a t  a  v é r 
s z e g é n y  g y e rm e k e k e t ,  a k ik n e k  c s a lá d já b a n  e  b e te g s é g  e s e tle g  
m á r  e lő f o r d u l t ,  t o v á b b á  a z o k a t  a z  e s e te k e t ,  a h o l  a  h o s s z a b b  
id e je  f e n n á lló  h y p o c h ro m  a n a e m ia  a z  a lk a lm a z o t t  v a s t e r á p ia  
e l le n é r e  n e m  r e n d e z ő d ö tt .  F e l k e l t e t t é k  f ig y e lm ü n k e t  p l. a  
c o e l ia k ia  g y a n ú já v a l  b e u t a l t  b e te g e k  is , a k ik n é l  a z  e lv é g z e t t  
v iz s g á la to k  a  v a s fe ls z ív ó d á s  z a v a r á t  n e m  ig a z o l tá k .  T o v á b b i  
é s  k e z d e tb e n  le g k e v é s b é  m e g fo g h a tó  c s o p o r t ja  a  t h a l a s s a e m iá s  
b e te g e k n e k  e g y e t le n  a n a m n e s z t ik u s  je l le m z ő v e l  r e n d e l k e z e t t : a  
m é r s é k e l t ,  e s e tle g  é v e k  ó t a  m e g f ig y e l t  v é rsz e g é n y sé g g e l.

A  k ó re lő z m é n y  t i s z t á z á s a ,  i l le tv e  a  f iz ik á l is  v iz s g á la t  
m e g tö r t é n te  u t á n  a  v ö rö s v é r s e j ts z á m , a  h a e m o g lo b in ,  a  h a e m a -  
t o k r i t ,  a  r e t i c u lo c y ta  s z á m  m e g h a tá r o z á s á t  é s  a  k v a l i t a t í v  
v é r k é p  e le m z é s é t  v é g e z tü k  e l  b e te g e in k n é l.  A m e n n y ib e n  a  b e 
t e g e k  p e r if é r iá s  v é rk é p é b e n  th a la s s a e m iá r a  u t a l ó  je l le m z ő t  l á t 
t u n k ,  é l t ü n k  a  p la z m a  v a s ,  T V K , o z m o t ik u s  r e z i s z te n c ia  v iz s 
g á l a t  le h e tő s é g é v e l,  m a jd  a z  O H V I - b a  k ü l d ö t t  v é r m in tá b ó l  
k é r t ü k  a  n e m  e le k t ro l i t  p e rm e a b i l i tá s ,  H b  e le k t ro fo ré z is ,  a  
H b F ,  H b A 2 s z in t  m g h a tá r o z á s á t ,  i l le tv e  a z  in  v i t r o  h a e m o g lo 
b i n  lá n c s z in té z is  e lv é g z é sé t (1 4 , 17). K ó ro s  e r e d m é n y e k  e s e té n  
e z e n  v iz s g á la to k a t  a  c s a lá d  t ö b b i  t a g j á r a  ( s z ü lő k , t e s tv é r e k )  is  
k i te r j e s z tv e  ig y e k e z tü n k  a  b e te g s é g  fa m il iá r is  m e g je le n é s é t ,  
g e n e t ik a i  h á t t e r é t  is  t i s z tá z n i .

A  th a la s s a e m iá s  b e te g e k  le h e ts é g e s  k ó r e lő z m é n y é t  é s  v iz s 
g á la t i  e r e d m é n y e i t  k é t  r é s z le te s  e s e t i s m e r te té s  is  p é ld á z z a :  1. 
e s e t :  F .  Á . 8 é v e s  f iú g y e rm e k e t  h y p o c h ro m  a n a e m ia  m i a t t  
k ó r h á z b a n  k e z e l té k .  V a s te r á p iá r a  á l la p o ta  n e m  j a v u l t ,  e z é r t  
v a s fe ls z ív ó d á s i  z a v a r  g y a n ú já v a l  g a s t ro e n te ro ló g ia i  r e n d e lé s re  
k ü l d té k ,  a h o l  e n n e k  le h e tő s é g é t  k i z á r tá k ,  é s  h a e m a to ló g ia i  a m 
b u l a n c i á n k r a  i r á n y í t o t t á k .  E k k o r  w s :  4 ,1  X 10 1 */l, H b :  
8 8 ,6  gA , H t :  0 ,3 3 , r e t i c u lo c y ta :  0 ,0 0 4 , a  w s  o z m o t ik u s  re z is z 
t e n c i a  4 1 — 75 m m ol/1  v o l t ,  a  p la z m a  v a s a t  2 9 ,2  (j.m ol/1 -nek , a  
T V K - t  57 p .m ol/1-nek t a l á l t u k .  A  k v a l i t a t í v  v é r k é p b e n  p o ik i-  
l o c y to s i s  m e l l e t t  z ö m m e l n a g y ,  h y p o c h ro m  v v s - e k e t  l á t t u n k .  
A z  O H V I - b a n  v é g z e t t  v iz s g á la to k  a la p já n  H b F :  2 ,5 % , H b A 2: 
4 ,4 8 % , a  w s - e k  n e m  e le k t r o l i t  p e rm e a b i l i tá s a  t / 2  g l ic e r in  42  s , 
t / 2  th io u r e a  168 s  v o l t .

2 . e s e t : D . L . 8 é v e s  f iú , a k in e k  3 é v e s  k o r a  ó t a  é s z le lik  
a n a e m i á já t .  T ö b b  a lk a lo m m a l  k a p o t t  J e c to f e r t ,  B l2- t ,  m a jd  
T a r d y f e r o n t .  F á r a d é k o n y s á g  é s  a n a e m ia  m i a t t  a  b e te g n é l  k ó r 
h á z i  k iv iz s g á lá s  is  t ö r t é n t ,  d e  a  v é rsz e g é n y sé g  o k á t  n e m  t a l á l 
t á k .  A  c s o n tv e lő v iz s g á la t  i s m é te l te n  n o rm á l is  v o l t .  A  je le n le g  
p a n a s z m e n te s  g y e rm e k e t  k o n z íl iu m b a  k ü ld té k  a m b u l a n c i á n k 
r a .  A  h a e m a to ló g ia i  k iv iz s g á lá s  e r e d m é n y e i  a  k ö v e tk e z ő k :  w s :  
4 ,3  X 1 0 12A , H b :  85  gA , H t :  0 ,3 1 , r e t i c u lo c y ta :  0 ,0 2 6 , w s  o z m o 
t i k u s  re z is z te n c ia :  3 7 — 72 m m o lA , p la z m a  v a s :  2 7 ,8  LU nol/l, 
T V K :  65 ,1  (j.mol/1, a  k e n e tb e n  h y p o c h ro m  w s - e k ,  b a s o p h i l  
p u n c ta t io  é s  n é h á n y  c é l t á b la s e j t  l á t h a tó .  A z  O H V I - b a n  v iz s 
g á l t  p a r a m é te r e k :  H b F :  3 ,0 4 % , H b A 2: 7 ,0 8 % , a  w s - e k  n e m 
e le k t r o l i t  p e r m e a b i l i t á s a  t / 2  g l ic e r in :  31 s , t / 2  t h io u r e a :  172 s.

B etegeink és m ódszer

A  beta  thalassaem ia m inor többnyire k lin ik a i tü 
n etek et nem  okozó, nehezen diagnosztizálható e lv á lto 
zás (5).

K lin ik a i kép:
A nyagunkban a thalassaem ia minorban szen ved ő  

13 gyerm ek egyharm ada panaszm entes v o lt, csak  ba 
nális infekciók , újszü löttkori sárgaság kontrollja , i l le t 
ve  orrvérzés kapcsán  „rutinszerűen” v égzett vérkép- 
vizsgálat d er íte tt fén y t anaem iájukra. A  m ásik  har
m ad sápadt k ü llem ével h ívta  fel magára a figyelm et. 
K ét b etegünk  coeliákia gyanúja m iatt került gastro- 
enterologiai gondozásba. N éhán y esetben  é tv á g y ta la n 
ság, fáradékonyság, máj- és lépm egnagyobbodás, il 
le tv e  egyetlen  betegnél szerény sárgaság is szerep elt az 
anam nézisben.

H aem atológ ia i param éterek:
B etegeink  haem atológiai jellem zőit figyelve (1 . 

táblázat) k itűn ik , hogy a többségnél a k lin ikai k ép pel 
egyező szerény anaem ia m ellett az egyértelm űen foko 
zo tt ozm otikus rezisztencia , valam int a m érsékelten  
em elkedett reticu locytaszám  kíséri a kórképet (10).

2. táblázatunk  szerint a perifériás vérkép v izsgálata  
során gyerm ekkorban is a leggyakrabban a  vörösvér- 
sejtek  m éret- és form abeli szabálytalanságát (aniso-, 
poik ilocytosis), basophil p unctatióját és festék szegén y 
ségét (hypochrom ia) észle li a vizsgáló. C éltáblasejtek  
csak három b eteg  kenetében  fordultak elő.

P lazm a vas és vaskötőképesség:
A  plazm a vas, ille tve vaskötőképesség figyelése  

fontos differenciáldiagnosztikai lépés a thalassaem ia  
kórism éjének felá llításában (2. tábl.). H árom  b ete 
günknél, ak iknek  plazm a vas szin tje 10 jumol/l körül 
m ozgott, ta lá ltu n k  50 ^mol/1 fe le tti vaskötőképességet. 
E seteink  felénél a plazm a vas eredm ények a  norm ál 
tartom ányba estek . A  vaste líte ttség  m értéke v a la 
m enn yi gyerm eknél m eghaladta a 0,12-t.

H b F , H b A 2, vörösvérsejt nem -elektrolit perm eab i 
litás, in  v itro  hem oglobin láncszintézis:

A  haem oglobin  fractióknak az életkor fü g g v én y é 
ben m u ta to tt norm ál értékeit ism erve (8, 12, 23), a b e 
tegeink  korát szem  elő tt tartva  értékeltük a H b F  és 
H b A 2 sz in tet, a vörösvérsejtek  nem -elektrolit perm e- 
ab ilitását, va lam int az alfa és beta  láncok in  v itro  szin 
tézisének arányát. A  3. táblázatunkon  látható , h o g y  bár 
in  vitro lán cszin tézist nem  tudtunk  m inden esetb en  
végezni, m agasabb (> 3 ,5% ) H b A 2 szin tet és em elk ed ett

E red m én yek :

1. táb lá z a t .  A  h a e m a t o l ó g i a i  p a r a m é t e r e k  a l a k u l á s a  a z  e s e t s z á m  f ü g g v é n y é b e n

v ö r ö s v é rse j tsz á m
(10 ,J/I)

h a e m o g lo b in
(gr /l)

re t icu locy taszám h a e m a to c r i t v ö r ö s v é r s e j t
o z m o t ik u s
re z i sz t e n c ia
(m m o l / l )

n o rm á l  é r t é k e k  3,8— 4,8 115— 130 0,004— 0,009 0,38— 10,48 55— 5 1 .....
8 2 — 75

á t l a g é r t é k  4,1 102,6 0,026 0,32 43 75

é r t é k h a t á r o k  3,6—  4,0—  4 ,6 —  5,0— 85—  100—  110— 0,001—  0,004— 0,010— 0,28— 0,30— 0,33—  szé lső  é r t é k
— 3,9 — 4,5 — 4,9 — 5,4 — 99 — 109 — 114 — 0,003 — 0,009 — 0,084 — 0,29 — 0,32 — 0,35 3 7 ,6 . . . 8 2

e se tsz á m  3 8 1 1 4  5 4 —  2 11 1 6 6 13
412



2. táb láza t .  B e t e g e i n k  p e r i f é r iá s  v é r k é p é b e n  t a l á l t  v ö r ö s v é r s e j t e l v á l t o z á s o k  a  p l a z m a  v a s ,  T V K - é r t é k e k  f i g y e l e m b e 
v é t e l é v e l

e s e t e i n k  (13 be te g)

p e r i fé r iá s  v é rk é p 1
В. L.

d

2
Cs. M.

?

3
M. A.

d

4
K.T.

2

5
B. R.

d

6
T. I.

d

7
B. A.

2

8 9 
N . Gy. К. B.

d 2

10
B. A.

2

11
R .J .

2

12
F. A.

d

13 
D. L.

d

n o rm o c h r o m ia + + + +
h y p o c h ro m ia + + + + + + + +
basophi l p u nc tat io + + + + + + + + +
c é l táb la se j t . + + +
aniso-
po ik i locy tozis + + + + + + + + + + + +
Vasanyagcsere átlag norm á l
p a ra m é te r e i é r t é k e k

pl. vas (p.mol/1) 9,4 17,2 6,1 17,9 8,4 16,8 14,0 12,7 16,9 11,0 17,0 29,0 28,0 15,7 14— 25

T VK  (pm ol/ l) 60 41,2 51 66,6 51 60 62 41 47,7 50 68 57 65 55,4 50— 70

s a tu r a t i o 0,15 0,42 0,12 0,27 0,16 0,3 0,2 0,3 0,37 0,2 0,25 0,5 0,43 0,28 0,30— 0,37

3. tá b lá za t.  E s e te i n k  é s  a  v i z s g á l a t o k  s o r á n  b e t e g n e k  b i 
z o n y u l t  c s a l á d t a g j a i k  H b F ,  H b A „ , p e r m e a b i -  
l i ta s  é r t é k e i t ,  v a l a m i n t  a z  in  v i t r o  lá n c 
s z i n t é z i s  e r e d m é n y e i t  f o g l a l t u k  ö s s z e  a  t á b 
lá z a t b a n .

HbF

°/o

H b A j

%
vvs-ek  n e m -  
e l e k t r .  p e r m e  
ab il itása  (sec)

t / 2  g t / 2  th

in v i t ro  
- Hb lánc 

sz intézis

a lfa/beta

n o rm á l  é r t é k e k 1 2,0 — 3,5 19— 26 115— 132 0 ,8-1,2

1. B. L. 1,2 4,7 19 122 _
apa 0,5 3,6 25 132 —
te s tv é r 0,6 3,9 21 136 —
te s tv é r 1,04 6,1 17 140 —

2. Cs. M. 1,9 2,94 38 150 1,43
3. M. A. 1,68 5,67 50 166 1,93

apa 3,1 5,18 33 109 —
4. К. T. 3,3 5,33 55 136 —

anya 1,3 4,22 41 128 2,63
5. B. R. 0,7 4,26 25 160 1,57
6. T. I. 0,63 5,65 43 166 1,13

anya 1,31 5,24 44 132 —
7. B. A. 2,1 2,5 27 122 —

anya 3,3 2,73 32 136 —
8. N .  Gy. T. 1,4 6,66 41 150 2,93

apa 0,31 4,9 41,5 172 —
9. К. B. 2,6 4,7 57 155 —

anya 0,95 5,3 49 138 —
10. B. A. 1,11 5,7 34 150 —

apa 0,57 4,5 44 134 —
11. R. J. 1,26 6,43 31 120 —

apa 0,75 6,6 51 110 —
12. F. A. 2,5 4,48 42 168 —

apa 1,37 2,78 27 132 —
te s tv é r 1,77 3,21 30 136 —

13. D. L. 3,04 7,08 31 172 —
apa 4,57 7,86 26 112 —
te s tv é r 0,46 3,94 20 116 —

( >  1 %) H bF értéket 9 betegünknél m értünk . A perm eabi- 
litá s  t /2  glicerin (norm .: 19— 26 s), ille tv e  t /2  th iourea  
(norm .: 115— 132 s) 10 alkalom m al b izonyu lt m eg- 
nyúltnak .

Vizsgálataink során ta lá lt thalassaem ia m inoros 
gyerm ekek szüleinél, va lam int testvéreinél is e lvégezve  
a fe n ti paraméterek m eghatározását, 15 olyan hetero- 
z igo ta , ß-thalassaem ia m inorban szenvedő egyénre  
akadtunk, akiknek b etegsége eddig nem  volt ism ert 
(3. ábra).

Megbeszélés

Ism ertetett eseteink  tan ú sága  szerint is a /?-tha- 
lassaem ia minor (9) sok gyerm eknél panaszt egyálta lán  
nem  okoz, ille tve igen szerény álta lán os tünetek  (fára 
dékonyság, étvágytalanság, sápadtság), ritkán sp len o 
m egalia előfordulása jellem zi e kórkép gyerm ekkorban  
diagnosztizált eseteit is. Ism ert, h ogy e tünetek a szer 
v ezet nagyobb igénybevétele, p l. vérvesztés, esetleg  fe l 
szívódási zavar, giardiasis e se tén , m ellyel a gyakorló  
orvos kisded korban gyakran szám olhat, k ifejezetteb 
bek lehetnek . G yerm ekkorban azonban sokszor nem  is 
kerülnek felismerésre, ille tve a tü n etek  az orvos g y a 
núját téves irányba terelhetik . A statisztikák  je lzései 
szerint az anaemiás betegek  k ö zö tt 20— 95% -ban szá 
m olhatunk vashiánnyal (3). A vash iányos anaem ia je 
len tőségét, gyakoriságát szám os hazai tanu lm ány is 
tárgyalja (1, 3 ,1 4 , 20). A ß-thalassaem ia minor gyan ú 
jának m egerősítése érdekében lén yeges param éterként 
a plazma vas, vaskötőképesség m eghatározását kell e l 
végezni. A plazma vas a b etegek  többségében norm ál 
értéket ad, hasonlóképpen a saturatiós index értéke  
sem  esik a vashiányos anaem iára j ellem ző tartom ányba.

13 betegünk közül 9 o lyan  heterozigóta b eta-tha- 
lassaem iás, akiknél mind a H b F , m ind a H bA , m aga 
sabb az életkornak m egfelelő norm ál értéknél (13, 15). 
Vannak azonban olyan betegeink  is, akiknél csak a 
H bF -szint em elkedett kórosan (2. ill. 7. eset).

A sokszor b izonytalan  panaszokkal (22) jelentkező  
anaem iás gyerm ek kivizsgálása ese tén  a haem atológiai 
param éterek pontos ism erete, a  fokozott ozm otikus  
rezisztencia, a  magasabb reticu locytaszám , a k v a lita tív  
vérkép alapos vizsgálata (hypochrom asia, basophil 
punctatio aniso-, poik ilocytosis), a plazma vas, v a s 
kötőképesség viszonyának tisztázása  (5, 8, 12) egysze 
rű, a „mindennapi ru tin ellá tást” biztosító körülm é 
nyek m ellett is helyes d iagnosztikus fe ltéte lezést ered 
m ényezhet.

Megjegyzés a korrektúránál: A  v iz s g á l t  t é m a  je le n tő s é g é t  
m é g  a z z a l  is  s z e re tn é n k  a l á t á m a s z t a n i ,  h o g y  m u n k á n k  le z á r á s a  
ó t a  th a la s s a e m iá s  b e te g e in k  s z á m a  2 9 -re  e m e lk e d e tt .

IR O D A L O M : 1. B em á t  A  v a s h iá n y b e te g s é g  d ia g n o s z 
t i k á j a .  O rv o s k é p z é s . 1977. 52. 83 . —  2 . B enz , E . J .:  M o le c u la r  
le s io n s  in  h u m a n  g lo b in  g e n e s  w h ic h  c a u s e  th a la s s e m ia .  I n t .  
K o n g r .  I S H — IS B T . 1982. A b s tr .  77 . —  3. Chemez R ., L á n y i К .:



V a s h iá n y  é s  a n a e m ia  v iz s g á la ta  k é t  b u d a p e s t i  c s e c s e m ő o tth o n 
b a n .  M a g y . P e d iá t .  1980. 14. 2 2 0 . —  4 . Clegg, J .  B . és mtsai: 
A b n o r m a l  h u m a n  h e m o g lo b in s . S e p a r a t io n  o f  t h e  a lf a -  a n d  
b e ta - c h a in s  b y  c h r o m a to g r a p h y  a n d  t h e  d e te r m in a t io n  o f  tw o  
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m o g lo b in o p a th iá k .  A k a d é m ia  K i a d ó ,  B u d a p e s t ,  1972 . —
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v i t r e o r e t i n a l  d e g e n e ra t io n . B r i t .  J .  O p h ta l .  1963 . 47. 620 . —
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h e m o g lo b in  F  le v e ls  d u r in g  t h e  f i r s t  tw o  y e a r s  o f  l ife  i n  n o r m a l  
a n d  h e te ro z y g o u s  b e ta - th a la s s e m ia  in f a n t s .  P e d ia t r i c s .  1982. 
69. 73 4 . —  9. M icheli, F . és m tsai:  A t t i  S o c . I t .  d i  E m a t .  
H a e m a to lo g ic a  1935. 16. S u p p i .  10 . c i t . :  O rv . H e t i l .  1 980 . 121. 
32 5 . —  10. N athan, D. в . ,  O unn, R . B .:  T h a la s s e m ia :  t h e  c o n 
s e q u e n c e  o f  u n b a la n c e d  h e m o g lo b in  s y n th e s is .  A m e r .  J .  M ed. 
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c a n c e  o f  h e m o g lo b in  F  a n d  A 2 le v e ls  in  h o m o - a n d  h e te r o z y 
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v i z s g á la to k  a n a e m iá r a  é s v a s h iá n y r a  M a g y a ro rs z á g o n .  T r a n s 
fu s io , 1977 . 10. 39. —  15. Sm ith , M . В ., Cauchi, М . N .:  A n a 
ly s is  o f  r a t e s  o f  g lo b in  s y n th e s is  i n  n o r m a l  h u m a n  f e tu s e s  a n d  
n e o n a t e s  a n d  tw in s .  A m . J .  H e m a to lo g y .  1982 . 12. 121. —  
16. S p itz , R . A .,  Forget, В . в .:  T h e  th a la s s e m ia s :  m o le c u la r  
m e c h a n is m s  o f  h u m a n  g e n e tic  d ise a s e . A m . J .  H u m a n  G e n e t. 
1983 . 35. 33 3 . —  17. Szász I .  és mtsai: H a e m a to lo g ia i  l a b o r a 
t ó r iu m i  v iz s g á ló m ó d sz e re k . M e d ic in a  K ö n y v k ia d ó ,  B u d a p e s t ,  
1981 . —  18. Treism an, R . és m tsai: S p e c if ic  t r a n s c r i p t i o n  a n d  
R N A  s p l ic in g  d e fe c ts  in  five  c lo n e d  b e ta  —  th a la s s e m ia  g en es . 
N a t u r e  1983 . 302. 591 . —  19. Tsian tis, J .  és m tsai:  F a m ily  
r e a c t i o n s  a n d  t h e i r  m a n a g e m e n t  in  p a r e n t s  g r o u p  w i t h  b e ta -  
t h a l a s s e m ia .  A rc h . D is . C h ild . 1982. 57. 8 6 0 . —  2 0 . Velkey L . 
és m tsai:  A  g y e rm e k k o r i  a n a e m ia  p r o b lé m á ja  B o r s o d  m e g y é 
b e n  I .  O rv .  H e t i l .  1968. 109. 1375 . —  2 1 . W illiam s, J .  M . D„  
Beutler, E ., Erslev, A . J .  és mtsa: H a e m a to lo g y  3 . r d .  e d i t io n ,  
M c G ra w -H il l  B o o k  C o m p a n y , p r in te d  in  t h e  U S A , 1983. —  
22 . W . Laub, M . és mtsai: A  b é ta  th a la s s e m ia  m in o r  h a z a i  e lő 
f o r d u lá s á r ó l .  O rv . H e t i l .  1976. 117. 2 . 67. —  23 . Wood, W. O. 
és m tsai: H e m a to lo g ic  c h a n g e s  a n d  h e m o g lo b in  a n a ly s is  in  
b e t a  th a la s s e m ia  h e te ro z y g o te s  d u r in g  t h e  f i r s t  y e a r  o f  life . 
P e d i a t r .  R e s .  1982. 16. 286 .

(M a ro s i A n ik ó  d r .  Budapest, Ü llő i u .  86 . 1958.)
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E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

CG ” pÁEspÉ??RLÍRD és C a m p y l o b a c t e r  p y l o r i d i s  k i m u t a t á s a  

b u j a l k a  r ez ső  dr . g y о г п  о  Г - b  i o p s  i a s  a n y a g b ó l

N óg rá d  Megyei KÖJÄL (igazga tó :  D ö m sö d y  P é te r  d r . )

N ó grád  Megyei Tanács M adzsar József  K ó rh á z -R e n d e lő in té z e t ,  

Salgótarján  I. Belgyógyászat ( fő o rv o s :  G ye pe s  P é t e r  d r . )

K ó rb o n c ta n i  és K órsz ö v e t ta n i  O sz tá ly  ( főo rv os : Bujalka R ezső  d r . )

A szerzők gyom orpanaszok m iatt gastroscoppal v izs 
gált 158 b eteg  antrum -biopsias anyagából k ísérelték  
meg a Cam pylobacter py lorid is  k im utatását. A rapid 
ureáz tesztet és a  direkt k en et mikroszkópos vizsgála 
to t hasonlították  össze különböző tenyésztési m ódsze 
rekkel. Az ureáz teszt és a közvetlen  kenet vizsgálat 
m egközelítően azonos eredm ényt adott, m íg a ten yész 
tés G asPak („H 2-f-C 02”) rendszerben v o lt a  legsike 
resebb.

Iso la tion  o f Cam pylobacter p y lo r id is  in  gastric b iopsy m a 
teria l. The authors attem p ted  to  detect Cam pylobacter 
pylorid is  from  the antrum  biopsy m aterial of 158 p ati 
en ts  exam ined w ith gastroscope due to  gastric com pla 
ints. R apid urease te st and m icrosco picexam ination of 
direct smears were com pared w ith  different cultural 
m ethods. Urease te st and sm ear exam ination y ielded  
sim ilar results, while cu ltiva tion  was m ost successful 
in  th e G asPak („H 2-f-C 02”) system .

W arren  és M arshall ausztrál szerzők 1983— 84- 
ben közölték , hogy ak tív  krónikus gastritis-ben és gyo 
m orfekélyben szenvedő betegek  gastrobiopsias anya 
gaiból a Cam pylobacterhez hasonló baktérium okat izo
láltak (20, 36). A k im utatott baktérium ot „Cam pylo 
bacter pyloridis”-nek n evezték  el (21). A szerzők fel 
té te lezték , hogy  a  C. pylorid is  valam ilyen m ódon kór
oki tényezők én t szerepelhet a krónikus gastritis ill. az 
ulcus pepticum  ventriculi és duodeni kialakulásában. 
Azóta N yugat-E urópában és Am erikában v ég z e tt ha 
sonló vizsgálatokban is összefüggést ta láltak az em líte tt  
betegségek és a gyom or nyálkahártyában előforduló  
spirális baktérium ok között (2, 18, 25, 34). Ü jabban  
gyerm ekek gyom orbiopsias anyagából is k im utatták  
ezeket a baktérium okat (3, 10). Ottawában 1985-ben ■ 
m egtartott I I I . N em zetközi „Cam pylobacter W ork 
shop” külön szekciót szentelt e baktérium m al kapcso 
latos k lin ikai, mikrobiológiai, patológiai és terápiás 
m egfigyeléseknek (33).

Az irodalom ban „C. p y lo rid is”, „C. pylori”, GCLO 
(Gastric Cam pylobacter-like organism s) PCLO (P yloric  
Cam pylobacter-like organisms) néven  szereplő b akté 
riumokra h ivatalosan  a C .p y lo rid is  elnevezést hagyták  
jóvá (11).

M unkánkban az irodalmi adatok áttek in tésén  túl, 
—  1985 szeptem berében m egkezdett —  saját v izsgá 
lataink eredm ényét ism ertetjük.

A nyag és m ódszer

A  C. pylorid is  G r a m  n e g a t ív ,  3 — 5 pun h o ss z ú , 0 ,5 — 1 g m  
szé le s , e g y  v a g y  k é t  g ö r b ü le t te l  r e n d e lk e z ő  b a k té r iu m .  A  s p i 

Orvosi H etilap 1987 . 128 . évfo lyam  27 . szám

r á l i s  a la k o k  m e l le t t  p a tk ó  („ o x  b o w ” ) f o r m á k a t  is  l e í r t a k  (29). 
T e n y é s z e tb ő l  k é s z í t e t t  f e s t e t t  k e n e t b e n  a  b a k té r iu m  a la k j a  
n e m  m in d ig  o ly a n  je l le g z e te s ,  m in t  a  s z ö v e te k b e n ;  e lő fo rd u l 
n a k  e g y e n e s  p á lc á k ,  U  é s  k ö r  a l a k ú  s e j te k  (1). H é t  n a p n á l  
h o s s z a b b  in k u b á lá s  v a g y  tö b b s z ö r i  á t o l t á s  u t á n  a  c o c c o id  fo r 
m á k  d o m in á ln a k  (18 , 29). A  s e j t  e g y ik  v é g é n  1— 5 k b .  2 ,5  g m  
h o s s z ú s á g ú  ü re g e s  c silló (k ) t a l á lh a tó ( k ) .  A  c silló  v a s ta g s á g a  
3 0  n m ,  a  b e z á r t  ü re g  szé le sség e  15 n m ,  a  v é g é n  g u m ó s z e rű  k é p 
l e t  v a n  (13). T e n y é s z té s é h e z  m ik r o a e r o p h i l  k ö r n y e z e te t  k e ll  b iz 
t o s í t a n i .  A C 0 2 a  n ö v e k e d é s t  e lő s e g í t i ,  d e  te l j e s e n  a n a e r o b  k ö 
r ü lm é n y e k  k ö z ö t t  n e m  s z a p o ro d ik ,  jó l  h a s z n á lh a tó  a  c a m p y lo -  
b a c t e r e k  te n y é s z té s é h e z  á l t a lá n o s a n  e l t e r j e d t  5 %  0 2, 1 0 %  C 0 2 
é s  8 5 %  N 2 ö s s z e té te lű  g á z k e v e ré k .

O p t im á l is a n  37 °C -on s z a p o ro d ik ,  d e  e g y e s  tö r z s e k  4 2  
°C -o n  is  n ö v e k e d n e k  (1 , 18). T e n y é s z té s i  id ő :  4 — 7 n a p .  L é n y e 
g e s ,  h o g y  m eg fe le lő  p á r a t a r t a l m ú  k a m r á b a n  t ö r t é n j e n  a z  in -  
c u b á lá s .  A  t á p t a l a jo k  k ö z ü l  c s o k o lá d é  a g a r o n  n ö v e k s z ik  le g 
j o b b a n .  J ó  m in ő s é g ű  a la p p a l  k é s z í t e t t  v é re s  a g a ro n  is  k i t e 
n y é s z ik ,  i t t  n é m e ly k o r  e n y h e  h a e m o líz is  f ig y e lh e tő  m e g  a  t e l e 
p e k  k ö r ü l  (12). S k irro w -fé le  s z e le k t ív  a n y a g o k a t  (V a n c o m y c in -  
P o ly m y x in  B - t r im e th o p r in )  t a r t a l m a z ó  h e a m o l iz á l t  v é re s  a g a 
r o n  jó l  te n y é s z ik .  M e g fe le lő  te n y é s z té s i  k ö rü lm é n y e k  k ö z ö t t  
0 ,5 — 1 m m  á tm é rő jű ,  k e r e k ,  d o m b o r ú ,  s z ü rk e ,  á t t e t s z ő  t e l e p e 
k e t  k é p e z .  A  C. pylorid is  o x id á z - ,  k a ta l á z - p o z i t ív ,  H 2S k é p z é s e  
ó lo m a c e tá to s  p a p ír c s ík k a l  k i m u t a t h a t ó ,  a lk a l ik u s  fo s z f a tá z  
e n z im e t  t e r m e l  (6) é s  ig e n  e r ő te l je s  u r e á z  a k t i v i t á s a  v a n  (18 , 
2 6 ). A z  e m lő s s e j te k  n e m  t a r t a l m a z n a k  u r e á z t  (5). A z  u r e u m  
e lb o n t á s  se b e ssé g e  k iz á ró la g  a  s z ö v e te k b e n  lé v ő  b a k té r iu m s ű 
r ű s é g  fü g g v é n y e  (24 , 31). A  r a p id  u r e á z  t e s z t e t  jó l  l e h e t  a lk a l 
m a z n i  a  g y o m o rb io p s iá s  a n y a g o k  v iz s g á la tá r a  (28 , 3 0 ). 
A  C a m p y lo b a c te r  g e n u s o n  b e lü l  a  n ö v é n y e k e n  e lő fo rd u ló  
Campylobacter nitrofigüis  t e r m e l  m é g  u r e á z t .  K asper  é s  Dick- 
giesser n é h á n y  o ly a n  tö r z s rő l  is  b e s z á m o l ta k ,  a m e ly e k  u r e á z  
n e g a t ív o k  v o l ta k  (14). E z e k  a z  á l t a l u k  G C L O — 2 -n e k  e ln e v e 
z e t t  b a k té r iu m o k  a z  1. táblázatban f e ls o ro l t  n é h á n y  je l le m v o n á s  
a l a p j á n  a  Campylobacter je ju n ih o z  h a s o n l í t a n a k  in k á b b ,  m íg  
C. py lorid is  ta x o n ó m ia i  s t á tu s z a  e g y e lő re  v i t a t o t t  (6).

A  c s i l ló s z e rk e z e te n  k ív ü l  j e le n tő s e n  e l t é r  a  t ö b b i  c a m p y lo -  
b a c t e r t ő l  a  s e j t f a l  u l t r a s t r u k t ú r á j a  é s  k é m ia i  ö s s z e té te le  (13). 
P o l i a k r i la m id  g é l e le k tro fo ré z is s e l  a  C. pyloridis  s e j t f a l á b a n  
s z o k a t l a n  ö s s z e té te lű  z s í r s a v a k a t  t a l á l t a k ,  u g y a n a k k o r  q u in o n -  
m e t i l -m e n a q u in o n -6  h i á n y á t  é s z le l té k  (8 , 32). Szerológia: Jones  
és m tsa i (15) k r ó n ik u s  g a s t r i t i s  s z ö v e t t a n i  k é p é t  m u ta t ó  b e te -



1. táb lá z a t .  C a m p y l o b a c t e r  p y l o r i d i s  n é h á n y  j e l l e m z ő j e

Sajátság C. p y l o r i d i s
(G C L O — 1. 
típu s)

G C L O — 2. 
t íp u s

C. je ju n i

N ö v e k e d é s  42 °C-on — _ +
N alid ix-sav R E E
C e p h a l o th in
H ip p u r á t

E E R

h idrolízis — + +
U r e á z + —

N O j  re d u k c ió — ± H-
C s il lók

D N S  bázis össze-

Lofotr ich M on o tr ic h M o n o tr ic h
A m fi tr ich

t é t e l  ( G + C  m o l% ) 35— 37 29 3 1 ,2 ± 1 ,1

E: é rz é k e n y ,  R: rez isz tens

g e k  v é ré b ő l  C. pyloridis k o m p le m e n t  k ö té s i  e l l e n a n y a g o k a t  é s 
H  a g g lu t in in e k e t  m u t a t t a k  k i  (12 ). Antibacteriális érzékenység: 
A z  a n t ib io t ik u m o k  k ö z ü l  a  C. pylorid is  é r z é k e n y  p e n ic i l l in ,  
a m p ic i l l in ,  c e p h a lo th in ,  e r y th r o m y c i n ,  t e t r a c y c l in e k  g e n ta m i 
c in ,  k a n a m y c in  é s  m e t ro n id a z o l  i r á n t ;  r e z is z te n s :  v a n c o m y -  
c in r e ,  t r im e th o p r im re ,  n a l id ix in - s a v r a  é s  s u l fo n a m id o k ra  
(1 , 15, 27). É r z é k e n y  b iz m u t  s ó k r a  is  ( b i - s u b c i t r á t ,  b i - s u b s a l ic y -  
l á t ,  b i - c a r b o n á t )  (M IC : 2 5  m g/1) (23).

A  baktérium lokalizációja. I m m ú n -g o ld  e le k t ro n m ik r o s z 
k ó p o s  é s  fiu o re sz c e in  v iz s g á la to k  s z o l g á l t a t t a k  d i r e k t  b iz o n y í 
t é k o t  a r r a ,  h o g y  a  C. pylorid is  e rő s e n  k ö tő d ik  a  g y o m o rm u c o s a  
lu m in a l i s  f e lü le té h e z  (35). B á r  a  g y o m o rs a v  n e m  p u s z t í t j a  e l, 
m é g is  a  g y o m o m e d v b ő l  r i t k á n  m u t a t h a t ó  k i  (19). V isz k ó z u s  
k ö z e g b e n  v é g z e t t  in  v i t r o  k í s é r le te k b e n  e  s p i r á l i s ,  f le x ib ilis  
b a k té r iu m n a k  a  m o z g á sa  n e m  g á to l t .  Hazell és m tsa i  s z e r in t  
je l le g z e te s e n  p a ra l le l  e l r e n d e z ő d é s b e n  a  n y á k b a n  (m u c u s -  
a s s o c ia te d  b a c te r ia )  t a l á l h a t ó  a  b e j u t o t t  b a k té r iu m o k  k ö z e l 
2 0 % - a ,  t o v á b b i  8 0 % -a  p e d ig  a z  e p i th e l  s e j te k h e z  k ö tő d v e ,  
r e n d s z e r in t  a z  in te r c e l lu la r is  t é r b e n  h e ly e z k e d ik  e l  (cell- 
a s s o c ia te d  b a c te r ia )  (29).

A  g y o m o r n y á lk a h á r ty á b a n  a  m é ly e b b re  h a to l á s t  c h em o - 
t a x i n o k  é s  n ö v e k e d é s i  f a k to r o k  s e g í t ik  e lő . I ly e n  a n y a g o k  a z  
u r e u m  é s  a  h a e m in ,  m e ly e k  k ö n n y e n  h o z z á f é r h e tő k  a  b a k t é 
r i u m  á l t a l  t e r m e l t  u r e á z  é s  h a e m o ly s in  e n z im e k  s z á m á r a .  
A z  u r e á z  h a tá s á r a  a z  u r e u m b ó l  je le n tő s  m e n n y is é g ű  C 0 2 é s  a m 
m ó n ia  k e le tk e z ik .  A z  u tó b b i  a  n y á l k a h á r t y a  á te r e s z tő k é p e s 
s é g é t  fo k o z z a . E z t  t á m o g a t j a  a z  a  m e g fig y e lé s , h o g y  g a s t r i t i s e s  
b e te g e k  g y o m o rn e d v é b e n  a la c s o n y  u r e u m k o n c e n t r á e ió  m e l le t t  
m a g a s  a z  a m m ó n ia s z in t  (24 ).

Betegek: A  g a s t ro e n te ro ló g ia i  p ro f i lú  b e lg y ó g y á s z a t i  o sz 
t á l y o n  9 4  o ly a n  j á ró b e te g e t  v iz s g á l tu n k  e n d o s c o p p a l ,  a k ik n e k  
v a la m ily e n  g y o m o rp a n a s z a  v o l t ,  56  fé rf i é s  38  n ő b e te g  é le t 
k o r a  17— 81 é v  k ö z ö tt  v á l t o z o t t  ( m e d ia n :  45).

A  g a s tro s c ó p o s  v iz s g á la t  a lk a lm á v a l  m in d e n  b e te g  
a n tr u m - m u c o s a já b ó l  2 b io p s iá s  a n y a g o t  v e t t ü n k .  A  fo rm a i in b a  
h e ly e z e t t  e g y ik  m in ta  a  s z o k á s o s  m ó d o n  k ó r s z ö v e t t a n i  v iz s g á 
l a t r a  k e r ü l t .  A  m á s ik  k i m e t s z e t t  s z ö v e td a r a b k á t  C h r is te n s e n -  
f o ly é k o n y  t á p t a l a jb a n  (4) s z á l l í t o t t u k  a  b a k te r io ló g ia i  v iz s g á 
l a t r a  é s  2 ó r á n  b e lü l f e ld o lg o z tu k .

2/a. tá b láza t .  G y o m o r - b i o p s i a s  v i z s g á l a t o k  e r e d m é n y e

K ó rs z ö v e t ta n i  és/vagy
belgyógyászati
d iagnózis

B e te g e k  U reáz  
sz ám a  pozitív

F e s t e t t
k e n e t
pozi t ív

T e n y é sz 
t é s
pozitív

G a s t r i t i s  su b ac u ta  seu 
superficialis 8 6 8 1

G a s tr i t i s  c h ron ica  | . 21 18 19 1
G a s tr i t i s  c h ron ica  II. 20 18 18 5
Ulcus ve ntr icu l i 8 3 5 2
U lcu s d u o d e n i 22 20 20 5
N e o p la sm a 7 1 1 1
N e ga t ív  (ép) 8 4 5 1

Ö s s z e s e n : 94 70 76 16

S te r i l  d ö rz sc s é s z é b e n  f e l t ö r t  b io p s iá s  a n y a g o t  c s o k o lá d é , 
v é re s  a g a r  é s  a  C a m p y lo b a c te r  t e n y é s z té s é r e  h a s z n á l t  s z e le k t ív  
C a  t á p t a l a j o k r a  in o c u la l tu k  (19). A  m in t á b ó l  k ö z v e t le n  k e n e 
t é t  is  k é s z í t e t t ü n k ,  m e ly e t  G ra m  s z e r in t  v a g y  1 % -o s  c á r b ó l  
f u k s z in n a l  f e s t e t t ü k .  A  s z ö v e tz ú z a lé k  m a r a d é k o t  v is s z a h e ly e z 
t ü k  C h r is te n s e n - le v e s b e ,  é s  s z o b a h ő n  h a g y tu k .

A  t á p t a l a j o k a t  a z  e  c é lra  k i k é p z e t t  k u k t a f a z é k b a n ,  5 %  
0 2, 1 0 %  C 0 2 é s  8 5 %  N 2 g á z k e v e ré k b e n ,  é s  m e g fe le lő  p á r a t a r 
t a l m ú  k ö z e g b e n  37  °C -on, 4 — 6 n a p ig  in k u b á l t u k .  A z  u r e á z  
a k t i v i t á s t  1, 4  é s  2 4  ó r á r a  r e g is z t r á l tu k .

A  b e v e z e tő b e n  l e í r t a k n a k  m e g fe le lő  k é p e t  n y ú j tó  te l e p e k  
o x id á z  é s  u r e á z  p o z i t iv i tá s a ,  v a la m in t  a  t e n y é s z e tb ő l  k é s z í t e t t  
f e s t e t t  k e n e tb e n  l á t h a t ó  je lle g z e te s  C a m p y lo b a c te r  a la k o k  b iz 
t o s í t o t t á k  a  b a k te r io ló g ia i  d ia g n ó z is t .

Eredm ények és megbeszélés

E ndoszkópos és kórszövettani vizsgálat a lapján  
csoportosított 94 beteg eredm ényeit a 2/a táblázat m u 
ta tja . K im etszett szövetből k ész íte tt festett ken etb en  
m ikroszkópos v izsgálattal 76 (80,8% ) betegben ta lá l 
tu n k  cam pylobacter alakú baktérium okat.

K en etenk én t m eglehetősen n agy  eltérést tap asz 
ta ltu n k . V olt olyan, hogy több lá tótér  átnézése u tán  
csak e lv étv e  fordult elő  néhány baktérium  sejt, m ás 
kor viszont látóterenként sok —  rendszerint párhuza 
m os elrendeződésű —  baktérium ot láttunk (1 . ábra).

1. á b r a .  G y o m o r-b io p s ia s  anyagból k é s z í t e t t  k ö zv e t le n  k e n e t  
m ik ro sz k ó p o s  képe

Az ureáz teszt 70 (74,4%) betegben  m u ta to tt po- 
zitiv itá st. A táptalaj színváltozása 41 esetben  4 órán  
belül bekövetkezett. C. p ylo rid ist 16 beteg biopsiás 
anyagából sikerült k itenyészten i.

A C. pylorid is  kórokozó szerepét krónikus gastri- 
tisben  a következő tények  tám asztják  alá (16 ,17):

1. A gyom ornyálkahártyában létrejövő koloni- 
záció következtében  az ep ithelialis sejtek  e l v é 
konyodnak, egyidejűleg polym orph m agvú  leu- 
k ocyták  jelennek meg.

2. Az antibacterialis terápiára a baktérium ok el 
tűnnek  a gyom orfalból és ugyanakkor a  léziók  
is m egszűnnek.

3. A kolonizálódott betegek  véréből a C. pylorid is-  
re specifikus ellenanyagokat lehet k im utatn i.

4. ön kéntesek b en  a baktérium  színtenyészetének  
per os bevitelével típusos gastritist hoztak  lé t 
re (22).



Az ulcus betegségek vonatkozásában a vélem é 
n yek  eltérőek. Vannak akik csak u lcus duodeni meg
betegedés esetén  találtak  összefüggést a baktérium 
m al (6).

Saját vizsgálatunk viszonylag k is szám a ebben a 
kérdésben nem  alkalm as k övetkeztetésre ille tve állás- 
foglalásra. K özlem ényünkben elsősorban módszertani 
kérdéseket k ívántunk tisztázni. V álogatás nélküli be 
teganyagunkon  szerzett tapasztalataink  alapján m eg 
á llap ítható , hogy a közvetlen  ken et és a rapid ureáz 
teszt m egközelítően hasonló eredm ényt adott. A te 
n yésztéssel viszont lényegesen  alacsonyabb pozitivi- 
tá st  kaptunk. Ism eretes, hogy az an yagvéte ltő l a fel 
dolgozásig szám os tényező befolyásolja a tenyésztés  
eredm ényességét (7).

Ezek felderítéséretovábbi vizsgálatokat végeztünk.
A vizsgálatok e szakaszában vá ltozta ttu k  a táp 

ta lajok  összetételét, a transzport közeget és a tenyész 
té s  körülm ényeit. Végül a „H 2+ C 0 2” patronnal m ű 
k ö d tete tt katalizátor nélküli G asPak (bioMérieux) 
rendszer b iztosított m egfelelő közeget a tenyésztéshez. 
E nnek ism eretében újabb 64 biopsias anyagot vizsgál
tunk  m eg, a ten yésztést az előzőekben ism ertetett táp 
talajokon, de G asPak-ban végeztük . A betegek  kor és 
nem  szerinti eloszlása nagyjából hasonló v o lt az előző  
csoportéhoz. A vizsgálatok eredm ényeit a 2jb táblázat

2/b .  tá b lá za t.  G y o m o r - b i o p s i a s  v i z s g á l a t o k  e r e d m é n y e  
k a t a l i z á t o r  n é lk ü l i  „ ( H .  +  C O , ) ”  G a s P a k  
r e n d s z e r b e n

K ó r sz ö v e t ta n i  és/vagy
belgyógyászati
d iagnózis

B ete g e k  U reáz  
szám a pozit ív

F e s t e t t
k e n e t
po zit ív

T en yé sz 
t és
pozitív

G a s t r i t i s  c h ro n ic a  1. 33 23 22 24
G a s t r i t i s  c h r o n ic a  II. 4 3 3 3
Ulcus v e n tr ic u l i 2 — — —

Ulcus d u o d e n i 16 11 10 15
N e o p la s m a 1 — — —
N e g a t ív  (ép) 8 — — —

Ö s s z e s e n : 64 37 35 42

m u tatja . Szem betűnő, hogy a három m ódszer közül 
itt  a tenyésztéssel kaptuk a legm agasabb pozitivitást 
(66,4% ).

K övetk eztetésk én t levonható, hogy  az itt  bem u 
ta to tt  mikrobiológiai m ódszerekkel a C. pylorid is  jól 
diagnosztizálható és igen gyakran k im utath ató  bizo 
nyos gastro-duodenalis kórképekben.
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H A T Ó A N Y A G

5 0 0  mg A lu m ln iu m -m a gn es ium -ca rb o nic u m -h yd ro x yd a-  
tu m .

H A T Á S

A ta b le t t a  hatóanyaga új s z e rv e t le n  m olekulavegyület,  
a m e ly  gyors ,  ta r tó s  és e lőn yö sen  nagy sa v m e g k ö tő k é p e s 
séggel re n de lke z ik .  E nd oszk ópo s v izsgála tok igazolták, 
hogy  a ta b le t t a  a g y om o rba  ju tva  1 p e r c e n  belül szé tes ik ,  
és része i  rá tap ad nak  a n y á lk a h á r ty a r e d ő k re .  A g y o m o r 
ne dv  pH -ját  nem emeli 5 fölé.
Szokásos adagolásnál nem o k o z  foszfá t depléciós sz ind 
r ó m á t  és nem emeli a sz é r u m  a lum ín ium  sz in te t  sem. 
V izsgálatok igazolták, hogy a h a tóa n y a g  nem szívódik fel. 
M eg von ásko r re b o u n d  je lenség  n em  lép fel.

JAVALLATOK

H yperac id i tás ,  a k u t  és k ró n ik u s  g as t r i t i s ,  ulcus du od en i 
és ulcus ventr icu l i,  g yo m o ré gé s .

A D A G O LÁ S

F e ln ő t t e k n e k :  egyszeri adagja g y o m o ré g é s ,  vagy g y o m o r 
fá jdalom e se tén  1 - 2  ta b le t ta  1 ó ráva l é tk e z é s  u tán. Erős 
h y p e rs e c re t ió n á l  az adag 3 - 4  ta b l e t t á r a  is e m e lh ető .  T a r 
tó s  k ez e lé s re  átlagos adagja 3 x 1 - 2  ta b le t t a  a fő é tk e z é s  
u tán  1 órával, szükség  e se té n  a f ő é t k e z é s e k  k ö z ö t t i idő 
s z ak b an ,  ill. az esti lefekvés e lő t t  tov áb b i  1 - 2  ta b le t ta  
a d ha tó .
A ta b l e t t á t  a szájban való szé t rá g á s  u tá n ,  vagy egészben 
kevés vízzel kell lenyelni.

MELLÉKHATÁS

R itk á n  ob st ipa t io ,  e r u c ta t io

G Y Ó G Y SZ E R K Ö L C S Ö N H A T Á S

Együttadása kerülendő

-  te t rac ik l ine kk e l  (k e lá to t  k é p e z ,  mely az a n t ib io t i 
kum -hatás  c sö k k e n é sé t  e r e d m é n y e z i)

-  vassókkal n á t r iu m f lu o r id d a l  (fe lsz ívódásukat gá 
tolja).

Az a n ta c id u m o k  szám os g y ó g y sz e r  fe lszívód ását  a ka dá lyo z 
zák az a bszo rp ció  gátlásával, vagy a g y o m o rn e d v  pH -ján ak  
m ódos ításáva l ,  e z é r t  az e g y ü t t  a d o t t  g yó g y sz e re k  b e v é te le  
k ö z ö t t  legalább k é t  ó rá n a k  kell e l t e ln ie .

FIGYELMEZTETÉS

V e sefunkció zavaroknál nagy ad ag b an  hosszú ideig t a r t ó  
a lkalmazása k erü le nd ő .

MEGJEGYZÉS

V ény nélkül is k iadható.

CSOMAGOLÁS

30 ta b le t ta ,  té r í té s i  díj: 7 ,20  Ft.

TABLETTA

A L K A L O ID A  V E G Y É S Z E T I G Y Á R

T is z a v a s v á r i

Ш .

r



„ Л  p sz ich iá tria i képzés m o d e llje i”  —
K o n fe re n c ia  a z  I n t e r - U n i v e r s i ty  C e n tr e  
f o r  P o s tg r a d u a te  S tu d ie s  re n d e z é s é b e n  
(D u b r o v n ik ,  1987 . m á r c .  2 2 — 28.)

A  d u b r o v n ik i  I n t e r - U n i v e r s i ty  C e n tr e  
s z á z n á l  t ö b b  e g y e te m , s z á m o s  n e m z e tk ö z i  
k u l tu r á l i s  s z e rv e z e t  é s  a  ju g o s z lá v  á l la m  
ö ss z e fo g á s a  ré v é n  j ö t t  l é t r e ,  é s  m o s t  m á r  
k b .  m á s fé l  é v t iz e d e  n a g y  s ik e r r e l  r e n d e z  
k ü lö n b ö z ő  k o n f e r e n c iá k a t  a  l e g k ü lö n b ö 
z ő b b  tu d o m á n y á g a k b a n  é s  té m a k ö rö k b e n .  
N y i lv á n  a z  a n g o ln y e lv ű  o rs z á g o k , k ü lö 
n ö s e n  a z  E g y e s ü lt  Á lla m o k  p o s z tg r a d u á l i s  
i n té z e te in e k  p é ld á j á r a  a la k u l t ,  i ly e n e k  a  
n a g y  e g y e te m i v á ro s o k b a n  v a g y  k u l t u r á 
l is  c e n t r u m o k b a n  s o k  h e ly e n  m ű k ö d n e k ,  
é s  s z á m o s  tu d o m á n y te r ü le t e n  f o n to s  k ö 
t e t e k  v a g y  t a n u lm á n y o k  k ö s z ö n h e tik  lé 
t ü k e t  a z  e z e k b e n  r e n d e z e t t  k o n fe re n c iá k  
m e g te rm é k e n y í tő  h a tá s á n a k .  D u b ro v n ik -  
b a n  á l t a lá b a n  t ö b b  e g y e te m rő l  fo g n a k  
ö ssze  s z a k e m b e re k  e g y -e g y  k o n fe re n c ia  
m e g s z e rv e z é s é re ,  a z  e g y ik  re n d e z ő  m in d ig  
ju g o s z lá v ,  r e n d s z e r in t  ő  a  m é r v a d ó ,  a z  
ig a z i  i r á n y í tó .  S o k  é v e  m á r  re n d s z e re s e n  
v a n n a k  p s z ic h iá t r ia i  t á r g y ú  k o n fe re n c iá k  
ta v a s s z a l ,  e z e k e t  S p r in g  S c h o o l o f  P s y 
c h i a t r y  c ím e n  t a r t j a  n y i lv á n  a  d u b r o v n ik i  
i n té z e t  t a n t e r v e ,  e z e k e t  a  z á g rá b i  m e n tá l-  
h y g ié n é s  k ö z p o n t  p s z ic h o te r á p iá s  ré s z le g é 
n e k  v e z e tő je ,  M u r a d i f  K u le n o v ic  p ro fe s z -  
s z o r  t a r t j a  k é z b e . Ő  é s  m u n k a t á r s a i  h í v 
j á k  m e g  a z  a d o t t  é v  t é m á já n a k  s z a k e m b e 
r e i t ,  g y a k o r la t i l a g  a z  e g é sz  v i lá g b ó l ,  e ls ő 
s o r b a n  a z o n b a n  a z  e u r ó p a i  té r s é g b ő l .  A z  
id e i  t é m a  a  p s z ic h iá t r ia i  k é p z é s  m o d e ll je i  
c ím e t  v is e lte ,  t u c a t n y i  ju g o s z lá v  s z a k e m 
b e r  m e l l e t t  o la s z o k a t ,  a n g o lo k a t ,  n é m e 
t e k e t ,  o s z t r á k o k a t ,  le n g y e le k e t ,  m a g y a 
r o k a t  h í v t a k  m eg . A  m e g h ív o t ta k  e g y  r é 
s z e  n e m  j ö t t  e l, v i s z o n t  m e g é r k e z e t t  B r a 
z íl iá b ó l C o s ta  e  S i lv a  r ió i  e g y e te m i  t a n á r ,  
a  t ü b in g e n i  W . K r e t s c h m e r ,  a  b é c s i  W a ll-  
n ö fe r  é s  a  s p a n y o l  L e o n  C a r r io n ,  t ö b b  m á s  
é rd e k e s  é s  t a p a s z ta l t  s z a k e m b e r r e l  e g y ü t t ,  
é s  v é g ü l  a  k o n fe re n c ia  ig e n  é lé n k  é s  t a n u l 
s á g o s  l e t t .

A  r é s z tv e v ő k  h a t  n a p o n  á t  d o lg o z ta k  
e g y ü t t ,  d é le lő t t  h o s s z a b b ,  d é lu t á n  rö v i-  
d e b b  id e ig , n a g y  k ö z te s  s z ü n e t t e l ,  a m ik o r  
v o l t  m ó d  a  sz é p sé g e s , é s  m á r  a  t a v a s z t  
id é z ő  v á r o s t  is  j á r n i .  E g y -e g y  t é m á t  eg y - 
e g y  r é s z tv e v ő  e x p o n á l t ,  e z t  a z u t á n  a la p o 
s a n ,  ré s z le te s e n  m e g v i t a t t u k .  I g é n y e l té k ,  
h o g y  le h e tő le g  m in d e n k i  s z ó ljo n  h o z z á ,  
s z ív e s e n  v e t t é k  a  g o n d o la t i  e lá g a z á s o k a t ,  
ö r ü l te k  a  k é rd é s e k n e k ,  v i t á k n a k .  A  t é 
m á k  a  k ö z ö s  k i r á n d u lá s o k  é s  a  fo g a d á s o k  
a lk a lm á v a l  is  f o l y t a t ó d ta k ,  a  r é s z tv e v ő k  
k is e b b  c s o p o r to k b a n  e g y -e g y  s z á l ló b a n  
l a k t a k  é s  o t t  é tk e z é s t  is  k a p ta k ,  a  c s o p o r 
t o k  e z t  e g y ü t t  k ö l tö t t é k  e l, é s  e z  a  3-4  
e m b e r  is  m in d ig  h o z ta  m a g á v a l  a z o k n a k  
a  b e s z é lg e té s e k n e k  s z e m p o n t j a i t ,  a m e ly e 
k e t  a  k o n fe re n c ia  s z ín h e ly e  é s  a  s z á lló  
k ö z t i  ú t o n  v a g y  é tk e z é s  k a p c s á n  f o l y t a t 
t a k .  A  h a t  n a p  s o r á n  a  k o n fe re n c ia  k b .  
2 0  á l l a n d ó  ré s z tv e v ő je  íg y  m e g le h e tő s e n  
ö s s z e k o v á c s o ló d o t t .

A  k é p z é s  fo g a lm a  is , a  m o d e ll  fo g a lm a  is  
a  l e g á l ta lá n o s a b b a n  v o l t  é r te n d ő .  Szó  
v o l t  ta n a n y a g o k r ó l ,  C o s ta  e  S i lv a  p l .  h o z 
t a  a  d é la m e r ik a i  o rv o s e g y e te m e k  p s z ic h i 

á t r i a i  o k t a t á s á n a k  a d a t a i t ,  d e  sz ó  v o l t  
k é p z é s i k ö v e te lm é n y e k rő l ,  t é m a k ö rö k  
fo n to s s á g á ró l ,  s z e m lé le ta la k í tá s i  s t r a t é 
g iá k ró l  is , t e h á t  a  m o d e ll  e g y e z e r re  j e l e n 
t e t t  fo ly ó  o k t a t á s i  p r o g r a m m i n tá t  é s  e g y 
s z e rre  id e á l is  c é lk i tű z é s e k e t ,  id e á l is  ig é 
n y e k e t  is . A  k é p z é s  a  t a n a n y a g o t ,  s  a  s z a 
k o so d á s i p r o g r a m o k a t ,  a z  o rv o s o k  é s  a  
p sz ic h o ló g u so k , a  s z o c iá lis  g o n d o z ó k  é s  a z  
á p o ló k  k é p z é s é t  is  j e l e n te t t e ,  d e  a z t  is, 
h o g y  a  n e m  p s z ic h iá t e r n e k  k é s z ü lő  o rv o s 
n a k  m e n n y i  é s  m ily e n  p s z ic h iá t r ia i  is m e 
r e ta n y a g g a l  é s  k é sz sé g g e l k e ll  r e n d e lk e z 
n ie .  A  p s z ic h iá t r i a  f o g a lm á t  is  t á g  é r t e 
le m b e n  v e t t ü k ,  n a g y o n  s o k  sz ó  e s e t t  a  
p s z ic h o te r á p iá s  k é p z é s rő l ,  e z e n  b e lü l  a  
p s z ic h o a n a l i t ik u s  k é p z é s i  m o d e llrő l  é s  a  
c s o p o r t te r á p iá s  k é p z é s rő l ,  d e  a  tö r v é n y -  
s z é k i p s z ic h iá te r e k  to v á b b k é p z é s é rő l ,  az  
a lk o h o ló g ia i  é s  s z u ic id o ló g ia i  k é p z é s i  é s 
to v á b b k é p z é s i  k ö v e te lm é n y e k r ő l  (e t é m a 
k ö rb e n  é n  v o l ta m  a  k e z d e m é n y e z ő ) ,  a  n a r -  
k o ló g ia i  k é p z é s rő l  (ez  j u g o s z lá v  é s  s p a n y o l  
s z a k e m b e re k  s z ív ü g y e  v o l t) ,  s tb .  is.

N a g y  v i t a t é m a  v o l t  a z  o rv o s i  p s z ic h o 
ló g ia  é s  a  p s z i c h iá t r i a  e g y e te m i  o k t a t á s á 
n a k  id e á lis  v is z o n y a .  A  r é s z tv e v ő k  e g y e t 
é r t e t t e k  a b b a n ,  h o g y  a z  o rv o s i  p s z ic h o ló 
g iá n a k  n a g y  s z e re p e  k e lle n e  le g y e n , e z t  a  
p s z ic h iá t r ia  n e m  p ó t o lh a t ja ,  a z  o rv o s i  
p s z ic h o ló g iá n a k  k e lle n e  s z o lg á l t a tn ia  a z  
o rv o s -b e te g  k a p c s o la t  k é z b e n ta r t á s á n a k  
é s  a z  e le m i p s z ic h o te r á p iá s  s e g í ts é g n e k  
a la p is m e re te i t .  A  le g tö b b  o r s z á g b a n  a z  
o rv o s i p s z ic h o ló g iá t  v a g y  ré s z b e n ,  v a g y  
e g é sz é b e n  a  p r e k l in ik a i  i d ő s z a k b a n  o k t a t 
j á k ,  m in t  a la p t u d o m á n y t .  E z t  a  je le n lé v ő  
o k ta tó k  tö b b s é g e  n e m  t a r t o t t a  s z e re n 
c sé sn ek , m e r t  e k k o r  m é g  a  h a l lg a tó  b e te 
g e t  n e m  l á t o t t ,  a z  a lk a lm a z o t t  o rv o s i  
p s z ic h o ló g iá t  n e m  t u d j a  jó l  m e g ta n u ln i .  
S z á m o s  r e fo r m tö r e k v é s  v a n  e  t é r e n .  A u s z t 
r i á b a n  é s  a z  N S Z K - b a n  a z  a u to g é n  t r é n i n 
g e t  é s  a z  e g y s z e rű  h ip n o t i k u s  m ó d s z e re k e t  
p r ó b á ljá k  a z  o rv o s i  p sz ic h o ló g ia  k e r e t é 
b e n  t a n í t a n i ,  é s  a  n e m  p s z ic h iá te r e k  
p o s z tg r a d u á lis  to v á b b k é p z é s é b e n  e r re  
ig y e k e z n e k  é p í te n i .  L e o n  C a r r io n  v is z o n t  
a z t  h a n g o z t a t t a ,  h o g y  a  n e u ro p s z ic h o ló -  
g ia  a la p o s a b b  i s m e re te  k e lle n e  a  g y a k o r ló  
o rv o s n a k  é s  a  p s z ic h iá te r n e k  is , a  n e u ro -  
p sz ic h o ló g ia  t e r é b e n  a z  a la p v e tő  a g y m ű 
k ö d é s i f o ly a m a to k  m e g é r té s e  k ív á n a to s .

T ö b b e n  f e lv e te t té k ,  h o g y  a  p s z ic h iá t r ia i  
k é p z é sb e n  s z o c io ló g iá ra ,  a n tro p o ló g iá r a ,  
s ő t ,  f ilo z ó f iá ra  is  n a g y  sz ü k s é g  le n n e . A  
so m b o r i P .  L á z ié  ( P á r i z s b a n  k é p z é s t  n y e r t  
f ia ta l  s z a k e m b e r )  a  r e h a b i l i t á c ió  s z e m 
p o n t já b ó l  t a r t o t t a  f o n to s n a k  a  k ö z ö s s é 
g e k re  é s  t á r s a s  r e n d s z e r e k r e  v o n a tk o z ó  
i s m e re te k e t) ,  R a é k o v ié  l j u b l j a n a i  (ill. 
é ib e n ik i)  p ro fe s s z o r  é s  e lm e k ó rh á z - ig a z -  
g a tó  a  filo zó fia  s z e r e p é t  h a n g s ú ly o z ta ,  t o 
v á b b á  a  s z é p iro d a lo m é t,  a  d e p e rs z o n a li-  
z ác ió  ú j t i p o ló g iá j á n a k  p é ld á já n  m u t a t t a  
e z t  b e , a m i t  r é s z b e n  D o s z to je v s z k ij  é s  K a f f 
k a  m ű v e i  a la p j á n ,  r é s z b e n  a  fe n o m e n o 
ló g ia i  is k o la  n y o m á n  p r ó b á l t  k ia l a k í t a n i .  
G o re ta  z á g rá b i  p s z i c h iá t e r  a z  ig a z sá g ü g y i 
e lm e s z a k é r tő k  k é p z é s é n e k  é s  to v á b b k é p 
z é s é n e k  z á g rá b i  k í s é r le t é t  v á z o l ta ,  é lé n k  
k é p e t  r a jz o lv a  a r r ó l ,  m ily e n  fo n to s  le n n e , 
h o g y  e z  a  b e te g e k  é s  a z  e g é sz sé g e se k  (p l.

g y e rm e k e lh e ly e z é s i  ü g y b e n )  é le té b e n  o ly a n  
fo n to s  á g a z a t  k o r s z e r ű  le g y e n  é s  a z  e lm e 
e g é s z sé g ü g y i k é p z é s  é s  m u n k a  e g é s z é v e l 
ö s s z h a n g b a n  le g y e n . A  r é s z tv e v ő k  i t t  c s a k  
a  n a g y  n e m z e tk ö z i  e lm a r a d á s t  k o m m e n 
t á l t á k ,  a  s z ü k s é g le te k e t  f o g a lm a z tá k  m e g , 
é s  e lism e ré s s e l  h a l l g a t t á k  a  z á g rá b i  p r ó 
b á lk o z á s t .

A  p s z ic h o te r á p iá s  k é p z é s  k é rd é s é b e n  а  
t á r s a s  r e n d s z e r e k b e  v a ló  ú j  b e a v a tk o z á s i  
t e c h n i k á k a t ,  k ü lö n ö s e n  a  c s a lá d te r á p iá t  
é s  a  t e r á p iá s  k ö z ö s s é g e t  t a r t o t t á k  f o n to s 
n a k  a  r é s z tv e v ő k ,  a m e l le t t ,  h o g y  e g y e té r 
t e t t e k  a b b a n ,  h o g y  a z  a u to g é n  t r é n in g  és 
a  s z u g g e s z t ió  a z  o k t a t á s b a n  is , d e  a  g y a 
k o r l a tb a n  is  a  l e g in k á b b  a já n l h a t ó  t e r á 
p iá s  a la p m o d e l l .  S a u s g r u b e r  b re g e n z i  
p s z ic h iá te r  I t á l i á b a n  is  o k t a t  é s  d o lg o z ik , 
tő le  r é s z b e n  B a s a g lia  é s  a z  o la s z  e lm e ü g y i  
r e fo rm  s ik e re s  é s  s ik e r te le n  ú j í t á s a i r ó l  t u d 
t u n k  m e g  s o k  r é s z le te t ,  ő  A u s z t r iá b a  is  
á t v i t t e  a z t  a z  é s z a k -o la s z  k e z d e m é n y e z é s t ,  
h o g y  a  h e v e n y  fá z is o n  á t e s e t t  b e te g e k e t  
h o te le k b e n  k e z e li ,  a  h o te l  f u n k c io n á lis  
s z e rk e z e te  n a g y o n  a lk a lm a s  a  k o r s z e rű  t e 
r á p iá s  k ö z ö ssé g  k i a l a k í t á s á r a ,  e s e te n k é n t  
a  b e te g e k e t  a  h o te l  e g y  r é s z é t  m a g u k  m ű 
k ö d t e t i k  é s  m u n k a e r ő v e l  is  e l l á t j á k .  S a u s 
g r u b e r  k i t e r j e d te n  h a s z n á l ja  a  p s z ic h iá t r ia i  
b e te g e k  k e z e lé s é b e n  is , a  r e h a b i l i t á c ió s  
p s z ic h o te r á p iá s  o k t a t á s b a n  is  a  c s o p o r to s  
á lo m e le m z é s  m ó d s z e r é t ,  e b b ő l  n e m c s a k  
é rd e k e s  r é s z le te k e t  m u t a t o t t  b e , h a n e m  
n a g y s z a b á s ú  m a te m a t i k a i - s t a t i s z t i k a i  
v iz s g á la to t  is  i s m e r t e t e t t .

A  so k fé le  t é m á t  n e h é z  —  é s  n y i lv á n  é r 
d e k te le n  is  le n n e  m in d  fe ls o ro ln i .  K u le -  
n o v ié  é s  a z  a d o t t  n a p o n  e ln ö k lő  r é s z tv e v ő  
m o d e r á l t a  a  p r o g r a m o t  é s  a  v i t á k a t .  N e m  
tö r e k e d te k  le z á r n i  s e m m it ,  a  c é l a  so k - 
s z e m p o n tú s á g ,  a z  e s z m e c s e re ,  a  k o n s t r u k 
t í v  v i t a  v o l t .  A  r é s z tv e v ő k  s z in te  m in d 
e g y ik e  a n y a g o k a t ,  i r o d a lm i  a d a t o k a t ,  t o 
v á b b i  k a p c s o la to t  í g é r t  s z in te  m in d e n k i  
m á s n a k .  C s o p o r td in a m ik a i la g  m é g  a z  is  
e lő n y ö s n e k  b iz o n y u l t ,  h o g y  a  k o n fe re n c ia  
n y e lv é t ,  a z  a n g o l t  n e m  m in d e n k i  b í r t a  
e g y fo rm á n ,  íg y  n é m e tü l  é s  f r a n c iá u l ,  s ő t  
o la s z u l  é s  s p a n y o lu l  is  f o ly t  a  sz ó , n y e lv i 
le g  is  i g y e k e z e t t  m in d e n k i  s e g í te n i  a  m á 
s ik n a k .  M a g a m  s o k a t  b e s z é lg e t te m  j u 
g o s z lá v  k o l lé g á k k a l ,  s z a k m a i  h e ly z e tü k e t  
é s  p r o b lé m á ik a t  m o s t  m á r  s o k k a l  jo b b a n  
é r te m ,  é s  k é p e t  k a p ta m  a  b e lg r á d i  é s  а  
z á g rá b i  m e n tá lh y g ié n é s  i n té z e te k  s z e rk e 
z e té rő l ,  m ű k ö d é s é rő l ,  e z e k  n a g y o n  é r d e 
k e s ,  a  n a g y v á r o s o k  k ö z ö ssé g e  fe lé  fo rd u ló , 
já r ó b e te g r e  c e n t r á ló  in té z m é n y e k .

S z á m o m ra  n a g y o n  ö s z tö n z ő  é s  g o n d o 
l a t é b r e s z tő  v o l t  a  k o n fe re n c ia ,  sz ív v e l- lé -  
l e k k e l  v e t t e m  r é s z t  b e n n e ,  e z é r t  a z u t á n  
ö r ü l te m  a z  ü lé s e ln ö k i  s z e re p n e k ,  a m i t  a k 
t iv i t á s o m  n y o m á n  k a p ta m ,  é s  a  k o n f e re n 
c ia  i r á n y í t ó j á tó l  k a p o t t  e lis m e ré s n e k  e lő 
a d á s a im  é s  h o z z á s z ó lá s a im  é r té k e lé s e k é n t  
( a m e ly  t ö b b  m á s  h a s o n ló  d u b r o v n ik i  r e n 
d e z v é n y r e  m e g h ív á s b a n ,  ju g o s z lá v  o r s z á 
g o s  é s  r e g io n á lis  k o n f e r e n c iá k r a ,  z á g rá b i  
é s  b e lg r á d i  i n t é z e t l á t o g a t á s r a  v a ló  in v i-  
t á c i ó b a n  is  t e s t e t  ö l tö t t ) .  I g e n  h á lá s  v a 
g y o k  e z é r t  M u r a d i f  K u le n o v ié  p ro fe s s z o r 
n a k ,  h o g y  m e g h ív o t t  é s  k ö l ts é g e im e t  a  
d u b r o v n ik i  p o s z tg r a d u á l i s  k ö z p o n to n  á t  
f e d e z te ,  é s  k ö s z ö n e tte l  t a r t o z o m  m u n k a 
h e ly i  e lö l já r ó im n a k  é s  a z  E g é s z s é g ü g y i  
M in is z té r iu m  N e m z e tk ö z i  K a p c s o la to k  
F ő o s z tá ly á n a k ,  h o g y  k i u ta z á s o m a t  e n 
g e d é ly e z té k .
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KENŐCS

H A T Ó A N Y A G :  C h l o r h e x i d i n u m  h y d r o c h l o r i c u m  200 
mg és t r i a m c i n o l o n u m  a c e t o n i d u m  20 mg,  vízzel l e m o s h a t ó  
(20 g) ken ő c s b e n .

H A T Á S :  A k é sz í tm ény  jól a lka lm a z h a t ó  számos ,  s z t e ro id  
+  a n t i s z e p t i k u m  k o m b i n á c i ó j á t  igénylő  b ő r b e t e g s é g  k e 
z e l é sé r e .
A klórhexidint a b a k t é r i u m s e j t e k  g y o r san  adszorbeá l j ák ,  
e z t  köve t i  a se j t ek  p e r m e a b i l i t á s á n a k  vál tozása.  »
A k ló r h e x id in  lipofil c s opo r t j a i  a se j t  l i p o p r o t e i n  h á r t y á 
j ának  d e z o r i e n t á c i ó j á t  o k o z z á k ,  a s e j t m e m b r á n  o z m o t i k u s  
k é p e s s é g e  károsul .  A k l ó r h e x i d i n  akadá lyozza  a b a k t é 
r i u m s e j t  anyagcse ré j é t  a m e m b r á n o k o n  ke re sz tü l ,  olyan 
m ó d o n ,  hogy vagy te l jes  r é t e g e t  a lko t  a se j t  egész fe lü le 
t é n ,  vagy úgy, hogy a c i t o p l a z m a  m e m b r á n  d e s t r u k c i ó j á t  
idézi  elő.
A n t i m i k r o b á l i s  ha tása  b a k t e r i o s z t a t i k u s  vagy bak te r i c id .  
Jó hatásfokkal  elöli az e g y e s  b ő r g o m b á k a t  is.
Al le rg iá t ,  szenz ib i l izác ió t  r i t k á n  okoz .
A triamcinolon acetonid a p r e d n i z o l o n  9 - a - f lu o r  szá rmazéka .  
G y u l l a d á s c s ö k k e n t ő  hatása  j e l e n t ő s e b b  a p r e d n i z o l o n é n á l .  

J A V A L L A T :  Sz te ro id  és a n t i s z e p t i k u m  egyide jű  alkal 
mazásá t  igénylő b ő r b e t e g s é g e k ,  így m in d azo n  e k c é m á k ,  
a m e l y e k b e n  bak te r iá l i s  vagy m i k o t i k u s  t é n y e z ő  p r i m e r  
vagy s z e k u n d e r  m ó d o n  s z e r e p e t  j á t s zha t ;  dysh idros is ,  
i n t e r t r i g o ,  va lamin t  o lyan b ő r f e r t ő z é s e k ,  am e ly e k  e s e t é 
b en  az egyéb  a n t ibak te r i á l i s  és a n t i m i k o t i k u s  helyi keze lés  
h a t á s t a l an n ak  b izonyul t .

E L L E N J A V A L L A T :  Szem észe t i  a lka lmazás ;  a b ő r  
t u b e r k u l o t i k u s ,  t o v á b b á  v í rus  o k o z t a  m e g b e t e g e d é s e i .  
A L K A L M A Z Á S :  A k e n ő c s ö t  n a p o n t a  2— 3-szor  vé k o n y  
r é t e g b e n  k e n jü k  a b e t e g  b ő r f e l ü l e t r e ,  ill. a p ö r k  e l t ávo l í 
t á sa  u tán  a bő re lv á l to z á s r a  e lőző leg  néh á n y  ó r á r a  dezinfi- 
c iens  o lda to s  k ö t é s t  h e lyezünk ,  majd a k ö té s  l evé te le  
u t á n  a lka lmazzuk  a k e n ő c s ö t .

M E L L É K H A T Á S :  Igen r i t kán ,  é r z é k e n y  b ő r ű  e g y é n e k e n  
e n y h e  allergiás t ü n e t e k ,  bő r szá razság  fo r d u l h a t  elő.  
A z o n o s  b ő r t e r ü l e t e n  t a r t ó s  a lkalmazás u tán  —  k ü l önösen  
f i a t a lokon  —  a t ró f i á t  o k o z h a t .

F I G Y E L M E Z T E T É S :  Ha a kezelés  e r e d m é n y t e l e n  marad  
a k u t  e s e t b e n  2 hé t ,  k r ó n i k u s  e s e t b e n  4 h é t  a lkalmazás 
u t á n ,  a kezelés  fo ly ta tása  n e m  célszerű .
Az a r c b ő r ö n  való k r ó n i k u s  a lkalmazása k e r ü l e n d ő .
N agy  fe lü le ten  —  k ü l ö n ö s e n  k ö té s  a l a t t  t a r t ó s a n  —  nem  
a lka lm azha tó .
G y e r m e k e k n e k  csak k ivé t e l e s  e s e t b e n  r e n d e l h e t ő .
A k ló r h e x id in  szappanna l  i nkompa t ib i l i s ,  e z é r t  a kenőcs  
a lkalmazása  e l ő t t  a szappanna l  t i s z t í t o t t  b ő r f e l ü l e t e t  bő 
vízzel  a laposan le kell mosni .

R E N D E L H E T Ő S É G :  Csak  v é n y r e  a d h a t ó  ki. Az o r v o s  
r e n d e l k e z é s e  s z e r in t  —  egy vagy k é t  a lka lommal  —  i sm é 
t e l h e t ő .

T É R Í T É S I  DÍJ: 4,—  Ft

F O R G A L O M B A  H O Z Z A :

A l k a l o i d a  V e g y é s z e t i  G y á r
T is z a v a s v á r i



O r v o s tö r té n e le m
M ozart k ü lö n ö s  fü le . P a t o n ,  A ., A . L . 

P a h o r ,  G . R . G r a h a m :  B r i t .  m e d . J .  1986 , 
293, 1622.

A  sz e rz ő k  fü lé s z e ti  M o z a r t - k u t a t á s á t  
e g y  f i a ta l  n ő n e k  a z  e s e te ,  fü le  s e r k e n te t t e ,  
m e ly e t  M o z a r t - fü ln e k  n e v e z n e k ,  d e  a z  e z 
z e l k a p c s o la to s  le í r á s o k  a  fü lé s z e ti  t a n 
k ö n y v e k b e n  e lé g g é  h iá n y o s a k .  V á la s z t  k e 
r e s t e k  a r r a ,  h o g y  p o n to s a n  m ily e n e k  is  
v o l ta k  M o z a r t  fü le i , m ily e n  g y a k r a n  fo r 
d u ln a k  e z e k  e lő  é s  a z  e g y e s  le ír á s o k  m ib e n  
k ü lö n b ö z n e k  ?

A m i M ozart fü lé t illeti, e z  a  n o rm á l is  
fü l le l  e l l e n té tb e n  c s a k n e m  n é g y s z ö g le te 
s e n  k e r e k n e k  b iz o n y u l t .  A z  a n t ih e l ix  ( fü l 
k a r im a  e lle n ré sz e )  o ly a n n y i r a  k ie m e lk e d ő  
v o l t ,  h o g y  e m i a t t  a  h e l ix  ( fü lk a r im a )  fe lső  
ré s z e  e l l a p u l t ,  a  g ö rb e  c s a v a r u la to k  h i á 
n y á v a l .  E m i a t t  a  fü lc im p a  c s ö k e v é n y e s , 
v a g y  h iá n y z ik .  A  s z e rz ő k  a  f a m il iá r is  v a 
r i á n s o k  m e g h a tá r o z á s a  c é l já b ó l  a rc p ro f i l 
b ó l  k é s z ü l t  f é n y k é p é t  v iz s g á l tá k  888  p la s z 
t i k a i  m ű té t r e  je le n tk e z ő n e k ,  é s  e z e k  k ö 
z ö t t  13 M o z a r t - s z e rű  f ü le t  t a l á l t a k .  R a j t u k  
k í v ü l  m é g  1185  e g y m á s t  k ö v e tő  p á c ie n s t  
n é z t e k  á t  a  b i r m in g h a m i  fü l-o rr-g é g e k li-  
n i k á n ,  v a la m in t  1092  p á c ie n s t  k é t  lo n d o n i  
b e lk l in ik á n .  M in d k é t  e s e tb e n  c s a k  1-1 
M o z a r t - f ü lű t  t a l á l t a k ,  e g y  id ő s e b b  g é g e 
r á k o s  fé r f in á l  é s  e g y  5 0  é v e s  id ü l t  h ö r g h u 
r u t b a n  s z e n v e d ő  b e te g n é l ,  a m i 1 e z re lé k 
n é l  k is e b b  g y a k o r is á g o t  j e le n t .

M iért M ozart fü le  k e r ü l t  a z  é rd e k lő d é s  
e lő te ré b e  ? A  L a  C h ro n iq u e  M e d ic a le  
1 8 9 8 -a s  je g y z e te  s z e r in t  a b b a n  a  s a lz b u rg i  
s z o b á b a n ,  a h o l  M o z a r t  s z ü le t e t t ,  v a n  „ e g y  
k ü lö n ö s  a k v a r e l l ,  a m e ly  k é t  f ü le t  m u t a t :  
a z  e g y ik  a  D o n  J u a n  sz e rz ő jé n e k  a  fü le ,  
a  m á s ik  e g y  k ö z ö n sé g e s  h a la n d ó é . . .  A  fü l  
s z é le  a  g ö m b ö ly d e d  k e z d é s  h e ly e t t  m e g 
t ö r t  g ö r b é t  m u t a t  é s  h i r te le n  m e g y  b e le  
e g y  t o m p a  s z ö g le tb e  é s  a z  á l t a l á b a n  k a g y 
ló s z e rű  fo rm a  la p o s  f e lü le tű  é s  a lig  f o r 
m á l t  . . . ”

A  sz e rz ő k n e k  a  M o z a r te u m  ig a z g a tó já 
t ó l  N is s e n -n e k  —  a k i  M o z a r t  ö z v e g y é n e k , 
C o n s ta n z e n a k  a  fé r je  l e t t  —  1 8 2 8 -b a n  
í r o t t  é le t r a jz i  i l lu s z t r á c ió já b ó l  a  fü le k  fo 
t ó k ó p iá j á t  is  m e g  s ik e r ü l t  s z e re z n iü k  és 
e z e n  „ M o z a r t  b a l  fü le ” , a  n o rm á l is  fü lle l  
ö s s z e h a s o n l í tv a ,  m a g a s a b b a n ,  k ö z e le b b  
v é g z ő d ik . F i a t a l a b b  W o lfg a n g  f iá n a k  a p 
j á h o z  h a s o n ló  fü le  v o l t ,  é s  e z  a z  é le t r a jz i  
l e í r á s  s z e r in t  c s a k  a  f i a t a l a b b  f iú n á l  ö rö k 
l ő d ö t t  —  b á r  a z  é le t r a j z  C o n s ta n z e  a sz -  
s z í s z te n c iá ja  m e l l e t t  í r ó d o t t .

Gerber 1 8 9 8 -a s  p u b l ik á c ió ja  (D ts c h .  
m e d .  W sc h r.)  n e m  a z  é le t r a jz b ó l ,  h a n e m  
a  s a lz b u rg i  a k v a r e l lb ő l  m e r í t e t t e  i s m e re 
t e i t ,  é s  h e ly te le n n e k  t a r t o t t a  a z t  a m i t  
N is s e n  m o n d o t t ,  v a g y is  a z t ,  h o g y  m in d 
k é t  fü le  é r i n t e t t  v o l t .  V a ló b a n  3 M o z a rt-  
o l a j f e s tm é n y  n o r m á l i s  j o b b  fü le t  m u t a t ,  
a  f e s tm é n y e k  a l a p j á n  n e h é z  a z o n b a n  a  b a l  
f ü l rő l  v é le m é n y t  m o n d a n i ,  m iv e l  m in d 
e g y ik  a  jo b b  a r c f e le t  m u t a t j a ,  é s  a  f i a t a 
l a b b  f iú n a k  is  n o r m á l i s  a  j o b b  fü le  a  f e s t 
m é n y e n .  E g y  is m e re t le n  f e s tő  1 840-es, 
C a r l  f iá ró l k é s z ü l t  k é p é n  p e d ig  a  b a l  fü lö n  
e g y  fo l t ,  p a c a  v a n .

A ng eli István  dr.

A  sz e rk e sz tő sé g  k ie g é sz íté se ;
M ozart fü le  é s  M o za rt h a lá la  c ím m e l  

k ö z li  a  B r .  m e d .  J .  (1987 . 294, 5 1 1 .)  
K arhausen, L .  ( P a r i s ,  F .  75004) l e v e lé t ,  
m e ly b e n  a z  e lő z ő e k b e n  r e f e r á l t  k ö z le m é 
n y h e z  sz ó l h o z z á :

A  c ik k  f o n to s  k é r d é s t  v e t  fe l: v a n - e  lé 
n y e g e s  ö ssz e fü g g é s  M o z a r t  „ M o z a r t - fü le ” 
é s  h a lá lo s  b e te g s é g e  k ö z ö t t  ?

Ú g y  t u d j u k ,  h o g y  M o z a r t  k r ó n ik u s  v e - 
s e b e te g s é g b e n  s z e n v e d e t t ,  é s  v e s e e lé g te 
le n s é g b e n , u r a e m ia  k l in ik a i  t ü n e t e i  k ö 
z ö t t  h a l t  m e g . A  v e s e b a j  —  t a l á n  p y e lo 
n e p h r i t i s — k l in ik a i  je le irő l  28 é v e s  k o r á b ó l  
v a n n a k  a d a to k ,  3 4  é v e s  k o r á b a n  p e d ig  f o 
k o z ó d n a k  é s  s z a p o ro d n a k  a  v e s e e lé g te le n 
s é g  je le i. L e h e ts é g e s ,  h o g y  a  h a lá l  o k a  t e r 
m in á l is  in fe k c ió , e s e t le g  b r o n c h o p n e u m o 
n i a  v o l t ,  d e  f e l t é t l e n ü l  h o z z á já r u l t  a  f e l t e 
h e tő e n  m á r  a n a e m iá s b e te g e n  v é g z e t t  is m é 
t e l t  v é r le b o c s á tá s  is . M o z a r t  o rv o s a i  r e n d 
s z e r in t  h e te n k é n t  3 l i t e r ig '  is  t e r j e d ő  v é r-  
l e b o c s á tá s t  v é g e z te k  a  h o z z á  h a s o n ló  t e r 
m in á l is  t ü n e t e g y ü t t e s s e l  b í ró  b e te g e k e n .

M o z a r t  v e s e e lé g te le n s é g é t  á l t a l á b a n  a  
f e l té te le z e t t  g lo m e r u lo n e p h r i t i s n e k  t u l a j 
d o n í t j á k ,  m e ly e t  g y e r m e k k o r á b a n  i s m é t 
lő d ő  fe ls ő lé g ú ti  f e r tő z é s e k  u t á n  k a p o t t .  
V a n  a z o n b a n  e g y  m á s ik  h ip o té z is  is , a m i 
r ő l  m é g  s o h a  n e m  e s e t t  s z ó : a  v iz e le te lv e 
z e tő  r e n d s z e r  v e le s z ü le t e t t  r e n d e l le n e s 
ség e .

1 9 5 7 -b e n  H ilson  m u t a t o t t  r á ,  h o g y  a  fü l  
m a ifo rm á c ió ja  a z  u r o g e n i tá l i s  r e n d s z e r é 
n e k  is  je le  l e h e t ;  ú j a b b  a d a to k  e z t  m e g 
e r ő s í te t t é k  é s  v e s e -a g e n e s iá t ,  p o ly c y s tá s  
v e s é t,  m e d e n c e i  o b s t r u k c ió k a t ,  u r e t e r —  
a n o m á l iá k a t  s tb .  í r t a k  le .

A  M o z a r t - fü l  ö n m a g á b a n  a u to s z o m á li-  
s a n  ö rö k lő d ő  je l le g z e te s s é g . A  k ü ls ő  fü l  
a n o m á l iá k  t á r s u lá s a  u ro g e n i tá l i s  r e n d e l 
le n e ssé g g e l l e h e t  is , n e m  is , g e n e t ik u s  e r e 
d e tű ,  d e  M o z a r t  fü l- re n d e lle n e s s é g e  v a ló 
s z ín ű le g  g e n e t ik u s  v o l t ,  m iv e l  a l ig h a n e m  
ö rö k ö lte  e g y ik  f ia ,  a m i n t  a z t  P aton  é s  m ts a i  
is  Í r já k .

A  v e le s z ü le te t t  a n o m á l iá k  e p id e m io ló 
g i á j á t  fig y e lő  E U R O C A T  s z e rv e z e t  a d a t a i  
s z e r in t  1980— 1983 k ö z ö t t  17 4 3 4  fe jlő d é s i  
r e n d e lle n e s s é g e t  t a l á l t a k  e g y  770  6 26  t a g ú  
p o p u lá c ió b a n ; fü l  re n d e l le n e s s é g  v o l t  62 3 , 
a  v iz e le te lv e z e tő  r e n d s z e r é  9 11 ; 78 e s e tb e n  
t á r s u l t  a  k e t t ő ,  a z t  m u t a t v a ,  h o g y  a  t á r 
s u lá s  g y a k o r ib b  a  v é le t le n s z e rű e n  v á r h a 
t ó n á l  ( c h i* = 6 9 ,4 ,  1 d f ) .  V ese  a g e n e s ia  36 , 
c y s t á s  v e se  2 0 , u r e te r o b s t r u k c ió  6, e g y é b  
re n d e lle n e s s é g  a  v e s é n  15 , a z  u r e te r e n  5, 
a  h ó ly a g o n  é s  u r e t h r á n  8 e s e tb e n  f o r d u l t  
e lő .

M o z a r tn a k  v a ló s z ín ű le g  le g a lá b b  e g y  
„ M o z a r t- fü le ”  v o l t ,  b á r  v a n n a k ,  a k ik  e z t  
k é t l ik .  H a  té n y le g  v o l t ,  é s  k ró n ik u s  v e s e 
b e te g sé g e  is  v o l t ,  e z  e rő s e n  g y a n f th a tó v á  
te s z i ,  h o g y  h a lá l á n a k  o k o z ó ja  a  v iz e le te l 
v e z e tő  re n d s z e r  v e le s z ü le t e t t  re n d e l le n e s 
sé g e  l e h e te t t .

R a c h m a n in o v  é s  M arfan  sz in d ró m á ja .
Y o u n g ,  D . A . B . :  B r i t .  m e d .  J .  1 986 , 293, 
1624.

B á r  n a g y  k é z z e l  n e m  k ö n n y ű  v i r tu ó z  
m ó d o n  z o n g o rá z n i ,  m é g is  ez  te s z i  a  z o n 
g o r i s t á t  a lk a lm a s s á ,  h o g y  Szergej R achm a 
n inov  m ű v e i t  l e j á t s s z a .  A z  ő h o ss z ú  é s  v é 
k o n y  k e z e i s z in te  „ a  p o lip  c s á p já h o z  h a 
s o n ló a n  t a k a r t á k  a  b i l l e n ty ű s o r t ” é s  C yril 
Sm ith ,  a  je le s  p i a n i s t a  s z e r in t  „ e z  e g y  
o ly a n ,  a lig  h i h e t ő  t e l j e s í tm é n y  v o l t ,  a m e ly  
v a ló s z ín ű le g  e g y e d ü lá l ló ” . A  C n a g y  a k 
k o r d n a k  e z  a  s z o k a t l a n  u j j  r e n d je  a z  ó r iá s i  
k é z e n  k ív ü l  m é g  m á s t  is  k ív á n t .  H ü v e l y k 
u j j á t  k é p e s  v o l t  a  k e z e  a l a t t  9 h ü v e ly k  
(23  c m ) t á v o l s á g r a  k i te r je s z te n i ,  a m i  e g é 
s z e n  k iv é te le s .  A  k é z u j j a k  h o s s z ú s á g a  é s  
ig e n  n a g y f o k ú  n y ú j tó k é p e s s é g e ,  a m ik la s z -  
s z ik u s  M a r f a n - s z in d r ó m á já n a k  v o l t  a  je le ,  
t e t t e  le h e tő v é  k iv é te le s  v i r tu o z i tá s á t .

A  M a r f a n - s z in d r ó m a  e g y  ö r ö k lö t t ,  a  
c s o n to z a to t ,  v a l a m in t  a  l á t á s t  é s  k a r d io -  
v a s z k u lá r is  r e n d s z e r t  —  e s e te n k é n t  n e m  
m in d e g y ik e t  —  é r in t ő  k ó rk é p . A  c s o n t-  
r e n d s z e r r e  a  h o s s z ú  c s o n to k  t ú l z o t t  n ö v e 
k e d é s e , a z  a r á n y t a l a n u l  h o ssz ú  k é z - é s  l á b 
u j j a k  a  je l le m z ő e k  ( a ra c h n o d a c ty l ia ) .  A  
fe j so k s z o r  k e s k e n y  és  a z  a rc  h o s s z ú k á s ,  
a  c s o n to z a t  e g y é b  a b n o r m a l i tá s a  m e l le t t .  
A  sz e m  r é s z é rő l  a  le n c s e  d is z lo k á e ió ja ,  v a 
l a m in t  m y o p ia  m u t a t h a t ó  k i ,  a  v e le s z ü le 
t e t t  k a r d io v a s z k u lá r i s  e lté ré s e k  a n e u r y s -  
m á b ó l ,  b i l l e n ty ű h ib á k b ó l ,  i lle tv e  sz ív e lé g 
t e le n s é g b ő l  á l l h a tn a k .

R a c h m a n in o v  r e n d k ív ü l i  m é r e tű  k e z e i  
é s  r e n d k ív ü l i  m ó d o n  k i n y ú j t h a tó  k é z u j j a i  
M a r f a n - s z in d ró m a  m e l le t t  s z ó l ta k . 193 c m  
m a g a s ,  k a r c s ú  é s  r ö v id lá tó  v o l t .  1 9 0 7 -b e n , 
3 4  é v e s  k o r á b a n  D re z d á b a n ,  m e g e rő l te tő  
é s  in te n z ív  z e n e o lv a s á s t  k ö v e tő  p r ó b á k  
u t á n  í r t a  le  s z e m g y e n g e s é g é t ,  é s s z e m ü v e 
g e t  í r t a k  fe l n e k i .  1917. d e c e m b e r  v é g é n  
O ro s z o rs z á g b ó l  t á v o z v a ,  e  b á n ta lo m  m i a t t  
3 é v r e  m é g  a  k o m p o n á lá s t  is  f e la d ta ,  é s  íg y  
m e g k ö n n y e b b ü lv e  s z ó ló h a n g v e rs e n y e k e t  
a d o t t .  Ú g y  t ű n i k ,  a  M a r fa n -s z in d ró m a  
k a r d io v a s z k u lá r i s  m e g n y i lv á n u lá s a i  h i á 
n y o z ta k  n á la .  K é ts é g te le n ,  h o g y  e z e k  
4 0 % - á b a n  á l t a l á b a n  n o rm á lis  k a r d io v a s z 
k u lá r i s  k é p e t  t a l á l t a k ,  d e  e c h o k a rd io g rá -  
f iá v a l  m a  m á r  e z e k  m in d e g y ik é n é l  is  sz ív -  
a b n o r m a l i t á s t  é s z le ln e k .

K ö v e t k e z te t é s k é n t :  R a c h m a n in o v  k i 
v á ló  z o n g o r is ta  is  v o l t  é s  r e n d k ív ü l i  v i r t u 
o z i tá s s a l  t u d t a  e lő a d n i  k o m p o z íc ió i t ,  d e  
a  n a g y  k é z  m e l l e t t  a  m ű v é s z i lá n g e lm e  is  
je l le m e z te .

Angeli Is tvá n  dr.

R a jo n g ó k é n t e g y  trópusi v irá g k o sz o rú  
L isz tn e k . B a s n a y a k e ,  V .:  B r i t .  m e d .  J .  
1 986 , 293, 1616 .

A  sz e rz ő  S ri L a n k a - i  o rv o s p ro fe s s z o r 
k é n t  k o s z o rú z .

L isz t Ferenc  1 8 1 1 . o k tó b e r  2 2 -é n  s z ü le 
t e t t  é s  1886. j ú l iu s  3 1 -é n  h a l t  m eg . É le t é t  
e g y  t ú l  s z e g é n y  s í r  B a y r e u th b a n  é s  g a z 
d a g s á g á b a n  is  b ő v e lk e d ő  m u z s ik a  je lz i,  
ü z e n e t  f o r m á já b a n .  M e g e m lék e z ésü l h a l á 
l á n a k  100 é v e s  é v f o rd u ló já n  e g y  t r ó p u s i  
v ir á g o k b ó l  á lló  k o s z o r ú t  s z e re tn e  e lh e 
ly e z n i  a  s z e rz ő .

A  le g b e n s ő s é g e s e b b  d ö n té s  t a l á n  e g y  
já z m in k o s z o rú  e lh e ly e z é s e  le n n e , m e g tű z 
d e lv e  e g y  t u c a t  m á s  i l l a to s  v irá g g a l,  e ls ő 
k é n t  t a l á n  a z é r t  a  12 e tű d é r t ,  m e ly e k e t  
L is z t  15 é v e s  k o r á b a n  a lk o to t t .  E z e k  a  
z o n g o r a ta n u lm á n y o k  k o m o ly  isk o lá i l e h e t 
n e k  a z o k n a k  a z  e lő a d ó k n a k ,  a k ik  id ő  é s  
t e h e t s é g  h í já n  k é p te le n e k  a  k o n c e r te tű d ö -



k é t  C h o p in h e z , v a g y  L is z th e z  h a s o n ló a n  
e l j á t s z a n i .  A  s z e rz ő n e k  e z e k  é v e k e n  á t  
n a p i  t á r s a i  v o l ta k ,  d e  a z  5 -ö s é s  10-es s z á 
m ú  v é g ig  n e h é z  m a r a d t .  A  g y e r m e k  L is z t  
9  é v e s  k o r á b a n  a d ta  e lső  n y i lv á n o s  h a n g 
v e r s e n y é t  s z ü lő h a z á já b a n ,  t e l j e s í tm é n y é t  
n e m z e tk ö z ile g  is  c s o d a k é n t  f e l je g y e z té k .  
A  12 é v e s  f iú t  p e d ig  P á r i z s b a n  m á r  a  v i lá g  
n y o lc a d ik  c s o d á ja k é n t  e m le g e t té k .

A  m á s o d ik  v irá g k o s z o rú ,  r a g y o g ó  és 
s z ín p o m p á s  v i r á g a iv a l  a  f i a t a l  L is z t  m á r  
é r e t t  f á z i s á t  je le z n é , a m ik o r  z o n g o ra v ir 
t u ó z k é n t  f o r m á l t a  m e g  e lő a d á s a i t ,  m á g i 
k u s  h a t á s t  g y a k o ro lv a  h a l lg a tó s á g á r a .  K e 
z e i k e s k e n y e k  é s  h o s s z ú a k ,  k a r c s ú  u j j  a i  p e 
d ig  a n n y i r a  r u g a lm a s a k  é s  h a j lé k o n y a k  
v o l t a k ,  h o g y  e g y ik  a m e r ik a i  z o n g o r a - ta 
n í t v á n y a  t ö b b e k  k ö z ö t t  a  k ö v e tk e z ő k e t  
í r t a :  „ Ü g y  t ű n t ,  m in t h a  k e t t ő s  c s u k ló ja  
l e n n e . . . ”

A  h a r m a d ik  in d ia i  v i r á g k o s z o r ú t  a  37 . 
é le t é v e  u t á n i  id ő s z a k  m i a t t  k a p n á ,  a m ik o r  
c s i l lo g o t t  v i r tu o z i tá s a ,  v á l t o z a t la n u l  v e 
z é n y e l t  é s  k o m p o n á l t ,  d e  e m e l le t t  m á r  ú j 
z e n e s z e rz ő k e t  is  —  m in t  W a g n e r t  —  p á r t 
f o g o l t .

A  n e g y e d ik  v i rá g k o s z o rú  te m p lo m f á ja  
l e n n e  é s  m in t  L is z t  a b b é  k a p n á .  A z  u to ls ó t  
a z  ö re g  L is z t ,  a m ik o r  u g y a n  m é g  m e g t a r 
t o t t a  v o n z e re jé t  a  z o n g o rá já v a l ,  d e  a  n y i l 
v á n o s  s z e re p lé s t  m á r  e lk e rü ln i  ig y e k e z e t t .  
E b b e n  a  k o r s z a k b a n  a lk o t o t t  m ű v e i  k ö z ü l  
m á r  tö b b  e g y  k o m o r  s z ó tá r  f e ls o ro lá s a i t  
is  k é p e z h e tn é k ,  e lh a g y v a  m á r  a  z e n g ő  d a l 
l a m o t ,  íze s  h a r m ó n iá t  é s b r i l i á n s  c s illo 
g á s t  —  k ü lö n ö s , s z o m o rú  m u n k á k a t  í r v a .  
L is z tn e k  e z e n  u to ls ó ,  ö re g k o r i  m u n k á i  
u g y a n  v i lá g o s a k ,  e g y s z e rű e k  é s  tö m ö r e k  
v o l t a k ,  d e  a  f ü ln e k  s z o k a t la n u l  k e m é n y e n  
h a n g z o t t a k .  L is z t  n a g y  k ís é r le te z ő  v o l t ,  
a k i  m in d ig  j a v í t o t t a  m ű v e i t ,  d e  u g y a n a k 
k o r  a  n a g y ,  v a la h a  is  é lő  z e n e i ú j í t ó k n a k  
v o l t  e g y ik e .

A ngeli Is tv á n  dr.

к

G u sta v  M ahler  é s  E m a n u e l L ib m an :  
b a k te r iá lis  en d ocard itis 1 9 1 1 -b e n . L e 
v y ,  D .:  B r i t .  m e d .  J .  1986, 293, 1628.

Gustav M ahler  (1860— 1911) a  k iv á ló  
z e n e s z e rz ő  é s  k a r m e s te r ,  51 é v e s  k o r á b a n  
B é c s b e n  h a l t  m e g . H a lá lo s  b e te g s é g é t ,  a  
b a k te r iá l i s  e n d o e a r d i t i s t  E m anuél L ibm an  
(1 8 7 2 — 1946) é s a n n a k  a s s z is z te n s e , George 
Baehr  (1 8 8 7 — 1978) d i a g n o s z t iz á l tá k ,  a k ik  
a k k o r  a z  e n d o c a r d i t i s  le g n a g y o b b  s z a k te 
k in té ly e i  v o l ta k .  A  c ím b e n  j e l z e t t  k u t a t á s  
B a e h r  b a k te r io ló g ia i  f e lje g y z é se i,  v a la 
m i n t  a  N e w Y o rk -i  M o u n t S in a i  k ó r h á z  i r a 
t a i  a l a p j á n  1 9 8 3 -b a n  in d u l t  m e g .

M ahler korai orvostörténete. É le t r a j z i  
a d a t a i  s z e r in t  f i a ta la b b  é v e ib e n  v a ló s z ín ű 
l e g  f ig y e le m re m é ltó  e g é s z s é g n e k  ö r v e n 
d e t t ,  a n n a k  e lle n é re ,  h o g y  ő  is  á t e s e t t  n é 
h á n y  i ly e n k o r  sz o k á so s  b e te g s é g e n .  A z  
a z o n b a n  c s a k n e m  b iz to s r a  v e h e tő  h o g y  
g y e rm e k k o r á b a n  r e u m á s  lá z a  v o l t .  1907- 
b e n ,  47 é v e s  k o r á b a n  m e g h a l t  a  l á n y a ,  é s 
a z  e z t  k ö v e tő  h á z io rv o s i  v iz s g á la to k  a d d ig  
t ü n e t m e n t e s  s z ív b i l l e n ty ű h ib á t  t a l á l t a k  
n á la .  E z t  e g y  m á s ik  k iv á ló  b é c s i  o rv o s , 
F riedrich Kovács is  m e g e r ő s í te t te ,  s ő t  
M a h le r  le v e le ib ő l  a z  is  k id e r ü l t ,  h o g y  e z  a  
d ia g n ó z is  e m o c io n á lis  é s  f iz ik a i f á jd a lm a 
k a t  o k o z o tt  n e k i ,  a m i t  fe le sé g e , A lm a  s z in 
t é n  ig a z o lt .  M a h le r  s z e rz ő d é se  a  b é c s i  O p e 
r a h á z b a n  c s a k  10 é v ig , 1 8 9 7 -tő l 1907-ig  
t a r t o t t ,  a m in e k  e g y  a la t to m o s  a n t i s z e m i 

t a  k a m p á n y  m ia t t  v e t e t t  v é g e t ,  b á r  k o 
r á b b a n  m á r  k a to l ik u s  h i t r e  t é r t  á t .  C sa 
l á d j á v a l  e g y ü t t  B é c s e t  e lh a g y v a  N e w  
Y o r k b a n  k ö t ö t t  s z e rz ő d é s t ,  a h o l  e lő s z ö r  a  
M e t r o p o l i t a n  O p e ra h á z  ig a z g a tó ja ,  m a jd  
a  N e w  Y o rk - i  F i lh a r m o n ik u s o k  k a r m e s t e 
r e  l e t t .  F e l té te le z h e tő ,  h o g y  b e te g s é g é n e k  
v é g ső  k ia la k u lá s á b a n  m e g p r ó b á l t a tá s a i ,  
v a l a m in t  a m e r ik a i  v á l la lk o z á s á n a k  t ú l z o t t  
i g é n y b e v é te le i  is  s z e re p e t  j á t s z o t t a k .

Végső betegsége. N e w  Y o rk - i  s z e rz ő d é se s  
m ű k ö d é s e  1911 . fe b r. 2 1 -é n  s z a k a d t  m e g  
é s  é r t  v é g e t ,  a m ik o r  a z  e g y ik  k o n c e r t  u t á n  
m á r  i s m é t lő d ő  to r o k g y u l la d á s s a l  é s  m a g a s  
l á z z a l  k e r ü l t  á g y b a .  Á l l a p o t á t  s z in té n  
B é c s b ő l  e m ig r á l t  m a g á n o r v o s a  F ránkeldr. 
k í s é r te  f ig y e le m m e l, é s  ő  v o l t  a z  e lső , a k i 
b a k te r i á l i s  e n d o c a rd i t i s r e  g y a n a k o d o t t .  
A  r ö v id  j a v u l á s t  a  t ü n e t e k  g y o r s  i s m é t lő 
d é se  k ö v e t t e ,  a z  e n d o c a r d i t i s  m á r  i s m e r t  
je l le g z e te s s é g e k é n t .  1 9 1 1 -b e n  o r v o s a  k o n 
z u l tá c ió  c é l já b ó l  Libm an d r .-1 is  k i 
h í v t a  h o z z á ,  a k i a  d ia g n ó z is t  k l in ik a i l a g  is 
m e g e r ő s í te t te ,  m e g á l la p í tv a  a n n a k  ro ssz  
p r o g n ó z is á t  é s  m á r  t ö b b  h ó n a p o s  le fo ly á 
s á t .  A  f o ly a m a t  b a k te r io ló g ia i  m e g e rő s í 
t é s e  u t á n  p e d ig  L ib m a n  é s  B a e h r  m á r  a  
r e m é n y e k e t  is  k i l á t á s t a l a n n a k  l á t t á k .  A z  
ig a z s á g o t  m e g tu d v a  A lm a  M ahler  a z t  k é r 
t e ,  h o g y  fé r je  B é c s b e n  h a lh a s s o n  m e g . Á p 
r i l i s b a n  á th o z t á k  E u r ó p á b a ,  a h o l  P á r i z s 
b a n  m é g  is m é te l t  o rv o s i k o n z u l tá c ió k o n  
e s e t t  á t ,  d e  in n e n  k ív á n s á g á r a  B é e s b e  v i t 
t é k  á t ,  a h o v á  k ís é re té v e l  m á j u s  1 2 -én  é r 
k e z e t t .  U to ls ó  n a p ja i t  a  L o e w e  s z a n a tó 
r i u m b a n  t ö l t ö t t e  é s i t t  h a l t  m e g  —  a  p e n i 
c i l l in - é r a  e lő t t  n é h á n y  é v t i z e d d e l  —  1911. 
m á j u s  1 8 -á n  a z  e n d o c a r d i t i s  t e r m in á l is  
s z ö v ő d m é n y e i ,  t ü d ő v iz e n y ő ,  v a ló s z ín ű  
t ü d ő g y u l l a d á s ,  u r a e m ia  é s  t ú l z o t t  e lg y e n 
g ü lé s  k ö v e tk e z té b e n .

B a e h r  b a k te r io ló g ia i  j e g y z e te i  M a h le r  
s t r e p to c o c c u s  e r e d e tű  s u b a c u t  b a k te r iá l i s  
e n d o c a r d i t i s é r ő l  4  o ld a l t  t e s z n e k  k i ,  a z  e l 
ső  o ld a lo n  L ib m a n  v é le m é n y é t  ö ss z e g e z 
v e ,  a z  in f lu e n z á s  v a g y  r e u m á s  e r e d e te t ,  
v a l a m in t  a  p o z i t ív  v é r k u l t ú r á t  e m l í tv e .  A z 
e n d o c a r d i t i s  b a k te r io ló g iá já t  é s  k ó rb o n c -  
t a n á t  tu la jd o n k é p p e n  L ib m a n  és m tsa i 
t a n u l m á n y o z tá k  in te n z ív e n  1 9 0 6 -b a n . A z 
a d d ig  is m e re t le n  e r e d e tű  lá z a s  b e te g s é g  
d ia g n ó z i s á t  v é r k u l tú r a  s e g í ts é g é v e l  ig y e 
k e z t e k  t is z tá z n i .  S u b a c u t  b a k te r iá l i s  e n -  
d o c a r d i t i s k é n t  L ib m a n  í r t  le  1 9 1 2 -b e n  
8 9  e s e te t ,  k ö z tü k  M a h le r é t  is ,  k ö z ö lv e . 
M a h le rn e k  p e d ig  a z  v o l t  a z  o rv o s i  v é g z e te ,  
h o g y  a  m a g a  id e jé b e n  m é g  s e m  k l in ik a i 
l a g ,  s e m  b a k te r io ló g ia i la g  n e m  e lé g g é  
m e g f e j th e tő  é s  n e m  k e z e lh e tő  b e te g s é g e t  
k a p o t t  m e g . M ég s z e re n c s e , h o g y  k i t ü n 
t e t ő  z e n e i ö rö k sé g e  m e g m a r a d t  s z á m u n k 
r a ,  L ib m a n  é s  M a h le r  é le te  p e d ig  s z a k 
m a i l a g  is  e g y  h e ro ik u s  k o r b a n  k e r e s z te z te  
k u r t á n  e g y m á s t .

A n g eli Is tvá n  dr.

A z  am erik a i ra d io ló g ia  ú ttö r ő  é v e i.
D iS a n t is ,  D . J .  (D e P a u l  H o s p i t a l ,  E a s te r n  
V irg in ia  M e d ic a l S c h o o l, N o r fo lk ) :  A m e r. 
J .  R o e n tg e n o l .  1986, 147, 8 5 0 .

O r v o s tö r té n e t i  é rd e k e s s é g ű  k i s  á t t e k i n 
t é s t  a d  a  sz e rz ő  a  r a d io ló g ia  k e z d e t i  é v e i 
r ő l  é s  ú t tö r ő i r ő l  a z  U S A -b a n  a z z a l  a  c é lla l, 
h o g y  e z e k rő l  t u d o m á s t  s z e re z z e n  a z  e lő 
d e irő l  a lig  t u d ó  f i a ta la b b  r a d io ló g u s n e m 
z e d é k .  B e m u ta t j a  a  R ö n tg e n  fe lfe d e z é se  
e l ő t t  6 é v v e l  k é s z í te t t  Goodspeed-J ennings-

fóle r ö n tg e n f e lv é te l t ,  m e ly  C ro o k s-c ső  
v iz s g á la ta  k ö z b e n  v é le t le n ü l  e x p o n á ló -  
d o t t  f é n y k é p e z ő le m e z e n  p é n z é r m é k e t  á b 
r á z o l .  A  v é le t le n t  m a g y a r á z n i  n e m  t u d t á k ,  
c s a k  Röntgen  le í r á s a  u t á n  j ö t t e k  r á ,  m i 
l y e n  h a ta l m a s  fe lfe d e z é s  k u lc s a  k e r ü l t  a  
k e z ü k b e .  F é n y k é p e n  l á t h a t j u k ,  h o g y a n  
k é s z ü l t  r a d iu s tö r é s r ő l  a z  e ls ő  k l in ik a i  
r ö n tg e n f e lv é te l  1896. f e b r u á r  3 -á n  D a r t -  
m o u th b a n  2 0  p e rc e s  e x p o z íc ió s  id ő v e l. 
K é t  h é t t e l  k é s ő b b  k é s z ü l t  a z  e ls ő , m ű té t  
e lő t t i  k é z f e lv é te l  s ő r é t e k  k i m u t a tá s á r a ,  
k i tű n ő  m in ő s é g b e n . E z t  a  f e lv é te l t  a z o n 
b a n  f lu o re s z k á ló  le m e z rő l  k é s z í t e t t é k ,  t e 
h á t  a z  e ls ő  „ k é p e r ő s í té s i”  k í s é r le tn e k  fo g 
h a tó  fe l. A  f lu o re s z k á ló  e r n y ő  é s  a  k á l-  
c iu m w o lf r a m á t  a lk a lm a z á s a  E dison  n e v é 
h e z  f ű z ő d ik .  L á t h a t j u k  E d is o n  V ita s c o p e  
n e v ű  k é s z ü lé k é t ,  m e ly  d o b o z b a n  k a tó d -  
c s ö v e t  t a r t a l m a z o t t  k é z b e n  t a r t h a t ó  fluo- 
ro s z k ó p p a l .  O lv a s h a tu n k  a  r ö n tg e n s u g á r  
e ls ő  á ld o z a ta i r ó l  is . A z  e ls ő  m á r t í r  az  
U S A -b a n  E d is o n  ü v e g te c h n ik u s a  v o l t ,  a k i  
s z á m o s  b ő rs é rü lé s  u t á n  1 9 0 4 -b e n  la p h á m -  
r á k  á t t é t e iv e l  h a l t  m e g . A m e r ik a  ö sszesen  
26  m á r t í r t  m o n d h a t  m a g á é n a k .  [Ref.: E z  
a szám  alig haladja meg a  m agyar mártírok  
szám ának kétszeresét. .  . ] É r d e k e s  m ó d o n  
k e z d e tb e n  i n k á b b  a z  a lk a l m a z o t t  e le k t r o 
m o s  s z e rk e z e te k e t  o k o l tá k  a  b ő rk á ro s o 
d á s o k é r t ,  é s  c s a k  a z  e ls ő  á l la tk í s é r le te k  c á 
f o l h a t a t l a n  e re d m é n y e  ig a z o l ta  m a g á n a k  
a  r ö n tg e n s u g á r n a k  e g y é r t e lm ű  é s  k iz á ró 
l a g o s  s z e re p é t .  1 9 0 1 -b e n  m o n d ta  k i  W il 
liam  Rollins, h o g y  a z  X - s u g á r  g y ilk o l ,  
e z é r t  „ a  l e h e tő  le g k e v e s e b b  s u g á r  é r je  a  
b e te g e t ,  é s  s e m m i a  v iz s g á ló t .”

Laczay A ndrás dr.

A  g y a k o r la t  k é r d é s e i

K e lle m e tle n  te s tsz a g o k . V . J .  d e  R u ,  1 .
v a n  S p ro n s e n :  N e d . T i jd s c h r .  G e n eesk  
1 9 8 6 ,130, 8 62 , 91 2 , 955 .

A  k e l le m e tle n  t e s t s z a g o t  á l t a l á b a n  m á 
s o k  é r z ik  m e g , a z  e lv á l to z á s  é v e k ig  k e z e 
l e t l e n  m a r a d h a t .  T a n k ö n y v e k  m é g  külö? 
f e je z e tb e n  se m  fo g la lk o z n a k  v e le ,  k iá s s  i- 
f ik á c ió ju k ,  e lő fo rd u lá s u k  i s m e re t le n ,  íg y  
a z  o r v o s tu d o m á n y b a n  n e m  s z á m í t  lé n y e 
g e s n e k ,  p e d ig  a  k e l le m e t le n  te s ts z a g  k o 
m o ly  a k a d á ly t  je le n t  a  t á r s a d a lo m b a  v a ló  
b e il le s z k e d é s b e n  é s  a z  é rv é n y e s ü lé s b e n .  
A  s z e rz ő k  a  h á z io rv o s i  g y a k o r l a tb a n g y a k 
r a n  e lő fo rd u ló  ú n .  „ k ö n n y e b b  e lv á l to z á 
s o k a t ” t á r g y a ló  u to ls ó  ö t  é v  k ö z le m é n y e it  
f o g la l t á k  ö ssze  h á ro m  d o lg o z a tu k b a n .

I .  H yperhidrosis. A  S y m p a th ik u s  ideg - 
r e n d s z e r  b e fo ly á s a  a l a t t  k é p z ő d ö t t  i z z a d t 
s á g  s z a g ta la n .  A  sz a g  a  b ő r b a k té r iu m o k  
á l t a l  t e r m e l t  r ö v id lá n c ú  a r o m á s  z s í r s a v a k 
b ó l  e r e d .  A  fiz io ló g iá s  h y p e r h id r o s is tó l  
(H )  m e g k ü lö n b ö z te te n d ő  a z  id io p a th ik u s  
H . ,  m e ly  k i m u t a t h a t ó  o k  n é lk ü l  j e le n tk e 
z ik .  E lő fo rd u lá s a  g y a k r a n  c s a lá d i ,  14 é v e s  
k o r b a n  j e l e n tk e z h e t ik  é s  p á r  é v i  f e n n á llá s  
u t á n  s p o n t á n  m e g s z ű n h e t ik .  A  H .  p a n a 
s z o k  a z  iz z a d ts á g s z a g ra ,  a  r u h á z a to n  h a 
g y o t t  n y o m o k r a ,  e m i a t t i  k ö l ts é g e k re  é s  
a  n a p i  té n y k e d é s e k b e n  o k o z o t t  k e l le m e t 
l e n s é g e k re  v o n a tk o z n a k :  ü v e g e k e n ,  k é z 
b e n  f o g o t t  e sz k ö z ö k ö n  m u ta t k o z ó  i z z a d t 
s á g n y o m o k r a .  P s y c h é s  m e g te rh e lé s e n  k í 
v ü l  e z  m u n k a - a lk a lm a t la n s á g h o z  is  v e z e t 
h e t  p l. v i l la n y s z e re lő n é l ,  e le k t ro m ű s z e ré s z 
n é l.



K i  k e l l  d e r í t e n i  a z  o r g a n ik u s  e r e d e te t ;  
t u d n i  k e l l ,  m i v e z e t te  a  b e te g e t  o rv o s á h o z ,  
m i t  h a s z n á l t  a d d ig  s z e d e t t - e  g y ó g y 
s z e r t .  A z  iz z a d á s  lo k a l iz á c ió ja  je l le m z ő  
l e h e t :  a r c o n  d ia b e t ik u s o k n á l ,  v a g y p a r k in -  
s o n o s o k n á l  j e le n tk e z h e t ik .  F r e y - s y n d ro -  
m á n á l  a  lo k a l iz á c ió  a u r o te m p o r á l is ,  fé lo l 
d a l i  t h o r a c a l i s  a z  iz z a d á s  b r o n c h u s  cc. i n 
t e r c o s t a l i s  id e g b e  v a ló  p e n e t r á c ió já n á l ,  
p a c h y o n y c h ia  c o n g e n i tá n á l ,  v a g y  n y a k i  
b o r d a  s y n d r o m á n á l .  G e n e r a l iz á l t  a  H . th y -  
r e o to x ic o s i s n á l ,  h y p e r p i tu i ta r i s m u s n á l ,  
p h a e o c h r o m o c y to m á n á l ,  t b c - n é l ,  t r i c y k lu -  
so s  a n t id e p re s s iv u m  v a g y  I m a p  k e z e lé s 
k o r .  H a  a z  o rv o s  a  p a n a s z o s n á l  se m  izz a - 
d á s t ,  s e m  i z z a d ts á g s z a g o t  n e m  é sz le l, 
m o n o s y m p to m á s  h y p o c h o n d r iá s  s y n d ro -  
m á r ó l  v a n  sz ó : a  b e te g  tö b b s z ö rö s e n  m o 
s a k o d ik ,  r u h á t  v á l to g a t  é s  iz o lá l ja  m a g á t  
a  k ö z ö s s é g tő l .  E z  a  s y n d r o m a  tú ln y o m ó 
a n  f é r f i a k n á l  f o rd u l  e lő  (7 8 % ) é s  l e g in k á b b  
k ö z é p k o r ú a k n á i  (7 3 % ). A  H . - r a  v o n a tk o 
zó  23  k ö z le m é n y b e n  j a v a s o l t  e l j á r á s o k a t  
t á b l á z a t b a n  k ö z lik ,  f e l t ü n t e t v e  a z  a já n ló k  
s z á m á t .  D e s o d o rá n s o k a t  e g y  sz e rz ő  se m  
j a v a s o l ,  a  l e g tö b b e n  (6) 9 9 % -o s  m e t i la l -  
k o h o lb a n  o ld o t t  2 0 % -o s  a lu m ín iu m -  
c h lo r id - h e x a h y d r á to t  j a v a s o ln á k  e s té n -  
k i n t  e c s e te lé s r e ,  re g g e li l e m o s á s  u t á n  1 % - 
os h y d r o c o r t i s o n  k r é m m e l  v a ló  b e k e n é s t  
a  b ő r g y u l la d á s  m eg e lő zé se  c é l já b ó l .  J a v u 
lá s  u t á n  m á r  c s a k  h e te n te  e g y s z e r  j a v a s o l 
j á k  a lk a lm a z á s á t .

I I .  F latulentia . A  b é lg á z  a  l e n y e l t-b e s z í-  
v o t t  l e v e g ő b ő l  (a e ro fá g ia )  a  b é lb e n  k é p z ő 
d ö t t  g á z o k b ó l  é s  a  v é rb ő l  a  b é lb e  d if fu n -  
d á l t  g á z o k b ó l  á ll.  L é g v é te le n k é n t  1— 3 m l  
le v e g ő  k e r ü l  a z  e m é s z tő c s a to r n á b a ,  d e  fo 
k o z o t t  a z  a e ro f á g ia  c u k o r k a ,  rá g ó g u m i fo 
g y a s z tá s a k o r ,  s z a lm a s z á lo n  á t  v a ló  iv á s -  
k o r ,  p ip á z á s k o r .  F r is s  k e n y é r ,  t o já s h a b  
e v é s s e l ,  s z é n s a v a s  i ta lo k k a l  s o k  g á z  k e rü l  
a  b é lc s a to r n á b a ,  e g y  ü v e g  c o c a -c o lá v a l  
5 00  m l  C 0 2, d e  e g y  p o h á r  v íz  iv á s a k o r  is  
a  b e j u t o t t  le v e g ő -v íz  a r á n y a  2 : 1. A  b e 
j u t o t t  le v e g ő  10-20  p e rc  a l a t t  é r  a  f le x u 
r a  h e p a t i c á h o z ,  é s  3 4 -40  p e r c  m ú lv a  a z  
a n u s o n  á t  s z a g ta la n u l  t á v o z ik .

A  g y o m o r  s ó s a v  é s a  p a n c r e a s  N a . h y d -  
r o c a r b o n a to t  t a r t a lm a z ó  n e d v é b ő l  C 0 2 
t e r m e lő d ik .  A  b e le k b e n  e n z y m  é s  b a k t e 
r iá l is  b e h a t á s r a  k é p z ő d ö t t  g á z o k  t é r f o g a ta  
e g y  é tk e z é s  u t á n  15 l i t e r ,  d e  2 4  ó r a  a l a t t  
c s a k  4 0 0 — 2 2 0 0  m l t á v o z ik  e b b ő l  f la tu s  
a l a k j á b a n ,  a  g á z  tö b b i  ré sz e  a  v é k o n y b é l 
b e n  r e s o rb e á ló d ik  é s a  k i lé g z e t t  le v e g ő v e l 
t á v o z ik .

A  c o lo n b a n  le v ő  b a k té r iu m o k  á l t a l  t e r 
m e l t  g á z o k  a d já k  a  f la tu s  k e l le m e tle n  s z a 
g á t .  A  m e t á n  te rm e lé s e  m é g  n e m  te l je s e n  
t i s z t á z o t t .  A z  a m e r ik a i  la k o s s á g  e g y h a r -  
m a d a  r e n d e lk e z ik  c s a k  m e t á n t  te rm e lő  
b a k té r iu m o k k a l ,  e z  a  t u l a j d o n s á g  a z  
e g y é n re  n é z v e  je lle m z ő , k o n s ta n s ,  é s  c s a 
l á d o n  b e lü l  g y a k o r i .  C o lo n  c c -so k  8 0 % -a  
m e t á n t  p r o d u k á ló ,  s z e m b e n  a  k o n t r o l l 
c s o p o r t  3 3 % - á v a l .  A  m e t á n  m a g a  n e m  
c a r c in o g é n ,  d e  je le z h e ti  a  c a r c in o g é n  b é l 
f ló rá t .  A  v é rb ő l  v a ló  d ifF úzió  á l t a l  fő leg  
N 2 é s  0 2 j u t  a  b é lb e , u tó b b i r a  a  b é lb a k té 
r iu m o k n a k  v a n  sz ü k sé g ü k .

A  b é lg á z o k  e lim in á c ió ja  b ö fö g é s  é s 
f la tu s  ú t j á n ,  a  b é lb a k té r iu m o k  á l t a l i  fel- 
h a s z n á lá s  (fő le g  H 2 és 0 2) é s  a  v é rb e  v a ló  
á td i f f u n d á l á s  á l t a l  t ö r té n i k .  F i a tu s  á t l a g  
n a p o n ta  1 4 -sz e r  t á v o z ik ,  m e n n y is é g e  k b .  
4 0 0 — 2 4 0 0  m l.  D iffú z ió  á l t a l  a  b é lb ő l  fő leg  
C H j é s  H 2 t á v o z ik .  A p ro d u k c ió  é s  e lim i 
n á c ió  k ö z t i  e g y e n s ú ly  m e g b o m lá s a k o r  j e 
l e n tk e z n e k  a  p a n a s z o k .  A z  a e ro f á g ia ,  d ié 

t a - o k o z ta  f o k o z o tt  b é lg á z te rm e lő d é s ,  m a 
la b s o r p t io ,  v é rz é s ,  a c h lo r h y d r ia ,  a  c s ö k 
k e n t  d if fú z ió  (c s ö k k e n t  b é lm o t i l i tá s ,  i le u s ,  
h y p o to n ia ,  v é n á s  p a n g á s ,  s te n o s is ,  o b s t i 
p a t io )  é te la l le rg ia ,  o k o z h a t j a  a  f l a tu le n -  
t i á t .

Fahrländer 3 1 5  e g y é n  v iz s g á la t a k o r  
2 1 % - n á l  t a l á l t  f l a tu le n t iá s  p a n a s z o k a t .  A  
v iz s g á la t  k a p c s á n  tá jé k o z ó d n i  k e l l  a z  é le 
le m  ö ss z e te v ő irő l, a  p a n a s z o k  c s a lá d o n  b e 
l ü l i  e lő fo rd u lá s á ró l ,  p s y c h o s z o c iá lis  p r o b 
l é m á k ró l ,  e se tle g e s  v é re s  s z é k le trő l ,  a  f la 
t u s  s z a g á ró l,  g y a k o r is á g á ró l .  A  f iz ik á l is  
v iz s g á la tk o r  n e m  s z a b a d  m e g fe le d k e z n i  a  
r e c t u m b a  v a ló  b e ta p in tá s r ó l .  L e g tö b b  
sz e rz ő  t a g a d j a  a  r t g  é s  l a b o r v iz s g á la to k  
sz ü k sé g e s sé g é t.  Ú j a b b a n  k ö z ö lté k  a  f la tu s  
á r a m lá s i  c s ú c s é r té k  é s  a  g y ű j t ö t t  f la tu s  
c h ro m a to g rá f ia i  e le m z é s é n e k  m e t o d i k á 
j á t .  A z  o r r - g a r a t  é s  a  f o g a z a t  h i á n y o s s á 
g a ,  ro s s z  z á ró d á s  f o k o z h a t ja  a z  a e ro fá g i-  
á t .  A  s z e rz ő k  19 k ö z le m é n y b ő l  a  t h e r á p i á s  
j a v a s l a t o k a t  t á b l á z a t b a n  d e m o n s t r á l já k .  
L e g g y a k r a b b a n  (4) a n t i c h o l in e r g ic u m o k a t  
j a v a s o ln a k ,  k é t  s z e rz ő  s e d a t i v u m o k a t  j a 
v a s o l ,  e g y -e g y  sz e rz ő  n e o s t ig m in t ,  b is- 
m u t - s u b n i t r á to t ,  p y r id o s t ig n é n t ,  m e b e -  
v e r in t ,  p s y c h o f a r m a k o n t  a já n l ,  d e  e g y ö n 
t e t ű e n  a z  a e ro fá g ia  c s ö k k e n té s é t  t a r t j á k  
le g fo n to s a b b n a k ,  b iz o n y o s  é te le k  e lk e r ü 
l é s é t  (v ö rö s h a g y m a , k á p o s z ta ,  b a b ,  s z é n 
h i d r á t o k ,  f e lh e v í t e t t  z s íro k , t e j ,  é tk e z é s  
a l a t t i  v íz iv á s , ro s to s  é te le k ,  p a p r ik a ,  d ió ) . 
H a s t o m á t  é s lég z és i t o r n á t  is  j a v a s o ln a k ,  
é s  n e d v e s  b o r o g a tá s t  a  h a s r a .  E g y ö n t e t ű 
e n  o b s z o lé tn a k  t a r t j á k  a n t i b i o t i k u m o k  é s  
s z é n  r e n d e lé s é t .

I I I .  Fetor ex ore. D e W it  1 1 6 2 6 v iz s g á l t  
8 — 2 4 % -á n á l  t a l á l t a ,  m á s o k  1 5 % -o s  e lő 
f o rd u lá s ró l  s z á m o ln a k  b e . R i t k á n  s z e re p e l  
d ia g n o s z t ik u s  j e lk é n t ,  p e d ig  g y a k r a n  jó  
n y o m r a v e z e tő .  E lő fo rd u l ,  h o g y  c s a k  a  
p á c ie n s  é sz le li, a  v iz s g á ló  n e m . I l y e n k o r  
a  p a n a s z  n e u r o t ik u s n a k  m in ő s ü l.  A  ro s s z  
le h e le ts z a g  (h a li to s is )  k e le tk e z é s i  h e ly e  
le g g y a k r a b b a n  a  s z á jü r e g b e n ,  a  g in g iv a  
r é s e k b e n ,  s z u v a s  f o g a k b a n  v a n .  G ra m -  
n e g a t í v  b a k té r iu m o k ,  m e tá n k é p z ő k  s z a 
p o r o d n a k  fe l, é s  illó , k é n t a r t a l m ú  a n y a 
g o k  k é p z ő d n e k  (H 2S , é s  C H 3S -H ) é s  m e 
t á n ,  d e  e r e d h e t  a  s z a g  a  tü d ő b ő l ,  p u t r i d ,  
a n a e r o b  b a k té r iu m o k  b r o n e h ie e ta s iá k -  
b a n ,  tá ly o g b a n ,  g a n g r a e n á b a n  v a ló  e l 
s z a p o ro d á s a  r é v é n ,  é s  e r e d h e t  a z  o r r b ó l  
( id e g e n te s t ) ,  v a g y  a  v a s ta g b é lb ő l  is ,  a z  
o t t  t e r m e lő d ö t t  g á z o k  v é rb e ,  m a jd  l e h e 
l e tb e  v a ló  d if fú z ió ja  ú t j á n .  É h e z é s k o r  a  
s a j á t  f e h é r je  é s  z s ír  e n z y m e s  b o n t á s a k o r  
k é p z ő d n e k  f e t id  g á z o k ,  d ia b e te s n é l  a c e -  
t o n ,  m á jk ó m á n á l  f e to r  h e p a t ic u s  é r z ő d ik  
a  le h e le tb e n ,  u r a e m iá n á l  a  s z a g o t  fő le g  a  
n y á l k a h á r t y á k  k i s z á r a d á s a  h o z z a  l é t r e .  
B iz o n y o s  g y ó g y s z e re k , íg y  a z  iso s o rb id -  
d i n i t r á t  é s  a  d is u lf ira m  o k o z h a t  h a l i to s i s t ,  
d e  a  m é r té k te le n  b r ó m h a s z n á la t  is . B iz o 
n y o s  a n y a g o k ,  p l. a  v a s k o h á s z a tb a n  h a s z 
n á l t  te l lu r iu m o x y d  b e lé g z é se  f o k h a g y m a  
i l l a t ú  le h e le ts z a g o t  o k o z h a t .  [R e f.: P rof. 
F arkas élettani előadására emlékezve: „ter
pentinné! dolgozó szobalány vizelete ibolya- 
szagú”]

A  v iz s g á la tn á l  a j á n l a t o s  m e to d ik u s a n  
e l j á r n i .  T is z tá z a n d ó ,  h o g y  a  p a n a s z  m ib e n  
a k a d á ly o z z a  a  b e te g e t ,  m ik o r  j e le n tk e z ik  
a z  ( c s a k  re g g e l, v a g y  b iz o n y o s  é te le k -é l-  
v e z e t i  s z e re k  u tá n ) .  M ily e n  a z  é le le m  ösz - 
s z e té te le ,  n in c s -e  szó  é h e z é s i  k ú r á r ó l ,  
a n y a g c s e re -b e  te g s é g rő l .n in c s e n -e  sz é k e lé s i  
p ro b lé m a ,  lé g ú t i  m e g b e te g e d é s ,  g y ó g y s z e r 
s z e d é s , in to x ic a t io .  A  v iz s g á la t  a  s z á j - o r r

h y g ié n é re  d ö n tő  je le n tő s é g ű ,  a  to n s i l l á k ,  
o r r  m e llé k ü re g e k  m e g v iz s g á la n d ó k .  A  re g 
g e li s z á jb ű z  p a n g á s b ó l  e r e d h e t ,  e g y  p o h á r  
v íz  iv á s a  m e g s z ü n te th e t i ,  íg y  a z  e m é s z té s  
o k o z ta  s z á js z a g o t  is . A z  é t r e n d b e n  a  h ú s  
é s t e j  f o g y a s z tá s a  c s ö k k e n te n d ő ,  é s  a  s z a 
g o k a t  te r m e lő  a n y a g o k  ( fo k h a g y m a )  k e 
r ü le n d ő .  P á r  h é te n  á t  s z e d e t t  l a k tu ló z é v a l  
a  b é lb e n  a  p H  c s ö k k e n th e tő ,  é s  á l t a l a  a  
m e ta n fe to r  is  c s ö k k e n n i  fog . G y ó g y s z e r  é s 
in to x ic a t io  e s e té b e n  a  m e g o ld á s  k é z e n fe k 
v ő . A  s z á jü r e g  h y g ié n é t  g y a k r a n  c s a k  fo g 
o rv o s  t u d j a  r e n d b e  h o z n i.  Ö b lö g e té s re  
tö b b e n  a  0 ,2 % - o s  c h lo rh e x id in -d ig lu k o -  
n á to s  o l d a t o t  a j á n l j á k .  M a k a c s  a n a e r o b  
fe r tő z é s t  r ö v id  id e ig  t a r t ó  m e tro n id a z o l  
v a g y  t in id a z o l  k ú r á v a l  l e h e t  m e g s z ü n te t 
n i .  A z  o z a e n a ,  S jö g re n  b e te g s é g , x e r o s to 
m ia  k e z e lé s é b e n  a  s p e c iá lis  i r o d a lo m r a  
k e ll  t á m a s z k o d n i .  Ú j a b b a n  m e ti lc e l lu ló -  
zés, m u c in a la p ú  n y á lh e ly e t te s í tő  s p r a y k  
k e r ü l te k  f o rg a lo m b a .  A  s z e rz ő k  d o lg o z a 
t u k a t  20  k ö z le m é n y b ő l  á l l í t o t t á k  ö ssze .

Ribiczey Sándor dr.

A  d ep ressz ió  k e z e lé s e  a z  á lta lá n o s  o r 
v o si g y a k o r la tb a n . S. B r a n d o n :  B r i t .  
m e d . J . ,  1986 . 292, 287 .

K if e je z e t te n  a z  a la p e l l á t á s  s z á m á r a  í r t  
k ö z le m é n y , a h o l  s o k a n  je le n tk e z n e k  
d e p re s s z ív  p a n a s z o k k a l .  E g y s z e r ű s í tv e ,  
c sa k  a  g y a k o r l a t i  t e e n d ő k e t  fo g la l ja  
ö ssze , b e v e z e tő ü l  r á m u t a t v a  a  m in d e n 
n a p i  é le t  s z o m o rú s á g a i  é s  a  d e p re s s z ió  
m in t  b e te g s é g  k ö z ö t t i  k ü lö n b s é g re .  A  
d ia g n ó z is  a z  é l e t tö r t é n e t i  a d a t o k  é s  a  
p sy c h é s  s t a t u s  e le m z é s é n  a la p u l .  A  fó- 
b iá s -s z o ro n g á s o s  f o r m á k b a n  h e ly e s n e k  
t a r t j a  a  s z a k e m b e re k  á l t a l  i r á n y í t o t t  r e 
la x á c ió s  g y a k o r l a to k a t ,  ö n s e g itő  c s o p o r 
t o k a t .  E g y s z e r ű b b  e s e tb e n  b e n z o d ia z e p i-  
n e k e t  j a v a s o l  t á m o g a tó  t a n á c s a d á s  m e l 
l e t t ,  f e lk é s z ítv e  a  b e te g e t  a  g y ó g y s z e r  e l 
h a g y á s á r a  is.

A  t a r t ó s  d e p re s s z ió k  k ö z ü l ,  a h o l  r e a k t í v  
v a g y  „ n e u r o t ik u s ”  tü n e t c s o p o r t  v á l t o z a 
to s  h a n g u la t z a v a r r a l ,  e g y e n e tle n  n a p s z a k i  
in g a d o z á s s a l,  k e z d e t i  á lm a t l a n s á g g a l  m u 
t a tk o z ik ,  k e v é s b é  é rd e m e s  a  b io ló g ia i  t h e 
r a p ia  ú t j á n  p ró b á lk o z n i ,  i n k á b b  v ig a s z 
t a lá s s a l  é s  s z ó r a k o z ta t á s s a l .  A h o l v is z o n t  
m eg e lő ző leg  is  v is s z a té rő  e p iz ó d o k  je l le 
m e z té k  a  s z e m é ly is é g e t,  ö n v á d lá s o k k a l ,  
ö n s é r tő  g e s z tu s o k k a l ,  o t t  a lig  v á r h a t u n k  
e r e d m é n y t  e g y s z e r ű  p s y c h o th e r a p iá tó l  é s 
g y ó g y s z e re k tő l,  a  s z a k e l lá t á s n a k  k e l l  á t 
v e n n i é s m e g te rv e z n i  a  t o v á b b i  t e e n d ő k e t .

J ó  sz o c iá lis  h á t t e r ű  n e u r o t ik u s  e p iz ó d  
e s e té n  a d h a t u n k  g y ó g y s z e r t ,  d e  c s a k  a  t ü 
n e te k  fe n n á l lá s á ig ,  s  a k k o r ,  h a  t a n á c s a d á s 
s a l , sz o c iá lis  in te r v e n c ió v a l  n e m  k ö z e l í t 
h e tő  m eg . S ú ly o s a b b  e s e tb e n ,  h a  f e s z ü l t 
sé g , á lm a t l a n s á g  á l l  a z  e lő té rb e n ,  a d h a 
t u n k  a n x io ly t ic u m o k a t ,  —  d e  e z e k  n e m  
a n tid e p re s s z ív u m o k ,  a  t ü n e t e k  e x a e e rb á -  
ló d h a tn a k .  E n y h é b b  e s e tb e n  a z  e g y a r á n t  
a n t id e p re s s z ív  é s  a n x io ly t ik u s  h a t á s ú  flu- 
p e n th ix o l  (1 -2  m g /d ie )  h a s z n á lh a tó .  A z  a n 
t id e p re s s z ív  k ú r a  s t a n d a r d  sz e re i  a z  im i-  
p r a m in  és a z  a m i r ip t r y l in .  U tó b b i  s z e d a t ív  
tu la jd o n s á g a  a g i t á l t  b e te g n é l  jó l  k ih a s z 
n á lh a tó ,  d e  a z  a lv á s z a v a r o k b a n  is , h a  e s te  
e g y  d ó z is b a n  a d ju k .  A z  ú ja b b  s z e re k  k ö 
z ü l a  m y a n s e r in  a j á n l h a t ó ,  m iv e l  a n t ic h o -  
l in e rg  é s c a r d io to x ik u s  h a t á s a  c s e k é ly , 
u g y a n c s a k  e s te  e g y s z e r i  a d a g b a n ,  —  íg y  
a  b e te g e k  is  s z ív e s e b b e n  s z e d ik . C o ro n a -



r ia b e te g e k n ó l ,  v e z e té s i z a v a r o k b a n ,  i n 
f a r c t u s  u t á n  jo b b  e lk e rü ln i  a z  a n t id e p -  
r e s s z ív u m o k a t ,  h a  m ég is  k e ll ,  a  m y a n s e r i n  
k e d v e z ő b b ,  m in t  a  t r ic y c l ik u s o k .  A z  E C T  
b iz to s a b b  é s  g y o rs a b b  h a t á s ú ,  m i n t  a  
g y ó g y s z e re k .

Á l t a l á b a n  e g y  s z e r t  í r j u n k  e lő ,  a  k e z d ő  
a d a g  fe le  le g y e n  a  s t a n d a r d  f e l n ő t t  d ó z is 
n a k ,  a z u t á n  3 -4  n a p o s  i n te r v a l l u m o k  u t á n  
k é t  lé p c s ő b e n  e m e ljü k . A  h a t á s t a l a n s á g  
k é t  fő  o k a  a  b e te g  e l le n á l lá s a  é s  a z  in a -  
d a e q u a t  d ó z is . A  f e n n ta r tó  k e z e lé s  a  s t a n 
d a r d  d ó z is  a lsó  h a tá r á n a k  m e n n y is é g é v e l  
t ö r t é n j é k .  J ó  re m iss io  e s e té n  is  6 h ó n a p ig  
f o ly ta s s u k  a  k e z e lé s t ,  n e h o g y  r e la p s u s  k ö 
v e tk e z z é k ,  s e z u tá n  4 — 8 h é t  a l a t t  fo k o 
z a to s a n  v o n ju k  e l a  g y ó g y s z e r t .  H a  m e g fe 
le lő  d ó z is ú  g y ó g y sz e re s  k ú r á r a  k é t  h é te n  
b e lü l  n in c s  j a v u lá s ,  s z a k e m b e r r e l  k e ll  
k o n z u l t á ln i .  T á m o g a tó - ta n á c s a d ó  p sy c h o -  
t h e r a p i a  m in d ig  sz ü k sé g e s , ö n g y i lk o s s á g i  
tö p r e n g é s e k ,  r e m é n y te le n s é g ,  ö n é r té k e lé s i  
a g g á ly o k  e s e té n  a  k ó r h á z b a  u t a l á s  m e g 
f o n to la n d ó .  D e p re s sz ív  t é v e l y tü n e te k r e  
a z  a n t id e p re s s z ív u m o k n a k  n i n c s  b e f o ly á 
s u k ,  d e  a z o k  jó l  r e a g á ln a k  E C T - re .

K u n cz  E lem ér dr.

V e s e b e te g s é g e k

A  term in a lis  v e se e lé g te le n sé g  k e z e lé se  
d ia líz isse l v a g y  tr a n sz p la n tá c ió v a l J .  K in d -  
l e r ,  H .  G . S ie b e r th ,  A . J .  W in g . :  D ts e h .  
m e d .  W s c h r . ,  1985, 110, 929 .

A z  E D T A  a d a ta i  s z e r in t  a z  N S Z K - b a n  
é v e n te  1 m ill ió  l a k o s ra  s z á m o lv a ,  4 4  b e te g  
j u t  e l a  k r ó n ik u s  v e s e e lé g te le n s é g  v é g s tá 
d iu m á b a .

A  s z e rz ő k  e lő sz ö r  a z N S Z K d ia l íz i s k a p a -  
c i t á s á t  a n a l iz á l já k .  Az o r s z á g b a n  3 01  d ia 
l íz is  c e n t r u m  v a n ,  a h o l  14 7 7 5  b e te g e t  k e 
z e l te k  1 9 8 3 -b a n . E z 239 beteg hem odializis  
kezelését jelen ti 1 millió lakosra  s z á m o lv a .  
A  p e r i to n e a l is  d ia líz is  k a p a c i t á s  n e m  e le 
g e n d ő ,  m e r t  e z  m in d ö ssz e  6 ,5 /m il l ió  la k o s , 
m íg  a  tö b b i  n y u g a t i  o r s z á g b a n  m á r  30- 
3 5 /m illió  la k o s . H a n g s ú ly o z z á k ,  h o g y  а  
b e te g e k  je le n tő s  ré sze , 2 8 - 2 5 % - a  o t th o n i  
h e m o -  v a g y  p e r ito n e a l is  k e z e lé s b e n  v a n . 
S a jn á la to s  m ó d o n  a  t r a n s z p l a n t á c i ó k  s z á 
m a  é v e n te  c s a k  2 0 /m illió  l a k o s  k ö r ü l  m o 
zo g , b á r  a z  e lm ú l t  é v e k h e z  v i s z o n y í tv a  
e m e lk e d ő  t e n d e n c iá t  m u t a t .  E s z e r i n t  az  
1 m ill ió  l a k o s r a  eső  „ e l l á t o t t  b e t e g e k ” s z á 
m a  250  f e le t t  v o l t  1 9 8 3 -b a n . ( A z ó ta  m in 
d e n  b iz o n n y a l  e z  a  s z á m  t o v á b b  e m e lk e 
d e t t . )

A  d ia líz is se l  é s  t r a n s z p la n tá c ió v a lk e z e l t  
b e te g e k  tú lé lé s i  a d a t a i v a l  f o g la lk o z ik  a 
k ö z le m é n y  m á s o d ik  ré sz e . A  h e m o d ia líz is -  
s e l  k e z e lt  b e te g e k  10 é v e s  á t l a g tú lé l é s e  az  
N S Z K - b a n  m a  4 0 -5 0 %  k ö z ö t t  m o z o g . A  
2 0 -4 0  é v  k ö z ö t t i  b e te g e k  5  é v e s  tú lé lé s e  
n a p ja i n k b a n  8 9 % , a m i a  k e z e lé s  h a té 
k o n y s á g á t  je lz i. A c a r d io - c e r e b r o - v a s c u 
l a r i s  k o m p lik á c ió k  s z á m a  a z o n b a n  m a  is 
n a g y o n  s o k s z o ro s a  a z  á t l a g  l a k o s s á g i  e lő 
f o rd u lá s  g y a k o r is á g á n a k .  E b b e n  je le n tő s  
s z e re p e t  j á t s z ik  a  h y p e r t r ig l ic e r id é m ia .  A 
t r a n s z p la n tá c ió  k r i té r iu m a i  a z  u t ó b b i  id ő 
b e n  v á l to z ta k ,  m iv e l a  k e z e lé s i  l e h e tő s é 
g e k  s z é le se d te k . N ő t t  a z o n b a n  a  h a lo t tv e -  
s e -sz ü k sé g le t  is. A  sz e rz ő k  h a n g s ú ly o z z á k ,  
h o g y  E u r ó p á b a n  f e l tű n ő e n  a la c s o n y  az  
é lő v e s e -k ín á la t ,  a m i p e d ig  ig e n  jó  tú lé lé s t  
je le n te n e .  H a n g s ú ly o z z á k  t o v á b b á ,  h o g y  
e g y  b e te g  é v i k eze lési k ö l ts é g e  á t l a g b a n

4 0 -5 0 % -k a l  c s ö k k e n th e tő ,  h a  a  b e te g  
v e s e á tü l t e té s r e  k e r ü l .

[R e f.:  Fontos m egállapítás, melyet az 
Orv. H etil. hasábjain m ár évekkel ezelőtt 
mások és m agam  is megtettem, hogy a  d ia lí 
zis és transzplantáció egymást kiegészítő 
eljárások, és nem  egymással konkurráló ke 
zelési módszerek. A  további fejlesztést a le
írtak figyelembe vételével kell m egtenni.]

Taraba Is tvá n  dr.

A z  ex tra co rp o ra lis  lö k é sh u llá m m a l va ló  
k ő z ú z á ssa l k a p c so la to s  p r o b lé m á k  in te r 
v e n c ió s  r a d io ló g ia i m e g o ld á sa . T e g tm e y e r ,  
C h . J .  é s  m ts a i  ( U n iv e r s i ty  o f  V irg in ia  
M e d ic a l C e n te r ,  C h a r lo t te s v i l l e ) : R a d io lo g y  
1 9 8 6 ,161, 58 7 .

A z e x tr a c o r p o r a l is  lö k é s h u llá m m a l  v é g 
z e t t  v e s e k ő z ú z á s  ( E x t r a c o r p o r a l  S h o c k  
W a v e  L i t h o t r ip s y  =  E S W L )  1 9 8 0  ó t a  is 
m e re te s .  N a p j a i n k b a n  e g y re  i n k á b b  k i 
s z o r í t j a  a  v e se k ő k e z e lé s  e g y é b  m ó d s z e re it .  
A z  e s e te k  n a g y o b b  r é s z é b e n  ö n m a g á b a n  
is m e g o ld ja  a  p r o b lé m á k a t .  N é m e ly k o r  
a z o n b a n  a  k é p z ő d ö t t  k ő tö r m e lé k  e ltö m i 
a  h ú g y u t a k a t ,  k ü lö n ö s e n  n a g y o b b  k ö v e k  
z ú z á s a  e s e té n ,  i ly e n k o r  a  tö r m e lé k e t  e g y é b  
m ó d o n  k e l l  e l t á v o l í t a n i .

A  sz e rz ő k  1500  v e s e k ö v e s  b e te g  E S W L  
k e z e lé s é t  v é g e z té k .  1 3 0 0  b e te g  k ö v e i  
2 ,5  c m -n é l  k is e b b  m é r e tű e k  v o l ta k ,  200  
b e te g  k ö v e  e n n é l  n a g y o b b .  178 e s e tb e n  
v o l t  s z ü k s é g  a z  E S W L  u t á n  e g y é b  k ie g é 
s z í tő  b e a v a tk o z á s r a  ö ssz e se n  80  b e te g b e n .  
A z  E S W L  e re d m é n y e s s é g e  e g y é r te lm ű e n  
a  k ő  n a g y s á g á v a l  f ü g g ö t t  ö ssz e . A  2 ,5  cm - 
n é l  k i s e b b  k ő v e l  b í ró  b e te g e k n e k  c sa k  
1 ,8 % -a , a  n a g y o b b  k ö v e k k e l  b í r ó k n a k  
v is z o n t  2 9 % - a  s z o r u l t  r a d io ló g ia i  i n t e r 
v e n c ió ra  a z  E S W L  k ie g é s z í té s e k é n t ,  ö s z -  
sz e sen  9 4  p e r c u t a n  n e p h r o s to m iá t  k é sz í 
t e t t e k .  E z e n  k e r e s z tü l  55  e s e tb e n  a  k ő tö r 
m e lé k e t  p u lz á ló  v íz lö k é s e k k e l  ( „ W a te rp ik -  
e l j á r á s ” ) m o s tá k  k i  a  v e s e ü re g re n d s z e rb ő l  
é s a z  u r é te r b ő l .  E n n e k  a z  e l j á r á s n a k  a  
t e c h n i k á j á t  r é s z le te s e n  l e í r j á k  é s  r a jz k é 
p e k k e l  is  é r z é k le te s e n  s z e m lé l te t ik .  T o 
v á b b á  p e r c u t a n  l i t h o t r ip s i á t  a lk a lm a z ta k  
6 e s e tb e n ,  D o r m ia k o s a r a t  9 , b a l lo n k a té -  
t e r t  4  e s e tb e n .

A  s z ö v ő d m é n y e k  u g y a n a z o k  le h e tn e k ,  
m in t  a z  E S W L - tő i  f ü g g e tle n ü l  v é g z e t t  h a 
s o n ló  ra d io ló g ia i  i n te r v e n c ió n a k ,  t e h á t  e l 
s ő s o rb a n  v é rz é s  é s  se p s is . A  se p s is  v e sz é 
l y é t  a n t ib io t ik u m o k k a l  ig y e k e z n e k  c sö k 
k e n te n i ,  a  v é rz é s  m e g e lő z é sé n e k  le g fo n to 
s a b b  le h e tő s é g e  a z  o p t im á l i s  t e c h n ik a .  
P e r f o r a t io  e lő f o r d u lh a t ,  i ly e n k o r  u re te r -  
s t e n t  b e h e ly e z é s e  c é lsz e rű , e r r e  10 e s e tb e n  
k e r ü l t  s o r .  N a g y  k ö v e k  k e z e lé s é re  c é lsz e 
r ű n e k  t a r t j á k  E S W L  e l ő t t  p e r c u t a n  k ő 
z ú z á s  v é g z é s é t  a z z a l  a  f e n n ta r t á s s a l ,  h o g y  
a  k é t  e l j á r á s  o p t im á li s  k o m b in á lá s a  m in 
d ig  e s e te n k é n t i  e g y e d i  e lb í r á l á s t  ig é n y e l.

Laczay A ndrás dr.

E g y  v e se :  k o c k á z a t , v a g y  e lv ise lh e tő  
sz e r v e ltá v o lítá s  u tá n i á l la p o t?  S ta h l ,  R . 
A . K .  é s  m ts a i .  (M e d iz in isc h e  U n iv e r s i 
t ä t s k l i n ik  F r e ib u rg ) :  D ts e h .  m e d .  W sc h r. 
1 9 8 6 ,111, 3 50 .

A z  é lő b ő l  tö r t é n ő  v e s e á t ü l t e té s  e re d m é 
n y e i  m é g  m a  is so k s z o r  j o b b a k ,  m in t  c a 

d a v e r  v e s é k  á tü l t e t é s é n e k  e re d m é n y e i .  A z  
e g y ik  v e se  e l t á v o l í t á s a  u t á n  a  b e n n m a r a 
d ó  v e se  h ip e r t r o f iz á l .  A  sz e rz ő k  ö ssze 
fo g la ló  c ik k ü k b e n  i ro d a lm i  a d a t o k a l a p já n  
á t t e k i n t i k  a  n e p h r e c to m ia  fe jlő d é s é t ,  t á r 
g y a l j á k  a  v e s e h ip e r t r ó f iá v a l  k a p c s o la tb a n  
k ia la k u ló  p a to f iz io ló g ia i  v á l to z á s o k a t ,  a  
m o r fo ló g ia  á t a l a k u l á s á t ,  fo g la lk o z n a k  a  
h ip e r p e r f ú z ió  p a to ló g ia i  je le n tő s é g é v e l  é s  
k ö v e tk e z te té s e ik b e n  á l l á s t  fo g la ln a k  a  
n e p h r e c to m i a  k o c k á z a t á t  i l le tő e n .

M e g á l l a p í t já k ,  h o g y  e m b e rb e n  c s a k  h i- 
p e r t r ó f i a  ig a z o l t ,  h ip e r p lá z ia  n e m  b iz o n y í 
t o t t .  A z  e r e k  e l le n á l lá s á n a k  v á l to z á s a  h i-  
p e r f l l t r á c ió t  o k o z . K ís é r le t i  k ö rü lm é n y e k  
k ö z ö t t  a  t a r t ó s  h ip e r f i l t r á c ió  p ro g re s sz ív  
v e s e b e te g s é g ,  fo k á lis  s z e g m e n tá l is  g lo m e 
ru lo s c le ro s is  k i a la k u lá s á h o z  v e z e t.  I ly e n  
v e s z é l ly e l  k ü lö n ö s e n  f é r f ia k o n  é s  f ia ta l  
k o r b a n  v é g z e t t  n e p h r e c to m iá k  e s e té n  k e ll  
s z á m o ln u n k .

T e k i n t e t t e l  a r r a  a z o n b a n ,  h o g y  m é g  
e n y h e  p r o t e i n u r i á k  (1 ,0  g / n a p  a la t t )  e s e té n  
is  a z  i ly e n  v e s e e lv á l to z á s  n e m  p ro g re s sz ív , 
a  n e p h r e c to m i á n  á t e s e t t e k  h o s s z a n  t a r t ó  
m e g f ig y e lé s e , a z  e g y  v e s é v e l  s z ü le te t te k  
t a r t ó s  g o n d o z á s á b ó l  s z á rm a z ó  a d a to k  a  
h ip e rp e r fú z ió b ó l  e r e d ő  e g y é r te lm ű  v e s z é ly t  
n e m  b i z o n y í t j á k ,  in d iv id u á l i s  m é rle g e lé s  
u t á n  a  n e p h r e c to m i a  e lv é g z é se  n e m  k o n t 
r a i n d i k á l t .

Sza lay László dr.

A  p y r id o x in  n o r m a liz á lh a tja -e  id io -  
p a th iá s  v e se k ő b e te g sé g e k b e n  a z  o x a lu -  
r iá t?  J a e g e r ,  P h .  é s  m ts a i  (D é p . d e  m é- 
d e c in e  i n t e r n e ,  C e n tre  h o s p i ta l i e r  u n iv e r -  
s i t a i r e  v a u d o is ,  L a u s a n n e ) : S c h w e iz , m e d . 
W s c h r .  1 9 8 6 , 116, 1986 .

A  p y r id o x in  (B e- v i ta m in )  k e z e lé s  a z  I .  
t í p u s ú  p r im e r  h y p e r o x a lu r ia  e s e té n  a z  
o x a l a t ü r í t é s  c sö k k e n é sé re  v e z e t  a  v iz e le t 
b e n ,  m e r t  a z  o x a la t  h e ly e t t  a  g ly o x y la tn a k  
g ly c in n é  v a ló  c o n v e r s ió já t  s e rk e n t i .  N e m  
i s m e re te s  a z o n b a n ,  h o g y  e g y é b  (p l. id io -  
p a t h i á s  é s  e n te ra l is )  h y p e r o x a lu r iá t  is  а  
B e- v i t a m in  u g y a n íg y  b e fo ly á s o lja -e .  A  
k é r d é s  e ld ö n té s é r e  a  h y p e ro x a lu r iá s  b e 
t e g e k  k é t  c s o p o r t já b a n  k é t  h ó n a p ig  v iz s 
g á l t á k  n a p i  p e r  o s  a d o t t  3 0 0  m g /d  p y r i 
d o x in  h a t á s á t .  A z  e ls ő  c s o p o r t  10 id io p a -  
t h i á s  v a g y  n e m  m e g h a tá r o z h a tó  e r e d e tű  
m é r s é k e l t e n  h y p e r o x a lu r iá s  b e te g b ő l  á l 
l o t t .  A  m á s o d ik  c s o p o r to t  n é g y  i n t e s t in a 
l is  s e b é s z i  b y p a s s  u t á n i  h y p e ro x a lu r iá s  
b e te g  k é p e z te .  A z  e n te r a l i s  h y p e r o x a lu r i 
á t  a  B 0- v i ta m in  n e m  b e fo ly á s o l ta ,  m iv e l  
a  k ó r f o l y a m a t  fő leg  a z  o x a la t  in te s t in a l i s  
h y p e r a b s o r p t i ó já n a k  a  k ö v e tk e z m é n y e  
v o l t  a  g l y o x y la t t a l  s z e m b e n .  V isz o n t a z  
íd io p a t h iá s  o x a lu r iá s  c s o p o r tb a n  a  B e-v i- 
t a m i n  k e z e lé s  a l a t t  s z ig n if ik á n s a n  c s ö k 
k e n t  a z  o x a lu r ia .

Következtetéseik  s z e r in t  a z  Í d io p a th iá s  
h y p e r o x a lu r iá b a n  a d o t t  p y r id o x in  j a v í t 
h a t j a  a  k ó r f o ly a m a to t ,  ú g y  m in t  a z  I .  t í 
p u s ú  p r im e r  o x a lu r iá b a n .  E z  a z o n b a n  
n e m  á l l  f e n n  a  h y p e r o x a lu r ia  e n te r a l i s  
e s e te ib e n .  A  B B- v i ta m in r a  v a ló  s e n s it iv í-  
t a s  m é g  t o v á b b i  t i s z t á z á s r a  v á r .

i fj .  P astin szky  István  dr.

A z  u ltr a h a n g v iz sg á la t , a  com p u ter to -  
m o g r a p h ia  é s  az  a r ter io g ra p h ia  h e ly e  a  v e -  
se tu b e r c u lo s is  d ia g n o sz tik á já b a n . P l a tz -



b e c k e r ,  H .  é s  m ts a i  (M e d iz in isch e  A k a d e 
m ie  „ C a r l  G u s ta v  C a ru s ”  D re s d e n ) : R a d io l .  
D ia g n .  1 986 , 27, 767.

28  b a k te r io ló g ia i la g  ig a z o lt ,  k ü lö n b ö z ő  
s ú ly o s s á g ú  v e se g ü m ő k ó r  e s e tb e n  e le m e z 
t é k ,  h o g y  m i v á r h a t ó  a z  e g y e s  s t á d iu m o k 
b a n  a  k ü lö n b ö z ő  ra d io ló g ia i  v iz s g á ló e l já 
r á s o k tó l .  A  b e te g s é g  k o ra i  s z a k á b a n  a  r a 
d io ló g ia i  v i z s g á la to k n a k  n in c s  je le n tő s é g e . 
H a  a  k iv á la s z tá s o s  u ro g r a p h ia  m u t a t  is 
f in o m  n y á l k a h á r t y a  e x u lc e r a t ió k a t ,  a  so- 
n o g r a p h ia ,  C T -v iz s g á la t  é s  a r te r io g r a p h ia  
e r e d m é n y e  n e g a t ív .  K o n t r a s z t fo k o z á s o s  
C T  k é p e k e n  u g y a n  le h e t  k im u t a tn i  f in o m  
h y p o d e n s  t e r ü l e t e k e t ,  e z e k n e k  a z o n b a n  
s p e c if ik u s  d ia g n o s z t ik a i  je le n tő s é g ü k  
n in c s ,  é s  a  b e te g  k e z e lé s é t ,  s o r s á t  n e m  b e 
fo ly á s o ljá k .  A  k ó r le fo ly á s  k é s ő b b i  s z a k á 
b a n  m á r  f o n to s a b b  sz e re p h e z  j u t n a k  a z  
ú j a b b  k é p a lk o tó  e l já rá s o k .  A z  u l t r a h a n g -  
v iz s g á la t  á b r á z o lh a t j a  a z  ü r e g re n d s z e r  
k ó ro s  t á g u l a t a i t ,  a  p a r e n c y h m á n  b e lü l i  
d e s t r u c t i ó k a t ,  d e  g o n d o t  o k o z  a  k i s  c y s-  
t á k ,  k a v e r n á k ,  k e h e ly tá g u la to k  e lk ü lö n í 
t é s e .  A z  a r te r io g r a p h ia  p o n to s a n  m u t a t j a  
a  k á r o s í t o t t  é r re n d s z e r  a n a t ó m iá já t ,  íg y  
s e g í ts é g e t  j e l e n th e t  a  s z e rv k ím é ló  m ű té t i  
b e a v a tk o z á s o k  m e g te rv e z é s é b e n . S o k k a l  
t ö b b e t  t u d  a z o n b a n  a  C T  a  p a r e n c y h m a -  
p u s z tu lá s  fe lté rk é p e z é s é v e l  é s  a  k ö r n y e z e 
t i  v is z o n y o k  á b rá z o lá s á v a l .  A  k a v e m a  é s  
k e h e l y t á g u l a t  n é h a  íg y  is  n e h e z e n  k ü lö 
n í th e t ő  e l ,  i ly e n k o r  a  C T  és a z  u r o g r a p h iá s  
k é p e k  ö s s z e h a s o n l í tá s a  s e g í th e t .  A z  u re -  
t e r f a l  á l l a p o tá n a k  m e g íté lé s é b e n  is  a  C T  
s e g ít .  A z  e lő r e h a la d o t t ,  le g s ú ly o s a b b  s t á 
d iu m b a n  is  a  C T  a  le g a lk a lm a s a b b  a  v e s e 
p u s z tu lá s  m é r té k é n e k  p o n to s  m e g í té lé s é 
r e .  N a p j a i n k  g y a k o r la tá b a n  a  g ü m ő k ó ro s  
v e s e k á ro s o d á s  fe lm é ré sé n e k  le g m e g fe le 
lő b b  m ó d s z e re  a  C T , k ie g é s z ítv e  a z  u ro g -  
r a p h iá v a l .  T e rm é s z e te s e n  a  r a d io ló g ia i  e l 
j á r á s o k tó l  n e m  v á r h a t ó  sp e c if ik u s  k ó r i s 
m e , a z  b a k te r io ló g ia i  f e la d a t  t o v á b b r a  is. 
A  ra d io ló g ia i  e l j á r á s o k  lo g ik u s  s o r r e n d je  
e s e te n k é n t i  e lb í r á lá s  a la p já n :  k i v á l a s z t á 
so s  u r o g r a p h ia — s o n o g ra p h ia — C T — a n -  
g io g ra p h ia .

Laczay A n d rá s dr.

A z  ú jszü lö ttk o r i v e se -c a n d id ia s is  so -  
n o g r a p h iá s  k ó r ism é je . K i n ta n a r ,  C . é s  
m ts a i  (D r . C h a r le s  A . J a n e w a y  C h ild  
H e a l t h  C e n tre ,  S t .  J o h n ’s , N e w fo u n d la n d ) : 
A m e r . J .  R o e n tg e n o l .  1 9 8 6 ,147, 801 .

A  v e se  ü r e g re n d s z e ré b e n  k ia la k u ló  
g o m b a s z a p o r u la t  m a n a p s á g  f e ln ő t te k b e n  
é s  g y e rm e k e k b e n  e g y a r á n t  i s m e r t ,  k ü lö n ö 
s e n  im m u n k á r o s o d á s  v a g y  d ia b e te s  m e ll i 
t u s  e s e té n .  K ö v e tk e z m é n y e  h y d ro n e p h ro 
s is  l e h e t .  A z  a la c s o n y  s ú ly ú  ú j s z ü lö t t e k  
é le tk i l á t á s a i  u g y a n  n a p ja in k b a n  j a v u l t a k ,  
d e  c s ö k k e n t  c e l lu la r is  im m u n i tá s u k  é s  a z  
a lk a lm a z o t t 's z é le s  h a tó s u g a r ú  a n t i b i o t i k u 
m o k  k ö v e tk e z té b e n  fo k o z o t ta n  e s é k e n y e k  
ő k  is  g o m b a fe r tő z é s e k k e l  s z e m b e n . E z e k 
b e n  a  k o r a s z ü lö t t e k b e n  a  v e s e -c a n d id ia s is  
h e v e n y  le fo ly á s ú  le h e t ,  g y o r s a n  h y d ro -  
n e p h ro s is h o z  é s  a  v e s e á l lo m á n y  p u s z tu lá 
s á h o z  v e z e th e t .  A  k l in ik a i  k é p  n e m  je l le g 
z e te s ,  b a k te r iá l i s  v e se m e g b e te g e d é ss e l 
k ö n n y e n  ö s s z e té v e s z th e tő .

A  s z e rz ő k  4  a la c s o n y  s ú ly ú  k o r a s z ü l ö t t 
b e n  é s z le l te k  v e s e -c a n d id ia s is t  C a n d id a -  
se p s is  ré s z je le n s é g e k é n t .  H á ro m  g y e rm e k  
m e g h a l t ,  e z e k b e n  a  b o n c o lá s  ig a z o l ta  a  
k ó r i s m é t ,  é s  l e h e tő v é  t e t t e  a  s o n o g ra p h iá s

k é p  ö s s z e h a s o n l í t á s á t  a  k ó r b o n c ta n i  k é 
s z í tm é n n y e l .  K o r á b b a n  h a s o n ló  e s e te k b e n  
l e í r t á k  k iv á la s z tá s o s  u r o g r a p h ia ,  r e t r o g r a d  
p y e lo g r a p h ia  é s  ú j a b b a n  s o n o g ra p h iá s  
v iz s g á la t  a l a p j á n  a  h y d r o n e p h ro s i s t  é s  a  
t á g u l t  ü r e g re n d s z e rb e n  a  g o m b a b u r j á n 
z á s  o k o z ta  k ie s é s e k e t,  d e  t u d o m á s u k  sz e 
r i n t  e ls ő k é n t  a  sz e rz ő k  i s m e r t e t ik  a  f e n t ie 
k e n  tú lm e n ő e n  a  v e s e á l lo m á n y o n  b e lü l  is  
é s z le lh e tő  e c h o e lté r é s e k e t .  A  t á g u l t  v ese - 
ü r e g re n d s z e r t  e c h o d ú s  á l lo m á n y  t ö l t i  k i ,  
é s  h a s o n ló  e c h o d e n z  t e r ü le t e k  l á t h a t ó k  a  
v e s e á l lo m á n y b a n  is  k ü lö n ö s e n  a  p a p i l l á k  
k ö r n y é k é n .  E z e k  a z  e c h o e lv á l to z á s o k  k i 
m u t a t h a t ó k  a k k o r  is , h a  a z  ü re g re n d s z e r  
n e m  t á g u l t ,  a m i  t á m p o n t  l e h e t  a  k ó r is m e  
k o r a i  f e lá l l í tá s á h o z .  E g y  e s e tü k b e n  a z  
e g y id e jű le g  f e n n á lló  b ő r e lv á l to z á s o k b ó l  
k i m u t a t t á k  a  C a n d id á t ,  s o n o g r a p h ia  vese- 
ü r e g re n d s z e r i  t á g u l a t  n é lk ü l  m u t a t t a  a z  
e m l í t e t t  e c h o e lv á l to z á s o k a t .  A  b e v e z e te t t  
a n t i f u n g a l i s  k e z e lé s  g y ó g y u lá s h o z  v e z e 
t e t t ,  a  s o n o g ra p h ia  m u t a t t a  a  v e se e l v á l 
to z á s o k  v is s z a fe j lő d é s é t .

Laczay A n d rá s dr.

E ic o sa n o id o k  je le n tő s é g e  a  g lo m er u la r is  
m e g b e te g e d é se k b e n . S ta h l ,  R .  A . K .  (D e p . 
o f  M e d . D iv . ,  o f  N e p h ro lo g y ,  U n iv e r s i ty  
o f  W a s h in g to n ) :  K l in .  W s c h r .  1 9 8 6 , 64, 
813 .

A  v e se  b io k é m ia i  k o r s z e r ű  e le m z é s é h e z  
e le n g e d h e te t le n  a  g lo m e ru lu s  eiconosanoi- 
dok  (e .) i s m e r e te .  A z  e .-o k  a  c y c lo o x y g e 
n a s e  é s  a  l ip o o x y g e n a s e  g y ű j tő f o g a lm á t  
j e le n t ik .  A z  e .-o k  c y c lo o x y g e n a s e  é s  a  l i 
p o o x y g e n a s e  s y n th e s i s  te r m é k e i ,  a m e ly e k  
t e s t ü n k  v a la m e n n y i  s e j t j é b e n  je le n  v a n 
n a k .  A  p r o s ta n o id o k  lo k á l is  c y c lo o x y g e 
n a s e  t e r m é k e k ,  a m e ly e k e t  a  g lo m e ru lu s o k  
m e s a n g ia l is  é s  e p i th e l ia l i s  s e j t j e i ,  t o v á b b á  
a  k ü lö n b ö z ő  g y u l la d á s s e j te k  é s  v é r le m e z -  
k é k  s y n th e t i z á ln a k .

A  p r o s t a g la n d in o k  (P G ) E 2, I 2 é s  a  
t h r o m b o x a n  (T x A 2) a  g lo m e ru lu s r a  d i r e k t  
é s  in d ir e k t  é r tá g í t ó  é s  é r s z ű k í tő  h a t á s t  
g y a k o r o ln a k  é s  m o d u lá l já k  a n n a k  m ű k ö 
d é s é t.

A  g r a n u lo c y tá k  é s  a  m o n o c y t á k  a  l i 
p o o x y g e n a s e  t e rm é k e k  l e g f o n to s a b b  
s y n th e s i s  h e ly e i .  P h a rm a c o lo g ia i  v iz s g á 
l a t o k  b i z o n y í t j á k ,  h o g y  a  l ip o o x y g e n a s e  
te r m é k e k  ( le u k o tr ie n e k )  a  g lo m e ru lu s o k ra  
v a s o c o n s t r ic t ió s  h a t á s t  f e j t e n e k  k i .  A z  
e m b e r i  g lo m e r u lo p a th iá k  e g y e s  e s e te ib e n  
a z  é r t á g í t ó  p r o s ta g la n d in o k  te rm e lé s e  fo 
k o z o t t .  I l y e n  b e te g e k n é l  c y c lo o x y g e n a s e  
a d á s á v a l  a  p r o te in u r i a  e n y h í th e tő .

A  leukotrienek  c h e m o ta k t ik u s  a n y a g o k ,  
a  g y u l la d á s s e j te k  m ű k ö d é s é t  m o d u lá l já k  
é s  a  m e s a n g ia l is  s e j te k  m ű k ö d é s é t  s e r k e n 
t i k .  E z e k n e k  a  v e g y ü le te k n e k  a z  im m u n 
k ö z v e t í t e t t  g lo m e ru la r is  f o ly a m a to k b a n  
fo n to s  m e d ia to r  s z e re p  t u l a j d o n í t h a tó .

i fj . P a stin szky  Is tv á n  dr.

G lom eru laris  ery th ro c y tá k  a  v iz e le tb e n :  
fe lism e ré sü k  é s  je le n tő s é g ü k . T h ie l ,  G . és 
m ts a i  (A b t .  f. N e p h ro lo g ie ,  D e p . f . in n e re  
M e d iz in , K a n to n s s p i t a l  B a se l) :  S c h w e iz , 
m e d .  W s c h r .  1986 , 116, 790 .

A  m ik r o h a e m a tu r i a  g lo m e ru la r is  e r e d e 
t e  a  v iz e le t  ü le d é k é b e n  g y a k r a n  m á r  e g y e 
d ü l  f á z i s k o n t r a s z t  m ik r o s z k ó p p a l  a z

e r y t h r o c y t á k  m o rp h o lo g iá ja  a l a p j á n  f e l 
i s m e rh e tő .  A z  ú n .  „ g lo m e ru la r is  e r y t h r o 
c y t á k ”  „ g y ű r ű ” - f o r m á ju k  ré v é n ,  v a g y  p e 
d ig  a z  ü le d é k b e n  r o n c s o l t  k ü l le m ü k  a l a p 
j á n  a z o n o s í th a tó k .  A  n e m  g lo m e ru la r is  
v v s . - e k e t ,  a m e ly e k  a  h ú g y ú t i  v é rz é s  f o r r á 
s o k b ó l  (k ő , d a g a n a t ,  f e r tő z é s ,  k a t h e t e r  
s tb . )  e r e d n e k ,  e l  l e h e t  k ü lö n í te n i  m é g  a k 
k o r  is , h a  a  v iz e le tb e n  h o s s z a b b  id e ig  p a n -  
g o t t a k .  A z  ü le d é k b e n  c s u p á n  n é h á n y  g lo 
m e r u la r i s  e r y t h r o c y t a  ( l á tó t e r e n k é n t i  
v iz s g á la tn á l  10 X  o k u l á r  é s  40  X  o b j e k 
t ív )  k ó ro s n a k  m é g  n e m  te k i n t h e t ő .  A j á n 
l a to s  m in d e n  m ik r o h a e m a tu r i á t  m á r  a z  
e ls ő  lé p é sb e n  e z e n  m o rp h o ló g ia i  k r i t é r i u 
m o k  a la p já n  v iz s g á ln i ,  m e r t  a z  é r té k e lé s  
t o v á b b i  m e n e té t  h e ly e s  i r á n y b a  t e r e l i ,  
í g y  fő le g  e g y é r te lm ű  g lo m e ru la r is  m ik r o 
h a e m a t u r i a  e s e té n  a z  u ro ló g ia i  é s r a d io ló 
g ia i  v iz s g á la to k  e lk e r ü lh e tő k .

i fj . P astin szky  Is tvá n  dr.

B io k o m p a b ilitá s  p r o b lé m á i a  h a e m o d ia 
ly s is  k e z e lésb e n . B o m m e r ,  J .  (M ed . K l in ik  
d e s  K l in ik u m s  d e r  U n i v e r s i tä t  H e id e l 
b e rg ) :  K l in .  W s c h r .  1 9 8 6 , 64, 876.

A  h a e m o d ia ly s is  (h d .)  e g y ik e  a  m á r  
h o s s z ú  id e je  t a n u l m á n y o z o t t  é s k l in ik a i-  
l a g  á l l a n d ó a n  e l le n ő rz ö t t  m ó d s z e re k n e k  a  
„ m e s te r s é g e s  s z e rv v e l” é le tb e n  t a r t o t t  b e 
t e g e k n é l .  S a jn o s  a z o n b a n  a  b io k o m p a t ib i l i 
t á s  s z á m o s  k é rd é s e  m é g  n e m  k e llő e n  m a 
g y a r á z h a t ó .  A  m u n k a  s o r r a  e le m z i a  m e g 
o ld á s r a  v á ró  f e l a d a t o k a t :  1.) a  v íz  m in ő s é 
g e  ( e n d o to x in  c s e k é ly  k o n c e n t r á c ió ja  h o sz - 
s z ú  id ő n  á t ) ;  2.) o r g a n ik u s  é s  a n o r g a n ik u s  
k o n ta m in á n s o k  p o te n c iá l is  c a rc in o g e n  h a 
t á s a  a  h o ss z a s  k e z e lé s  k a p c s á n ;  3). d ia ly -  
s is m e m b r á n - k o m p le m e n t  a k t iv á lá s  é s  
th r o m b o g e n ic i tá s ;  4 .) a  d ia ly s is  a n y a g b ó l  
id e g e n te s te k  (p l. p h t h a l a t )  f e ls z a b a d u lá 
s a ;  5 .) m ű a n y a g tö m lő  ré s z e c s k é k  s z a b a d d á  
v á lá s a ;  6.) a e th y le n o x y d  (E T O ) m á r  r é g 
ó t a  i s m e r t  a n a p h y la x iá s  r e a k c ió i  ( „ f i r s t  
u se  s y n d r o m e ” ).

A z  e g észsé g e s  v e s é jű  e m b e r  h e te n te  le g 
f e l j e b b  14 l i t e r  v iz e t  f o g y a s z t ,  e z z e l s z e m 
b e n  a  d ia ly s is  b e te g e k n é l  4 50  l i t e r  v íz  
s z ü k s é g e s  a  d i a ly s a tu m  e lő á l l í tá s á h o z ,  e z  
s z ü k s é g k é p p e n  m a g á b a n  h o r d ja  a  s z e rv e s  
é s  n e m  sz e rv e s  a n y a g o k ,  n y o m e le m e k ,  
b a k té r iu m o k  é s  e n d o to x in o k  k ü lö n b ö z ő  
k o c k á z a t a i t  ( n i t r á to k ,  c h lo ro fo rm , c h lo ra -  
m in ,e g y é b  s z é n h id ro g é n e k ,h a lo g é n -a ry le k ,  
in s e c t ic id e k ,  h u m in - ,  v a g y  l ig n in s a v a k ) .  
H o s s z ú  id ő n  á t  t a r t ó  i ly e n  sz e n n y e z ő d é s  
f e n n á l lá s a  c a rc in o g e n  h a t á s o k a t  v á l t h a t  
k i .

A  k o llo id á lis  v a g y  a z  o ld o t t  s z e rv e s  é s 
s z e rv e t le n  a n y a g o k  a  c s e ré lő  g y a n t á k a t  é s 
a  m e m b r á n o k a t  r é te g e z h e t ik  ( „ b lo k k o lá s i  
i n d e x ” , „ fo u lin g ”  v a g y  „ s c a l in g ”  f o ly tá n ) .  
A  sz e re lé k e k  m a  m é g  n e m  o p t im á li s a k .  A  
tö k é le t l e n  p la s z t ik c s ö v e k  k ic s e ré le n d ő k  és 
h e ly e t tü k  a  d r á g á b b  r o z s d a m e n te s  a c é l  
v e z e te n d ő  b e ;  a  t i s z t a  v íz  U V -u tó b e s u g á r -  
z á s a ,  ó z o n  in lin e  g e n e r a t io  a  t i s z t a  v íz  
r e n d s z e r b e n ,  a  m a r a d é k  ó z o n  e l t á v o l í t á s a  
sz ü k sé g e s .

A  m a  h a s z n á l t  d ia ly s is - r e n d s z e rb e n n e m  
m e g o ld o t t  p ro b lé m a  a  k o m p le m e n ta k t i 
v á lá s  é s  a  th r o m b o g e n ic i tá s .  A  d ia ly s is  
k e z d e té n  fe llé p ő  t r a n s i t o r i k u s  le u k o p e n ia  
é s  l e u k o c y ta  s e q u e s t r a t io  a  tü d ő b e n  m á r  
r é g ó ta  i s m e r t  t é n y .  A z  ú j a b b  v iz s g á la to k  
s z e r in t  a  d ia ly s is  k e z d e té n  je le n tk e z ő  a n a -



p h y la c to id  r e a k c ió k  a z  E T O - r a  v e z e th e 
t ő k  v is s z a . P o te n c iá l is a n  h o s s z ú  id e ig  t a r 
t ó  k o c k á z a t o t  je le n th e t  p l .  a  ß 2-m ik ro g lo -  
b u l in  fü g g ő sé g ű  a m y lo id le r a k ó d á s .  E z  az  
ö s s z e fü g g é s  a z o n b a n  n e m  te l j e s e n  t i s z t á 
z o t t .

A z o n b a n  n e m  c s u p á n  a  m e m b r á n o k ,  
h a n e m  a  d ia ly s is tö m lő k  is  k o c k á z a to s a k  
l e h e tn e k ,  m in t  p l. a  l á g y í tó k  s z a b a d d á  v á 
l á s a ,  o l ig o m e re k , v a g y  m á s  t o x ik u s  g y ö 
k ö k  l e a d á s a .

A z  E T O  immunogen  h a t á s ú ,  e z  a  b e te 
g e k  k ö z e l  4 0 % -á b a n  k i m u t a t h a t ó  é s  m é r 
h e tő  a n t i t e s t e k e t  in d u k á l ;  e z  sz ü k sé g e ssé  
te s z i ,  h o g y  a z  E T O - t ,m in t  s te r i l i z á ló  a n y a 
g o t  a  d ia ly s is b e n  m á s s a l  p ó to l ju k .  E z  a  
k ív á n s á g  a n n á l  is in k á b b  s ü rg ő s ,  m e r t  e n 
n e k  a z  a lk y le z ő  a n y a g n a k  c a n c e ro g e n  h a 
t á s á t  is  m e g á l la p í to t tá k .

i fj . P a slin szky  Is tvá n  dr.

A  b a l v e se  v én a  h y p e r te n sió ja  ism e re tle n  
e r e d e tű , b a l veséb ől sz á r m a z ó  v é r z éses  b e 
te g e k b e n . N is h im u ra ,  Y . é s  m ts a i  (K y o to  
C i ty  H o s p i ta l ,  K y o to ) :  R a d io lo g y ,  1986, 
160, 663.
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A z  e lm ú l t  é v e k b e n  v á l t  i s m e re te s s é  az  
a n g io g r a p h ia  e r e d m é n y e k é n t  a z  ú g y n e v e 
z e t t  „ d ió tö r ő ” je le n sé g , a  b a l  v e s e v é n a  
ö s s z e n y o m a tá s a  a z  a o r t a  é s  a z  a .  m e s e n te 
r i c a  s u p e r io r  k ö z ö tt .  K i d e r ü l t ,  h o g y  e z  á l l 
h a t  t i s z t á z a t l a n  o k ú , b a l  v e s é b ő l  s z á rm a 
zó  v é rz é s e k  h á t t e r é b e n  a  m e g n ö v e k e d e t t  
v é n á s  v é rn y o m á s  k ö v e tk e z té b e n .  E d d ig  
n é h á n y  i ly e n  e s e te t  k ö z ö l te k  c s u p á n ,  de  
n e m  e le m e z té k ,  h o g y  m ily e n  g y a k o r is á g 
g a l  f o r d u l  e lő  e z  a  m e c h a n iz m u s  a  t i s z t á 
z a t l a n  o k ú  h a e m a tu r i á k  k ö z ö t t .

A  s z e rz ő k  31 t i s z t á z a t l a n  o k ú  v e se  v é r 
z é se s  b e te g b e n  v é g e z té k  e l  a  r e n a l is  a n -  
g io g r a p h iá t ,  k ie g é sz ítv e  a  b a l  v e s e v é n a  és 
а  V . c a v a  in fe r io r  k ö z t i  n y o m á s k ü lö n b s é g  
m e g h a tá r o z á s á v a l .  16 b e te g  c y s to sc o p iá -  
j a  s o r á n  c s a k  a  b a l  u r é te r b ő l  l á t t a k  v é r 
z é s t ,  e z e k  k é p e z té k  a z  e g y ik  c s o p o r to t .  A  
m á s ik  c s o p o r tb a  s o ro l t  15 b e te g b e n  a  v é r 
z é s  o ld a l is á g a  v a g y  n e m  v o l t  m e g h a tá r o z 
h a t ó ,  v a g y  jo b b ró l,  v a g y  m in d k é t  o ld a lró l 
s z á r m a z o t t .  H a r m a d ik  c s o p o r tk é n t  e lv é 
g e z té k  a  v é n á s  n y o m á s m é r é s t  9 o ly a n  b e 
t e g b e n ,  k in e k  b a l  v e s é jé re  v o n a tk o z ó a n  
k ó r o s  f o ly a m a t  g y a n ú ja  k i z á r h a t ó  v o l t .  
E z e k  s z o lg á l ta k  n o r m á l  k o n t r o l lk é n t .  A  
b a l  v e s é b ő l  v é rz ő k  c s o p o r t j á b a n  a  v é n á s  
n y o m á s g r a d ie n s  5 , 0 ^ 2 ,0  H g m m  v o l t ,  a  
m e g h a tá r o z a t l a n  o ld a l is á g ú  v a g y  n e m  
b a lo ld a l i  e r e d e tű e k b e n  1 ,9  —j—1,0  H g m m , a  
k o n t r o l l  c s o p o r tb a n  p e d ig  1,1 + 0 , 9  H g m m . 
E z  e g y é r te lm ű e n  b iz o n y í t j a  a  b a l  v e se v é 
n a  h y p e r te n s ió já n a k  o k i s z e r e p é t  a  v é rzé s 
l é t r e j ö t té b e n .  H a t á r é r t é k n e k  а  3 ,0  H g m m  
g r a d ie n s t  í té l ik ,  e f e le t t i  é r t é k  b iz to s a n  
u t a l  a  b a l  v e s e v é n a  h y p e r te n s ió já r a .  A z 
e ls ő  c s o p o r t  16 b e te g e  k ö z ü l  i ly e n  é r té k e t  
t a l á l t a k  1 4 -b e n , v a g y is  a  b a l  v e sé b ő l  s z á r 
m a z ó  v é rz é s  o k a  8 8 % - b a n  e g y é r te lm ű e n  
v é n á s  h y p e r te n s io  v o l t .  A  m é r t  n y o m á s 
é r té k e k e n  k ív ü l  m e g b íz h a tó a n  ig a z o lja  a  
v é n á s  h y p e r te n s ió t ,  h a  a  v e se  v é n a  an g io g - 
r a p h iá s  v iz s g á la ta  s o r á n  v é n á s  k o l la te r á -  
l is o k  á b rá z o ló d n a k .  E r r e  u t a l h a t  a z  u ro g -  
r a p h iá s  k é p e k e n  e s e te n k é n t  l á t h a t ó  v a r i 
c o s u s  b e n y o m a t  a z  u r é te r e k e n  is.

L aczay A ndrás dr.

O b stru ctio  o k o z ta  h e v e n y  v e se e lé g te le n 
s é g  ü regren d szer i tá g u la t  n é lk ü l:  d ia g n o sz 
t ik a  é s  th e r a p ia , M a ille t ,  P .  J .  é s  m ts a i  
( H ö p i t a l  E d o u a r d  H e r r io t ,  L y o n ) :  R a d i 
o lo g y ,  1986 , 160, 659 .

H e v e n y  v e se e lé g te le n sé g  o k á n a k  t i s z t á 
z á s á r a  e ls ő d le g e s  v iz s g á ló e l já r á s k é n t  a z  
u l t r a h a n g v i z s g á la t  k ín á lk o z ik .  H a  e z  a  
v e s e ü re g re n d s z e r  t á g u l a t á r a  u t a l ,  a k k o r  
a z  i d ü l t  v e s e b e te g s é g  k ó r is m é je  v a ló s z í 
n ű t l e n n é  v á l ik ,  é s  o b s t r u c t io  k e re sé se  a  
k ö v e tk e z ő  f e la d a t .  I s m e re te s s é  v á l t  a z o n 
b a n ,  h o g y  o b s t r u c t io  k ü lö n ö s e n  id ü l t ,  t u 
m o ro s  e s e te k b e n  v e s e e lé g te le n s é g e t  o k o z 
h a t  a z  ü re g re n d s z e r  k i m u t a t h a t ó  t á g u l a t a  
n é lk ü l  is . A  sz e rz ő k  8 0  b e te g  u l t r a h a n g -  
v i z s g á l a t á t  v é g e z té k  e l  h e v e n y  o b s t r u c t iv  
a n u r i a  m ia t t .  E z e k  k ö z ü l  4  b e te g b e n  n e m  
v o l t  k i tá g u l v a  a  v e s e ü re g re n d s z e r .  M in d 
e g y ik b e n  e lv é g e z té k  e n n e k  e lle n é re  a z  a n -  
t e g r a d  p y e lo g r a p h iá t ,  m e ly  ig a z o l ta  a z  
o b s t r u c t i o  f e n n á l lá s á t .  E z t  e s e te n k é n t  4 , 
5 , 8 , i l l e tv e  3 4  n a p ig  t a r t ó  a n u r iá s  á l l a p o t  
e lő z te  m e g . A z  e lv é g z e t t  p e r c u t a n  n e p h ro -  
p y e lo s to m ia  e r e d m é n y e k é n t  m in d e g y ik  
b e te g  d iu re s is e  m e g in d u l t .  E s e te ik  a z t  b i 
z o n y í t j á k ,  h o g y  h o s s z ú  id ő n  á t  f e n n á lló  
t e l j e s  u r e te r e lz á r ó d á s  n e m  v e z e t  m in d ig  é s  
f e l t é t l e n ü l  a  fe lső  h ú g y u t a k  t á g u la tá h o z .  
I ly e n k o r  k ü lö n ö s e n  a  v e s e m ű k ö d é s  m e g 
r o m lá s á n a k  s z a k á b a n  a z  e lz á ró d á s  m e g 
n y u g t a t ó  t i s z t á z á s á n a k  e g y e t le n  l e h e tő 
s é g e  le h e t  a z  a n te g r a d  p y e lo g ra p h ia ,  a m i 
h e z  a z o n n a l  c s a t l a k o z h a t  a  th e r á p ia ,  a  
p e r c u t a n  n e p h ro p y e lo s to m ia .  I ly e n k o r  
te r m é s z e te s e n  n e m  k ö n n y ű  a  v e s e ü re g 
r e n d s z e r  p e r c u ta n  p u n c t ió j a .  Ü r e g r e n d 
s z e r i  t á g u l a t  h i á n y á b a n  u l t r a h a n g v e z é r 
lé s se l  s z ü k s é g  e s e té n  tö b b s z ö r  is m é te lv e  a  
v e s e s in u s  c e n t r u m á b a  s z ú r n a k  b e , é s  íg y  
is  m in d e g y ik  e s e tb e n  s ik e r ü l t  a  b e a v a tk o 
z á s . I l y  m ó d o n  m e l lő z h e tő  a z  e g y e t le n  szó - 
b a jö h e t ő  m á s ik  a l t e r n a t í v a ,  a  m ű té t i  f e l 
t á r á s .

Laczay A ndrás dr

A  v e se m ű k ö d és  ja v ítá s a  cé ljá b ó l v é g 
z e t t  p ercu ta n  n e p h ro sto m ia  tá g u la tta l n e m  
já r ó  o b stru k tiv  u r o p a th iá b a n . N a id ic h ,  J .  
B . é s  m ts a i  ( N o r th  S h o re  U n iv e r s i ty  
H o s p i t a l ,  M a n h a s s e t ) :  R a d io lo g y , 1986 , 
160, 653 .

5 é v  a l a t t  166 e s e tb e n  k é s z í t e t t e k  p e r 
c u t a n  n e p h r o s to m iá t  a  s z e rz ő k  o b s t r u k t iv  
u r o p a t h i a  m ia t t  a  v e s e m ű k ö d é s  j a v í t á s a  
é r d e k é b e n .  E z e k  k ö z ü l  7 b e te g b e n  a z  e lő 
z ő le g  e lv é g z e t t  u l t r a h a n g -  v a g y C T -v iz s g á 
l a t  n e m  m u t a t o t t  s z á m o t t e v ő  v e se ü re g -  
r e n d s z e r i  t á g u l a t o t .  E z  a  t á g u l a t  n é lk ü l i  
o b s t r u k t i v  u r o p a th i a  ( „ n o n d ila te d  o b 
s t r u c t i v e  u r o p a th y ”  =  N O U ) e s z e r in t  lé- 
n y e g e s e n  g y a k r a b b a n  fo rd u l  e lő , m in t  k o 
r á b b a n  v é l té k .  M in d e g y ik  b e te g ü k  fé rf i 
v o l t ,  a m in e k  n in c s  k ü lö n ö s e b b  j e le n tő s é 
g e ,  m e r t  a  n ő b e te g e k  h i á n y á t  i n té z m é 
n y ü k  b e te g fo rg a lm i v is z o n y a i  m a g y a r á z 
z á k .  M in d e n  e s e tb e n  d a g a n a to s  f o ly a m a t  
o k o z ta  a z  a lsó  h ú g y u t a k  e lz á r ó d á s á t ,  
a la p b e te g s é g k é n t  3 e s e tb e n  p r o s ta ta c a r c i -  
n o m a ,  a  tö b b ib e n  e s e te n k é n t  ly m p h o m a ,  
h ú g y h ó ly a g r á k ,  v a s t a g b é l r á k ,  v é g b é lr á k  
s z e re p e l t .

A  m e g ro m lo tt  v e s e m ű k ö d é s  a  n e p h r o s 
t o m i a  h a tá s á r a  m in d e n e s e tb e n  g y o r s a n  é s 
je le n tő s e n  j a v u l t .  N e m  t a r t h a t ó  fe n n  t e h á t  
á l t a lá n o s  é r v é n n y e l  a z  a  n é z e t ,  h o g y  a z  
a ls ó  h ú g y u ta k  e lz á r ó d á s a  a  v e s e ü re g re n d 

s z e r  k ö v e tk e z m é n y e s  t á g u l a tá h o z  v e z e t ,  
é s  a n n a k  h i á n y a  e lle n e  m o n d  a z  o b s t ru c -  
t ió n a k .  F ig y e le m re  m é l tó  to v á b b á ,  h o g y  
3 b e te g ü k n e k  k i s  v e sé je  v o l t ,  a m i  a  C T  
v a g y  a  s o n o g r a p h iá s  k é p  a la p j á n  fé lr e v e 
z e tő  le h e t  i d ü l t  in tr in s i c  v e s e b a j  i r á n y á 
b a n .  A z  e d d ig i  k is s z á m ú  é sz le lé sse l s z e m 
b e n  a  s z e rz ő k  á l t a l  é s z le lt  4 ,2 %  N O U  g y a 
k o r i s á g  f ig y e le m re  m é l tó .  N e m  e g y é r t e l 
m ű ,  h o g y a n  a l a k u l h a t  k i  o b s t r u c t io  t a l a 
j á n  v e s e e lé g te le n s é g  a z  ü re g re n d s z e r  t á 
g u l a t a  n é lk ü l .  E r r e  a z  a  le h e ts é g e s  m a g y a 
r á z a t ,  h o g y  a  d a g a n a to s  a la p b e te g s é g ,  
g y u l la d á s o s  f o ly a m a t ,  n y á lk a h á r ty a - v íz e -  
n y ő  v a g y  p e r iu r e te r a l i s  f ib ro s is  t e r j e d  a  
m a g a s a b b  h ú g y u t a k r a ,  é s  e z  m a g a  a k a d á 
l y o z h a t j a  m e g  a z o k  t á g u l á s á t  a z  e lz á r ó 
d á s  s o r á n .  A  v e s e m ű k ö d é s  g y o r s a n  r o m lik ,  
m é g  m ie lő t t  a z  ü r e g re n d s z e r  k i tá g u l n a .  A  
v e s e m ű k ö d é s  r o m lá s a  e s e té n  t e h á t  a k k o r  
s e m  s z a b a d  k é s le k e d n i  a  n e p h r o s to m ia  e l 
k é s z í té s é v e l ,  h a  ü re g re n d s z e r i  t á g u l a t  
n e m  m u t a t h a t ó  k i .

Laczay A n d rá s dr.

P la e m a p h er es isse l sz in k r o n iz á lt  c y c -  
lo p h o sp h a m id  lö k é ste rá p ia  g y o rs p rogres-  
s ió jú  g lo m er u lo n e p h ritisb e n  (R P G N ).
H . - J .  G u t s c h m id t  é s  m ts a i  (1 . M e d iz i 
n is c h e  K l in ik  u n d  K in d e r k l in ik ,  S t ä d t i 
s c h e s  K r a n k e n h a u s  K ie l) :  D ts c h .  m e d . 
W s c h r .  1986 , 111, 1439.

A  R P G N  t e r á p i a  n é lk ü l  9 0 — 1 0 0 % -b a n  
r ö v id  id ő n  b e lü l  v e s e e lé g te le n s é g h e z  v e 
z e t .  A  p la s m a p h e r e s i s t  1 9 7 5 -b e n  v e z e t té k  
b e  a  k e z e lé s é b e . G o o d p a s tu r e - s y n d ro m á -  
b a n  a  b a s a lm e m b r á n  e lle n e s  a n t i t e s t e k ,  
im m u n g lo b u l in  é s  c o m p le m e n t  l e r a k ó d á s 
s a l  j á r ó  e s e te k b e n  p e d ig  a  p a th o g e n  im - 
m u n c o m p le x e k  e l t á v o l í t á s á v a l  m a g y a r á z 
h a tó  a  m ó d s z e r r e l  e lé rh e tő  j a v u l á s .  T o 
v á b b i  j a v u l á s t  íg é r  a z  e d d ig in é l  a g g re sz -  
s z ív e b b  im m u n s u p p re s s io  a lk a lm a z á s a ,  
i l le tv e  a  p la s m a p h e re s is  é s  im m u n s u p p r e s 
s io  o p t im á li s  ö s s z e h a n g o lá s a .

A  s z e rz ő k  12 R P G N -e s  b e te g e t  k e z e l te k  
(e g y  S L E ,  e g y  G o o d p a s tu r e  s y . ,  e g y  
W e g e n e r  g r a n u lo m a to s is ,  e g y  p e r i a r t e r i 
t i s  n o d o s a ,  n y o lc  id io p a th iá s ) ,  3 b e te g n e k  
v o l ta k  a la c s o n y  c o m p le m e n t  é r té k e i ,  5 b e 
t e g n é l  t a l á l t a k  P E G  p r e c ip i t a t ió v a l  e m e l 
k e d e t t  im m u n c o m p le x -s z in te t .  8 b e te g e t  
k e l l e t t  d ia l iz á ln i ,  a z  á t l a g  s e - c r e a t in in  é r 
t é k e k  7 ,1 7  -(-3 ,3  m g /d l  k ö z ö t t  m o z o g ta k .  
E g y  b e te g  s e m  k a p o t t  m e g e lő z ő e n  im - 
m u n s u p p r e s s iv  s z e r t .  A  k e z e lé s  c é l ja  a  
p la s m a p h e re s is  k i v á l t o t t a  r e b o u n d  r é v é n  
a z  a n t i t e s t  t e r m e lő  c io n  m a x .  s t im u lá lá s a ,  
h o g y  a z t á n  e z t  a  c lo n t  a  v u ln e r a b i l i s  p ro -  
l i f e r a t ió s  f á z i s b a n  a  n a g y  d ó z is ú  im m u n 
s u p p re s s io  l e h e tő  le g n a g y o b b  m é r t é k b e n  
k á r o s í t s a .  A  k e z d e t i  f á z is b a n  e g y m á s t  k ö 
v e tő  3 n a p o n  n a g y  v o lu m e n ű  (60  m l / t e s t -  
sú ly k g )  f i l t r a t ió s  p la s m a p h e r e s i s t  v é g e z 
t e k .  A  k ö v e tk e z ő  3 h é te n  h e te n k é n t  k é t 
s z e r  t ö r t é n t  p la s m a p h e re s is .  A  3. p h e re s is  
u t á n ,  v a l a m in t  a  4 ., 5. n a p o n  10— 12 m g /  
k g  c y c lo p h o s p h a m id o t  k a p t a k  a  b e te g e k  
r ö v id  in f ú s ió b a n .  E z t  2 m g /k g -o s  o r á l is á n  
a d o t t  c y c lo p h o s p h a m id d a l  f o l y t a t t á k  6 
h ó n a p o n  á t .  P á r h u z a m o s a n  2 m g /k g —  
10 m g /k g -o s  a d a g b a n  k a p t a k  a  b e te g e k  
m e th y lp r e d n is o lo n t ,  m e ly e t  6 h ó n a p o n  á t  
f o k o z a to s a n  l e é p í te t t e k .  A  28 . n a p ig  su b -  
c u ta n  v a g y  iv .  a d t a k  h e p a r in t  a  p r o t h r o m 
b in  id ő  m e g d u p lá z ó d á s á ig .

A  k é t  le g id ő s e b b  b e te g  v é rz é s e s  sz ö v ő d -



m é n y e k b e n  m e g h a l t ,  10 b e te g n é l  l e h e t e t t  
a z  e g y  é v e s  m e g fig y e lé s i  id ő  a l a t t  a  k e z e 
lé s  h a t á s á t  le m é rn i .  3 h ó n a p  u t á n  6 , 9 +  
3 ,2 -rő l 3 ,0 + 1 ,5  m g /d l- re  c s ö k k e n t  a  se- 
c r e a t in in .  M in d  a  6  d ia líz is re  s z o ru ló  b e 
t e g n é l  a b b a  l e h e t e t t  h a g y n i  a  k e z e lé s t .  
E g y  b e te g n é l  p s e u d o tu m o r  c e re b r i  k i a l a 
k u lá s a  m ia t t  n e m  a d h a t t á k  a  e y c lo p h o s -  
p h a m id o t ,  3 h ó n a p  m ú lv a  a  b e te g  d ia l íz is 
r e  s z o ru l t .  Á tm e n e t i  v e s e fu n c t io - ro m lá s  
k ö v e tk e z e t t  b e  2 m á s ik  e s e tb e n  is , a h o l  
l á z ,  i l le tv e  u lc u s v é rz é s  m ia t t  a  c y c lo p h o s -  
p h a m id  a d a g o lá s t  s z ü n e te l te tn i  k e l l e t t .  A 
9 s t a b i l  v e s e fu n c t ió jú  b e te g n é l  e g y  é v e s  
k e z e lé s  u t á n  a  s e - c r e a t in in  2 ,5 + 1 ,2  m g /d l .  
M e l lé k h a tá s o k  k ö z ö t t  v é rz é se s  s z ö v ő d m é 
n y e k e t ,  l á z a t ,  h id e g r á z á s t ,  p a r t i a l i s  é s  t e l 
j e s  a lo p e c iá t  e m l í te n e k  a  s z e rz ő k , m e ly e k  
n a g y r é s z t  u r a lh a to k ,  i l le tv e  r e v e r s íb i l is e k  
v o l ta k .  N e m  é s z le l te k  t h r o m b o p e n iá t ,  
h a e m o r r h a g iá s  c y s t i t i s t .

A  t a n u l m á n y  a  R P G N  t e r á p iá j á n a k  k é t  
ú j  a s p e k tu s á t  m u t a t j a  b e :  a  n a g y  d ó z is ú  
c y c lo p h o s p h a m id  lö k é s - te r á p iá t  é s  e n n e k  
s z in k r o n iz á lá s á t  a  t e r á p iá s  p la s m a p h e re s i-  
s e k k e l.  A  s z in k ro n iz á c ió  lé n y e g e  a  p la s -  
m a p h e re s is e k k e l  i n d u k á l t  a n t i t e s t  r e 
b o u n d  k ih a s z n á lá s a .  A z  a n t i t e s t  r e b o u n d  
a n n a k  a  s z a b á ly o z á s i  k ö r n e k  a  ré sz e , m e ly 
b e n  a z  a n t i t e s t  t e r m e lé s t  a  k e r in g ő  a n t i 
t e s t e k  s p e k t r u m a  b e fo ly á s o lja .  I s m é te l t  
a n t i t e s t  e l t á v o l í t á s  g y o r s í t ja  e z t  a  f o ly a 
m a t o t ,  p h e re s is  u t á n  n é h á n y  ó r á tó l  p á r  
n a p ig  t a r t ó  id ő b e n  jö n  lé t r e .

Á l la tk í s é r le te k b e n  a n n á l  k i f e j e z e t te b b ,  
m in é l  n a g y o b b  a z  e ls ő  im m u n iz á lá s  u t á n  
a z  a n t i t e s t  c s ö k k e n é s , m in é l a k t í v a b b  a z  
im m u n o ló g ia i  f o ly a m a t .

K l in ik a i la g  fo n to s ,  h o g y  a z  a n t i t e s t  e l 
t á v o l í t á s t  f o k o z o tt  В - s e j t  p r o l i f e r a t e  k ö 
v e t i .  E b b e n  a  f á z i s b a n  v á r h a tó  a  s t i m u 
l á l t  c lo n  é r z é k e n y s é g é n e k  n ö v e k e d é s e  c y - 
t o s t a t i c u m o k k a l  s z e m b e n . A  le g jo b b a n  
v iz s g á l t  sz e r  a  c y c lo p h o s p h a m id .  R é s z le 
t e s ,  v a g y  t e l j e s  im m u n to le r a n c ia  a  p ro li-  
f e r á l t  c lo n  e l t á v o l í t á s a  r é v é n  c s a k  ú g y  a l a 
k u l  k i ,  h a  a  c y c lo p h o s p h a m id  a d á s  l e h e tő 
le g  k o r á n  é s n a g y  d ó z is b a n  k ö v e ti  a  re - 
b o u n d o t .

A  j a v a s o l t  p r o to k o l lb a n  a  r e b o u n d  h a tá s  
n ö v e lh e tő  7. h a  n e m  a d u n k  m e g e lő z ő e n  
ím m u n s u p p re s s ió t ,  2. h a  k e z d e ti  n a g y  v o 
lu m e n ű  p la s m a p h e re s is s e l  n a g y  a n t i t e s t  
c s ö k k e n é s t  é r ü n k  e l ,  3. h a  k e z d e tb e n  im 
m u n g lo b u l in  m e n te s  s u b s t i t u t i ó t  a lk a l 
m a z u n k ,  h o g y  a  r e b o u n d o t  n e m  s p e c if ik u s  
im m u n g lo b u lin o k  se  n y o m já k  e l.

A  c y c lo p h o s p h a m id  d ó z is  fe le m e lé s é t 
m á s  sz e rz ő k  is  j a v a s o l j á k  s ú ly o s  a u to im -  
m u n o p a th iá k b a n .  E re d m é n y e ik  a z t  m u 
t a t j á k ,  h o g y  a  c y c lo p h o s p h a m id  a d h a t ó  
R P G N - b e n  6 m g /d l  a l a t t i  s e - c r e a t in in  é r 
t é k e k n é l  3 0 — 36 m g /k g ,  m a g a s a b b  c r e a t i -  
n i n  é r té k e k n é l  2 0 — 2 4  m g /k g -o s  a d a g b a n .

A  d o z íro z á s  é s  a  s z in k ro n iz á c ió , v a l a 
m in t  a  f e n n ta r tó  k e z e lé s  ré s z le tk é rd é s e i  
t o v á b b i  k ís é r le te s  é s  k l in ik a i  v iz s g á la to 
k a t  ig é n y e ln e k . N e m  t i s z t á z o t t  m é g , h o g y  
a  h a g y o m á n y o s a n  p á r h u z a m o s a n  a d o t t  
c o r t ic o id  é s a n t ic o a g u la n s  t e r á p iá n a k  
v a n -e  p o z i t ív  h a tá s a .

A  b e te g e k  f e n t i  p r o to k o ll  s z e r in t i  k e z e 
lé s e  jo b b  e r e d m é n y t  h o z o t t ,  m in t  a z  ösz- 
s z e h a s o n l í tó  i ro d a lm i a d a t o k b a n  s z e re p 
lő k .  A  h o ss z ú  t á v o n  je le n tk e z ő  m e l lé k h a 
t á s o k  e g y e lő re  n e m  m é r h e tő k  le ,  a  v é g ső  
m é r le g  —  e g y  é v  u t á n  7 5 %  d ia ly s i s tn e m  
ig é n y lő  b e te g  —  a  R P G N  i s m e r t  ro s s z  
p ro g n ó z is a  m e l le t t  v á l l a lh a tó v á  te s z i  a  r i 
z ik ó t .  E z e n  ú j  e l j á r á s  m á s  p a th o g e n  a u to -

a n t i t e s t e k  á l t a l  k ö z v e t í t e t t  im m u n o -  
p a t h i á k r a  is a lk a lm a z h a tó n a k  lá ts z ik .

[ R ef.: a cikkben szereplő creatinin értékek 
hagyományos mértékegység szerint mg/dl- 
ben vannak megadva. A  n á lu n k  használatos 
S í  mértékegységre az átszám ítási fa ktor  
88,4- A z  S í  rendszerben a  norm ál se-creati
n in  érték 60— 120 y.mól/1.]

T r in n  Csilla dr.

T a rtó s d ia ly sisse l k e z e lt  b e te g ek  m ű té 
té i:  töb b  m in t 3 0 0  e se t  ta p a s z ta la ta . W rig h t  
P in s o n ,  C . é s  m ts a i  (D e p t .  S u rg . M ed . 
C e n t.  P o r t l a n d ,  O re g o n , 9 7 2 1 0 , 2228  N W  
P e t ty g r o v e ) :  A m e r. J .  S u rg . ,  1986 , 75 7 , 
567.

A  d ia ly s is re  sz o ru ló  v e s e e lé g te le n s é g 
b e n  s z e n v e d ő  b e te g e k  s z á m a  e g y re  n ő .  A z  
U S A -b a n  1 9 8 2 -b en  65  7 82  b e te g  ré s z e s ü l t  
d ia ly s is b e n ,  1 9 8 4 -b e n  78  3 8 3 . A  sz e rz ő k  
k ó r h á z á b a n  é v e n k in t  t ö b b  m in t  200  b e te 
g e t  d i a ly z á ln a k ,  a k ik  k ö z ü l  e lé g  s o k a t  k e ll  
m e g o p e rá ln i  a h h o z ,  h o g y  e z t  a  k é rd é s t  
m e g tá rg y a l já k .

10 é v  a l a t t  117 k r ó n ik u s a n  d ia ly iz á l t  b e 
t e g e n  3 1 2  m ű té t e t  h a j t o t t a k  v é g re : 53 
n e p h r e c to m iá t  i lle tő le g  g e n ito u r in a l is  m ű 
t é t e t ,  5 0  p a r a t h y r o id e c to m i á t ,  3 0  v é g ta g  
a m p u t á c i ó t ,  18 sz ív - é s  é r m ű t é t e t ,  48 e n - 
d o s c o p o s  m ű té t e t ,  39  e x p lo r a t í v  l a p a ro to -  
m iá t ,  12 e m lő  é s  n ő g y ó g y á s z a t i  b e a v a tk o 
z á s t ,  11 s é r v m ű té te t  é s  51 e g y é b  se b é sz e ti  
e l j á r á s t .  A  m ű té te k  tö b b s é g é t  á l t a lá n o s  é r 
z é s te le n í té s b e n  v é g e z té k  e l .  A z  o p e r á l ta k  
9 4 % - á t  t u d t á k  k ö v e tn i ,  á t l a g o s a n  2,7 
é v ig , l e g to v á b b  7 é v ig .

A  b e te g e k  á t la g o s  é le tk o r a  52  é v  v o l t  
(1 9 — 88 é v ig  t e r j e d t ) ,  5 6 % - u k  n ő .  1 8 % - 
u k o n  p e r i to n e a l is  d ia ly s is t  h a j t o t t a k  v é g 
r e .  5 9 % - b a n  f o r d u l t  e lő  h y p e r to n ia ,  47 % - 
b a n  a n g in a  v a g y  c o n g e s t iv  s z ív b a j ,  21 % - 
b a n  c u k o rb e te g s é g ,  2 0 % - n a k  v o l ta k  n e u 
ro ló g ia i  v a g y  p s y c h ia t r ia i  p ro b lé m á i .  G o n 
d o t  o k o z ta k  m é g  a  l a b i l is  v é rn y o m á s ,  a z  
im m u n s u p p re s s io ,  a  k r ó n ik u s  tü d ő b a j ,  a  
h e p a t i t i s .  A  v e se e lé g te le n sé g  o k a i  v o l ta k :  
a  d ia b e te s  (2 2 % ), a  c h r .  g lo m e ru lo n e p h r i 
t i s  (1 9 % ), a  h y p e r to n ia  (1 4 % ), a  p o ly c y s -  
t á s  v e se  (1 0 % ), a  c h r . p y e lo n e p h r i t i s  (7 % ), 
m á s  o k o k  (2 8 % ). A z  á t la g o s  m ű t é t  e lő t t i  
l a b o r a tó r iu m i  é r té k e k :  К  4 ,7  m E q /1 , u r e a  
N  6 4  m g /d l ,  h a e m a to c r i t  2 9 % ,  v é rz é s i  id ő  
1 0 ,4 ’, a lb u m in  31 m g /d l ,  p r o t e i n  5 ,9  m g / 
d l.

A  312  b e a v a tk o z á s  u t á n  201  sz ö v ő d 
m é n y  l é p e t t  fe l (6 4 % ). A  l e g g y a k o r ib b n a k  
t a l á l t á k  a  h y p e r k a la e m iá t  (1 9 % ) é s  a  
h y p o te n s ió t  (7 % ). A  t ö b b i  a  lég z és i e lé g 
te le n s é g ,  a  fo ly a d é k  t ú l t e r h e lé s ,  a  h y p e r 
t o n ia ,  a  s h u n t th r o m b o s is ,  a  p sy c h o s is ,  a  
se p s is , a  tü d ő g y u l la d á s ,  a  v é rz é s ,  a  n a r 
c o t ic u m  tú la d a g o lá s ,  a  s e b g e n n y e d é s  k ö 
z ö t t  o s z lo t t  m e g  ( e g y e n k in t  3 -4 % -o s  
a r á n y b a n ) .

A  k ö z v e t le n  m ű té t  u t á n i  h a lá lo z á s  1% - 
o t  t e t t  k i .  H a lá lo k o k :  s ü rg ő s  k e t t ő s  b i l le n 
t y ű  b e ü l t e té s ,  e x p lo r a t ív  l a p a r o to m ia ,  
s ü rg ő s  b e a v a tk o z á s  v é rz é s  m i a t t .  A  k éső i 
h a lá l  8 0  e s e tb e n  á l l t  b e  ( é v e n k in t  m in te g y  
1 0 % -b a n ) :  lég z és i e lé g te le n s é g  (4 0 % ), c a r 
d io v a s c u la r is  o k  (2 5 % ), h y p e r k a la e m ia  
(1 0 % ), c e r e b ro v a s c u la r is  o k  (8 % ), se p sis  
(5 % ), m á je lé g te le n s é g  (5 % ). A z  o p e r á l ta k  
8 1 % -a  é l t  2 é v n é l  é s  6 0 % -a  5  é v n é l  t o 
v á b b .

A  d ia ly z á l t  b e te g  m ű té t é  u t á n  g y a k o 
r i b b a k  a  s z ö v ő d m é n y e k  é s  m a g a s a b b  a

k é s ő i  h a lá lo z á s  a r á n y a .  A  p e r io p e r a t ív  k e 
z e lé s n e k  in te n z ív e b b n e k  k e ll  le n n ie ,  k ü l ö 
n ö s  f ig y e lm e t  ig é n y e l  a z  a n y a g c s e r e ,  a  
h a e m a to ló g ia i  e lle n ő rz é s  é s a  g y ó g y s z e re s  
k e z e lé s .

Páka László dr.

A  h e v e n y  g ó c o s  b a k ter iá lis  v e s e g y u lla 
d á s . S c h m id t ,  H .  é s  m ts a i  (W e s tfä lis c h e  
W ilh e lm s - U n iv e r s i tä t  M ü n s te r ) :  F o r t s e h r .  
R ö n tg e n s t r .  1986 , 145, 245 .

A  h e v e n y  g ó c o s  b a k te r iá l i s  v e s e g y u lla 
d á s  ( A F B N =  a k u t  fo k á lis  b a k te r iá l i s  
n e p h r i t i s )  a z  in t e r s t i t i a l i s  n e p h r i t i s  r i t k a  
é s  s ú ly o s  fo r m á ja .  T ö b b n y ir e  G ra m -n e g a -  
t í v  m ik r o b á k  o k o z z á k ,  k ü lö n ö s e n  g y a k 
r a n  a z  E s c h e r ic h ia  co li. L e b o c s á th a tó  
g e n n y g y ü le m  n e m  a la k u l  k i ,  a z o n b a n  a  
v e s e k é re g  t e r ü l e t é n  n é h á n y  m m  k i t e r j e d é 
s ű  tá ly o g o c s k á k  v a n n a k ,  m e ly e k tő l  k e s 
k e n y  g e n n y já r a t o k  v e z e tn e k  a  p a p i l l á k  
c s ú c s á ig . A z  e lv á l to z á s  s z e k to r s z e rű e n  h e 
l y e z k e d h e t  e l ,  a  k ö z b e n lé v ő  v e s e te r ü le te k  
é p e k  m a r a d h a t n a k .

K lin ika ilag  g y a n ú t  k e l t  A F B N - re ,  h a  
f e r tő z é s e s  v e s e g y u lla d á s  m eg fe le lő  a n t i -  
b i o t ik u s  k e z e lé s re  n e m  ja v u l  a z  e lv á r h a t ó  
m é r té k b e n .  A  k iv á la s z t á s o s  urographia  
n e m  s o k a t  s e g í t  a  k ó r is m e  t i s z t á z á s á b a n ,  
n e m s p e c if ik u s  e lv á l to z á s o k a t  m u t a t h a t ,  
e s e t le g  a  v e se  té r fo g la ló  f o ly a m a tá r a  u t a l .  
Ultrahangvizsgálattal a  g y u lla d á s o s  g ó c o k 
n a k  m e g fe le lő e n  a  v e s é b e n  e c h o s z e g é n y , 
in h o m o g é n  k e r e k  v a g y  o v á lis  t e r ü l e t e k e t  
l e h e t  k i m u t a tn i .  E z e k  ö s s z e té v e s z th e tő k  
v e s e tu m o r  v a g y  t á l y o g  k é p é v e l  a z  e g y s z e 
r i  v iz s g á la t  a la p j á n .  A z  is m é te l t  u l t r a h a n g 
v iz s g á la t  a z o n b a n  a  k l in ik a i  k é p p e l  e g y b e 
v e tv e  t i s z t á z h a t j a  a  k ó r i s m é t ,  m e r t  a z  e l 
v á l to z á s  v is s z a fe j lő d é s e  2— 4 h e te s  i n t e n 
z ív  a n t i b i o t i k u s  k e z e lé s  h a tá s á r a  jó l  n y o -  
m o n k ö v e th e tő .  A  computer tomographia  
n a t í v  é s  k ü lö n ö s e n  k o n t r a s z t fo k o z á s o s  k é 
p e k e n  jó l  á b r á z o l ja  a  v e s é b e n  a  k ó ro s  t e r ü 
l e t e t .  K o n t r a s z t f o k o z á s  u t á n  6 ó r á v a l  k é 
s z í t e t t  C T  k é p e n  a z  e r e d e t i le g  h y p o d e n z  
k ie s é s e k  k é ső i k o n t r a s z t a n y a g - t á r o l á s a  
A F B N  d ia g n o s z t ik u s  je lé n e k  t e k i n t h e t ő .  
Angiographiára  c s a k  a k k o r  k e r ü lh e t  s o r ,  
h a  a  s o n o g r a p h ia  é s  a  C T  b i r to k á b a n  se m  
s ik e r ü l  a  k ó r i s m é t  m e g n y u g ta tó a n  t i s z 
t á z n i ,  h a  v e s e v é n a e lz á ró d á s  v a g y  m a l ig 
n u s  f o ly a m a t  e lk ü lö n í té s e  a n g io g ra p h ia  n é l 
k ü l  n e m  s ik e rü l.  A z  izotóp scintigraphia  
n e m  j á t s z ik  s z e re p e t .  A  sz e rz ő k  5 s a j á t  
e s e t r ő l  s z á m o ln a k  b e .

A la p v e tő  d ia g n o s z t ik a i  e l j á r á s n a k  a  so - 
n o g r a p h iá t  é s  a  C T - t  t e k i n t ik ,  k é te s  e s e t 
b e n  c é lz o t t  p u n k c ió t  a já n la n a k .

Laczay A ndrás dr.

Id ü lt  v e se e lé g te le n sé g  g y e rm e k e k b en . 
E tio ló g ia , le fo ly á s , p ro g n ó z is . M a c h e r , M . 
A . é s  m ts a i  (C lin iq u e  d e  P é d ia t r ie ,  H ö p i t a l  
B r e to n n e a u ,  F -7 5 0 1 8  P a r i s ) :  A rc h . F r .  
P e d i a t r .  1 986 , 43, 4 0 1 .

T iz e n ö t  é v  a l a t t  a  k r ó n ik u s  v e s e e lé g te 
l e n s é g  (k .v .e .)  p ro b lé m á i  g y e rm e k e k b e n  
m e g v á l to z ta k :  a  g y e rm e k e k  tö b b s é g é b e n  
a  t e r m in á l i s  r e n a l is  e lé g te le n s é g e t  ( t .r .e .)  
h a e m o d ia ly s is s e l  (h d .)  é s  t r a n s z p la n tá c ió 
v a l  k ie lé g ítő  e r e d m é n n y e l  le h e t  k e z e ln i .  
E z t  f ig y e le m b e v é v e , n a g y o n  fo n to s  a  
k .v .e .  o k á n a k  m e g á l la p í tá s a  s  a z , h o g y  a z

%
1433



e t io ló g ia  f ig y e le m b e v é te lé v e l  h o g y a n  a la 
k u l  a  v e s e fu n k c ió .  A  s z e rz ő k  t í z  é v v e l  e z 
e lő t t i  m e g á l la p í t á s u k a t  á l l í t j á k  sz e m b e  
je le n  v iz s g á la ta ik k a l ,  h o g y  m e n n y ib e n  
m ó d o s u l t a k  a z ó ta  a  k .v .e .  o k a i ,  i l le tv e  
a z o k  m e g o s z lá s a .

A  s z e rz ő k  147 g y e rm e k e t  (92  c se c se m ő , 
55  l e á n y )  —  a k ik  k .v .e .- b e n  s z e n v e d te k —  
v i z s g á l t a k  a z  1975— 1981. é v e k  k ö z ö t t .  A 
k .v .e .  d ia g n ó z is á n a k  k r i t é r i u m a :  2 é v e n  
a lu l i  g y e rm e k e k n é l  a  c le a r a n c e  50  m l/ 
m in /1 , 73 m 2-n é l k ise b b  v o l t ,  2 5  m l/m in /1 , 
7 3 m 2, v a g y  100 p m ó l/ l-n é l  k i s e b b  a  f i a t a 
l a b b  g y e rm e k e k n é l .  A  r e n á l is  in su ffic ie n - 
t i á t  a k k o r  t e k i n t e t t é k  t e r m i n á l i s n a k ,  h a  
a  C re a t in in  c le a ra n c e  k i s e b b  v o l t ,  m in t  
5 m l/m in /1 ,  73 m 2.

A  f e n t i e k  s z e r in t  e lv é g z e t t  v iz s g á la to k  
e r e d m é n y e ib ő l  a  s z e rz ő k  a  k ö v e tk e z ő  
m e g á l la p í t á s o k a t  t e t t é k ,  a m i t  t á b l á z a to k 
b a n  é s  á b r á k o n  is  b e m u t a t n a k :  1. B e te g 
a n y a g u k  k ü lö n b ö z ő  s ú ly o s s á g ú  v o l t .  E b 
b ő l  ú g y  t ű n i k ,  h o g y  a  k .v .e .  h á t t e r é b e n  
v e le s z ü le t e t t  v e s e a n o m á lia  h ú z ó d o t t  m eg  
m in t e g y  7 3 % -b a n .  E g y é b k é n t  a z  i r o d a 
lo m  v a la m e n n y i  k ö z le m é n y é b e n  a  m a lfo r-  
m á c ió s  u r o p a th i a  a  v e z e tő  t é n y e z ő .  2. A z 
u r o p a t h i a  é s  a  h y p o p la s ia  e lk ü lö n í té s e  lé 
n y e g e s ,  m iv e l  a  k .v .e .- é r t  f e le lő s  u ro p a th i -  
á k  tö b b s é g ü k b e n  v e le s z ü le te t t  h y p o p la -  
s i á v a l  is t á r s u ln a k .  E z é r t  is  f o n to s  a  k o ra i  
d ia g n ó z is .  3. A  v e s e e lé g te le n s é g  h á t t e r é 
b e n  m e g h ú z ó d ó  h e r e d i t t r  n e p h r o p a t h iá k  
b e te g e ik  2 0 % -á b a n  f o r d u l t a k  e lő . J e l le m 
z ő , h o g y  a  d ia g n ó z is u k  k é s e d e lm e s .  4. A  
g lo m e r u lo n e p h r o p a th iá k  a  k .v .e .- b e n
s z e n v e d ő  b e te g e ik n e k  c s a k  1 /4 -é t  k é p e z 
t é k ,  3 3 % - u k  c o r t ic o - r e s is te n s  n e p h ro s is .  
5. A  k .v .e .  t a n u lm á n y o z á s a  a z t  m u ta t j a ,  
h o g y  a  v e se m ű k ö d é s  r o m lá s a  a z  a la p v e tő  
p r im e r  re n a l is  b e te g sé g  f ü g g v é n y e ,  t e h á t  
e s z e r in t  v á lto z ik .  6. V iz s g á la ta ik  a r r a  u t a l 
n a k ,  h o g y  a  g lo m e ru la r is  f i l t r á c ió  10-15 
é v e s  k o r  k ö z ö t t  m e g le h e tő s e n  s t a b i l ,  b á r  
e g y e s e k  g y o r s a n  a  t e r m in á l is  s tá d iu m b a n  
k ö t n e k  k i .  E z é r t  is  n e h é z  a  k .v .e . -es b e te 
g e k  s o r s á n a k  p ro g n o s z t iz á lá s a .  7 . A  vese- 
m é r e te k  n ö v e k e d é s é n e k  h i á n y a ,  a  k o n 
c e n trá l: ')  k é p e ssé g  h iá n y a ,  a  p ro te in u r ia  
m e g je le n é s e  ro ssz  p ro g n ó z is r a  u t a l ,  b á r  
b iz to s  v é le m é n y t  e ze k  b i r to k á b a n  n e m  le 
h e t  m o n d a n i  8. A  g lo m e ru la r i s  f i ltrá c ió  
v é g ső  ro m lá s a  m eg fe le l a  n e p h r o n o k  p ro g 
r e s s z ív  ö re g e d é sé n e k , a  g lo m e ru la r i s  h y a - 
l in o s is  k ia la k u lá s á n a k .  9 . Ú g y  v é lik ,  h o g y  
a  h a lá l  n e m  m a g á n a k  a  v e s e e lé g te le n s é g 
n e k  a  k ö v e tk e z m é n y e ,  h a n e m  a z  a la p v e tő  
v e s e b e te g s é g  sz ö v ő d m é n y e in e k . 10. A  v e 
s e e lé g te le n s é g  te rm in á l is  s z a k á b a n  a  h d . 
é s  t r a n s z p la n tá c ió s  p r o g r a m o t  k e ll  m e g 
v a ló s í t a n i .  E n n e k  e g y e t le n  k o n t r a i n d i k á 
c ió ja  a  g y e rm e k  ig en  f i a ta l  k o r a ,  a  7 k g -o n  
a lu l i a k n á l  a  v a s c u la r is  n e h é z s é g e k .  K o n t 
r a in d i k á c i ó t  je le n te n e k  a z e n c e p h a lo p a th i -  
á k  is . 11. V é g ü l: ú g y  í t é l ik  m e g ,  h o g y  a  
g y e r m e k k o r i  k .v .e .  p ro g n ó z is a  jó .  A  h d .-  
é s  t r a n s z p la n tá c ió r a  a  l e h e tő  le g jo b b  á l la 
p o t b a n  k e ll ,  h o g y  s o r  k e r ü l jö n .

K övér Béla dr.

M észlera k ó d á s g y e r m e k e k  vesé jéb en . 
A z  A n derson-C arr fo ly a m a t  b e m u ta tása  
so n o g ra p h iá v a l. P a t r iq u i n ,  H . ,  P . R o b i-  
t a i l l e  (H o p i ta l  S te - J u s t i n e ,  M o n tre a l) :  
A m e r .  J .  R o e n tg e n o l .,  1 9 8 6 , 146, 1253.

K ó r s z ö v e t ta n i  é s m ik ro ra d io g rá f iá s  
v iz s g á la to k  a la p já n  i s m e r t ,  h o g y  re n d e lle 

n e s e n  m a g a s  C a - k iv á la s z tá s  s o r á n  a  v e s é 
b e n  k i m u t a t h a t ó  k is  m é s z a g g re g a tu m o k  
a  p y r a m is o k  c s ú c s á n á l  é s  s z é li r é s z e ib e n  
h a lm o z ó d n a k ,  n ö v e k e d n e k .  A z  íg y  k i a l a k u 
ló  m é s z g ó c  á t f ú r ó d v a  a  k e h e ly  lu m e n é b e  
t ö r h e t ,  é s  to v á b b i  k ő k é p z ő d é s  k i in d u ló 
p o n t j á v á  v á lh a t .  E z t  a z  A n d e r s o n — C a rr-  
f o l y a m a t n a k  n e v e z e t t  v e s e k ő k é p z ő d é s i  
m e c h a n iz m u s t  é lő b e n  a  h a g y o m á n y o s  r a 
d io ló g ia i  e l j á r á s o k k a l  k i m u t a t n i  n e m  s i 
k e r ü l t .

A  s z e rz ő k  50  o ly a n  g y e r m e k  u l t r a h a n g -  
v i z s g á la t á r ó l  s z á m o ln a k  b e ,  a k ik b e n  k ü 
lö n b ö z ő  a la p b e te g s é g e k  n y o m á n  n e p h r o 
c a lc in o s is  k ia la k u lá s á r a  l e h e t e t t  g o n d o ln i.  
A la p b e te g s é g k é n t  s z e re p e l t  h y p e rc a lc u -  
r i a ,  m e d u l la r i s  s z iv a c s v e s e , d ia b e te s  in s i 
p id u s ,  h y p e r p a r a th y r e o d i s m u s ,  g ly c o g e 
n o s is ,  D - v i t a m in  k e z e lé s . 2 4  e s e tb e n  é s z 
l e l t e k  u l t r a h a n g v i z s g á la t ta l  m e s z e s e d é s t  
a  v e s é b e n ,  e z t  7 e s e tb e n  C T -v iz s g á la t ta l  is 
m e g e r ő s í t e t té k .  A  n e p h ro c a lc in o s is  a  m e- 
d u l lá r a  s z o r í tk o z o t t ,  a  p y r a m is o k  c s ú c s á 
n á l ,  s z é li r é sz e in , e lő r e h a la d o t t a b b  e s e te k 
b e n  a z  e g é s z  p y ra m is  t e r ü l e t é n  á b rá z o ló -  
d o t t .

A z  u l t r a h a n g k é p  a l a p j á n  n é g y  t íp u s t  
k ü l ö n í t e t t e k  e l, a m i e g y b e n  sú ly o s s á g i  fo 
k o z a t o t  is  je le z . A z  e ls ő b e n  e n y h e  h y p e r -  
e e h o g e n i tá s  m u ta tk o z ik  a  p y ra m is o k  
c s ú c s á n  é s  sz é le in . A  m á s o d ik b a n  e z  i n t e n 
z ív e b b é  v á l ik ,  a  p y r a m is t  m in te g y  b e k e re 
te z i .  A  h a r m a d ik b a n  a z  e c h o g e n i tá s  a  p y 
r a m is  e g é s z  te r ü le té r e  k i te r j e d .  A n e g y e d ik  
t í p u s b a n  a  p y ra m is  c s ú c s á n á l  a  fo rn ix  k ö 
z e lé b e n  l á t h a t ó  in te n z ív ,  k ö r ü l í r t  e c h o g e 
n i t á s .  H a n g á r n y é k o lá s t  c s a k  a  h a r m a d ik  
é s  n e g y e d ik  t íp u s b a n  l á t t a k  a z  e s e te k  t ö b b  
m in t  f e lé b e n ,  m in d ig  k i f e j e z e t t  h y j ie re c h o -  
g e n i t á s  m e l le t t .

A  s o n o g ra p h ia  t e h á t  l e h e tő v é  t e t t e  a z  
A n d e r s o n — C a r r - fo ly a m a t  é lő b e n  v a ló  r e 
g i s z t r á l á s á t .  A  m á s z n é k  a  p y ra m is o k  
c s ú c s á n á l  v a ló  h a lm o z ó d á s a  é r th e tő .  K e 
v é s b é  v i lá g o s , m ié r t  tö m ö r ü l  a  p y ra m is o k  
sz é li r é s z e ib e n .

Laczay A ndrás dr.

A z  ex tracorp ora lis  lö k é sh u llá im n á l v é g 
z e tt  k ő z ú z á s  h a tá sa  a  p e r cu ta n  k ő e ltá v o lí-  
tá s i e ljá r á so k ra . B u s h ,  W . H . é s  m ts a i  
(T h e  M a so n  C lin ic  a n d  V irg in ia  M a so n  
M e d ic a l  C e n te r ,  S e a t t le ) :  A m e r .  J .  R o e n t 
g e n o l.  1 9 8 6 ,147, 89 .

A  s z e rz ő k  e lső  3 00  e x t r a c o r p o r a l i s  lö 
k é s h u l lá m k e z e lé s s e l  g y ó g y í to t t  v e se k ő b e 
t e g ü k  s o r s á t  h a s o n l í t o t t á k  ö ssze  e lő z ő le g  
p e r c u t a n  e l já rá s o k k a l  k e z e l t  300  b e te g  
a d a t a i v a l .  C é lju k  a n n a k  e le m z é se , m ily e n  
m é r t é k b e n  v á ln a k  fe le s le g e ssé  a ]> ereu tan  
m ó d s z e re k ,  i l le tv e  m e n n y ib e n  lesz  r á j u k  
s z ü k s é g  t o v á b b r a  is. A  s z e rz ő k  a p e r c u ta n  
u l t r a h a n g o s  k ő z ú z á s s a l  d o lg o z ta k  k o r á b 
b a n .  E g y  i ly e n  b e a v a tk o z á s  á t l a g  5 ,5  n a p  
k ó r h á z i  t a r t ó z k o d á s t  ig é n y e l t ,  k ö l ts é g e  
1 9 8 5 -b e n  á t l a g  8 6 0 0  d o l lá r  v o l t .  E zze l 
s z e m b e n  a  lö k é s h u llá m -k e z e lé s  e s e te n 
k é n t i  k ö l ts é g e  7500  d o l lá r ,  é s  c s a k  1 n a p o s  
k ó r h á z i  t a r t ó z k o d á s t  t e s z  s z ü k sé g e s sé  s i 
k e r e s  e s e tb e n .  E z z e l m a g y a r á z h a tó ,  h o g y  
a  t e c h n i k a  b i r to k á b a n  m á s o d ik  h e ly re  
s z o r u l t  a  p e r c u ta n  k ő e l tá v o l í tú s .  J e le n le g  
a  k ő b e te g e k  9 0 % - á b a n  a  lö k é s h u llá m -k e 
z e lé s t  a lk a lm a z z á k .  E z  a z  e l j á r á s  a  b e te g  
s z á m á r a  is  k is e b b  k e l le m e tle n s é g e t  j e l e n t ,  
s z ö v ő d m é n y e k  je le n tk e z é s é v e l  is k is e b b  
m é r t é k b e n  k e ll  s z á m o ln i .  3 0 0  e s e tü k  k ö 

z ü l  e g y b e n  l é p e t t  fe l  lá z .  15 b e te g e t  h o z 
t a k  v is sz a  a  k ó r h á z b a  a  b e a v a tk o z á s  u t á n  
f á jd a lo m c s i l l a p í tá s  v é g e t t ,  a m ik o r  a  k ő 
z ú z a lé k o k  a z  u r é t e r b e n  le fe lé  h a la d t a k .  
N é g y  e s e tb e n  v o l t  s z ü k s é g  a z  u r é te r b e n  
lé v ő  k ő tö r e d é k  k i h ú z á s á r a ,  h a t  e s e tb e n  
p e d ig  a  lö k é s h u llá m -k e z e lé s  m e g is m é tlé s é 
r e  a  k ő  tö k é le te s  s z é td a r a b o lá s á n a k  e lé r é 
s é re .  A  p e r c u t a n  u l t r a h a n g o s  k ő z ú z á s  é s  
k ő e l t á v o l í t á s  t o v á b b r a  is  h a s z n á la to s  a z  
e s e te k  k is e b b  ré s z é b e n .  E r r e  l e h e t  s z ü k s é g  
n a g y f o k ú  u r e te r o p e lv ik u s  á tm e n e t i  s z ű 
k ü l e t  e s e té n ,  á l t a l á b a n  h ú g y ú t i  o b s t r u c t io  
m e l l e t t ,  h a  so k  k ő  v a n ,  v a la m in t  k o r a l lk ő  
e s e té b e n .  S e g í th e t  a  p e r c u t a n  e l j á r á s  a  lö 
k é s h u l lá m -k e z e lé s  u t á n  v i s s z a m a ra d t  t ö 
r e d é k e k  e l t á v o l í t á s á b a n  is. S a j á t  a n y a 
g u k b a n  e r re  3 e s e tb e n  v o l t  s z ü k sé g . A z  
u ro ló g u s  é s  a  r a d io ló g u s  e g y ü t tm ű k ö d é s é 
r e  t o v á b b r a  is  s z ü k s é g  v a n .

Laczay A n d rá s dr.

C sök k en t f ib r in o ly s is  a v e se k ö v e s  b e te 
g e k  v ize le té b e n . C h a r l to n ,  C . A . C ., O s 
m o n d ,  C . ( R o y a l  U n i t e d  H o s p ita l ,  B a t h ,  
E n v i r o n m e n ta l  E p id e m io lo g y  U n i t ,  
S o u th a m p to n ,  A n g l ia ) :  B r i t .  m e d .  J .  1 9 8 6 , 
2 9 2 ,1239.

A m in t  a  k e r in g é s b e n  h a tó  f ib r in o ly s is  
m e g e lő z i a z  é r re n d s z e r e n  b e lü li  t h r o m b u s -  
k é p z ő d é s t ,  e h h e z  h a s o n ló a n  a  v iz e le t  f ib r i-  
n o l y t ik u s  a k t i v i t á s a  s e g í t  l e b o n ta n i  a z o 
k a t  a  m a k r o m o le k u lá k a t ,  m e ly e k  f o n to s  
s z e re p e t  j á t s z a n a k  a  h ú g y ú t i  k ő k é p z ő d é s 
b e n .  A  s z e rz ő k  e  j e le n s é g e t  v iz s g á l tá k  188 
h ú g y ú t i  k ö v e s s é g b e n  s z e n v e d ő  b e te g ü k ö n ,  
ö s s z e v e tv e  é r té k e ik e t  h a s o n ló  s z á m ú e g é s z  - 
sé g e s  k o n t r o l la l ,  k e l lő  r a n d o m is a t ió v a l ,  
e lő b b ie k tő l  k é t ,  u t ó b b ia k t ó l  e g y  v iz e le t 
m i n t á t  v iz s g á lv a ,  m e g m é rv e  te rm é s z e te s e n  
a  s e ru m  k r e a t in i n s z i n te t  is. A  v iz e le t  f ib ri-  
n o l y t ik u s  a k t i v i t á s á t  a z  u r o k in a s e ta r t a -  
lo m  a la p j á n  P lo u g -e g y s é g e k b e n  h a tá r o z 
z á k  m e g .

A  188 k ö v e s  b e te g  2 /3 -a  fé rf i v o l t  (1 2 9  
fő ); k o r  s z e r in t  k b .  1 /3 -u k  (63 b e te g )  4 5 —  
5 4  é v e s  v o l t ,  m íg  5 3 -a n  a  21— 4 5 -ö s  k o r 
o s z t á l y t  k é p v is e l té k .  A  k a p o t t  a d a t o k a t  
s t a t i s z t ik a i la g  a n a l iz á lv a ,  lo g a r i tm ik u s  
é r té k e k e t  h a s z n á l t a k .  í g y  a z t  t a l á l t á k ,  
h o g y  a  v iz e le t  f ib r in o ly t ik u s  a k t i v i t á s a  a  
n e m m e l  n e m  v á l to z ik ,  m íg  a  k o r r a l  m é r s é 
k e l t  f o k b a n  c s ö k k e n .  E r e d m é n y e ik  s z e r in t  
a z  e g é sz sé g e se k  é s  —  zárójelben —  a  v e s e 
k ö v e s  b e te g e k  f ib r in o ly t ik u s  a k t i v i t á s a  a  
k ö v e tk e z ő :  m é d iá n  é r t é k :  3 ,4 2  P lo u g -e g y -  
sé g  (1,63) s z é lső  h a tá r o k :  0 ,0 6 — 4 5 ,3  
(0,03— 17,4). L o g a r i tm ik u s  s k á lá n :  2 ,7 5  
P lo u g -e g y s é g /m g  (1 ,5 ). A  2 c s o p o r t  e r e d 
m é n y e i  a  t o v á b b i  ö s s z e v e té s b e n  e rő s e n  
s z ig n if ik á n s  e l t é r é s t  m u ta t t a k .

A  v iz e l e t b e n k i m u ta t h a t ó  c ry s ta l lo id o k -  
r a  á l t a l á b a n  m in d e n  v e s e k ö v e s b e te g e n  fe l 
f ig y e ln e k ;  u g y a n a k k o r  c se k é ly  je le n tő s é 
g e t  t u l a j d o n í t a n a k  a  k ő k é p z ő d é s  s z e m 
p o n t já b ó l  a  s z e rv e s  m a k r o m o le k u lá k n a k .  
K i m u t a t t á k ,  h o g y  e g é s z sé g e se k e n  e z e k  
2 /3 - á n a k  m o ls ú ly a  5 0  0 0 0  a l a t t i ,  m íg h ú g y -  
ú tk ö v e s s é g b e n  s z e n v e d ő k ö n  a  m a k r o m o 
le k u lá k  jó v a l  n a g y o b b a k .  A  f o k o z o tt  f ib r i 
n o ly t ik u s  a k t i v i t á s  a p r ó z v á n  e  m o le k u lá 
k a t ,  n ö v e li  ö s s z - f e lü le tü k e t ,  m e ly e n  íg y  
t ö b b  c r y s ta l lo id o t  t u d n a k  m e g k ö tn i ;  a l a 
c s o n y a b b  f ib r in o ly t ik u s  a k t i v i t á s  e s e té n  
t e h á t  n ő  a z  o l d o t t  c r y s ta l lo id o k  m e n n y is é 
g e ,  e lő s e g í tv é n  e z z e l  a  c o n c re m e n tu m -  
k é p z ő d é s t ,  i l l e tv e  a z  u r o l i th ia s is  k i a l a k u 
l á s á t .



M iu tá n  a  s z e rz ő k  k ö v e s  b e te g e in e k  2 /3 - 
á b a n  e g y é r te lm ű e n  k i m u t a t h a t ó  v o l t  a  v i 
z e le t  c s ö k k e n t  f ib r in o ly t ik u s  a k t i v i t á s a ,  
k é z e n fe k v ő ,  h o g y  e n n e k  p h y s io lo g iá s  
s z in t r e  e m e lése  je le n tő s  lé p é s  le n n e  e  b e 
t e g e k  k ő k é p z ő d é s é n e k  m e g e lő z é sé b e n .

M ajor László dr.

A  v e s e  r észv é te le  a  lé g io n á r iu s  b e te g ség 
b e n . H e u le ,  A . é s m ts a i  (M ed . K l in ik ,  
I n s t .  f. P a th o lo g ie ,  K a n t o n s s p i t a l  S t .  
G a lle n ) :  S c h w eiz , m e d .  W s c h r .  1986, 116, 
(S u p p l .  2 0 ), 21 .

A  s z e rz ő k  s o r já b a n  é s z le l t  9  lé g io n á r iu s  
b e te g s é g  v e s e s z ö v ő d m é n y e irő l  s z á m o ln a k  
b e .  V a la m e n n y i  e s e tü k b e n  k ó ro s  v iz e le te t  
é s /v a g y  a k u t  v e s e e lé g te le n s é g e t  é sz le lte k . 
E g y  e s e tb e n  a  v iz e le te lv á l to z á s o k a t  a  m á r  
e lő z ő le g  f e n tá lló  g lo m e ru lo sc le ro s is  d ia b e 
t i c a  é s  a  fe llép ő  sh o c k  f o l y tá n  a  t e r m i n a 
l is  v e s e e lé g te le n s é g e t  k ie lé g í tő e n  m a g y a 
r á z z a .  A  tö b b i  n y o lc  e s e tü k b e n  a  vese  e l 
t é r é s e k  a  lé g io n á r iu s  b e te g s é g  m a n ife s z tá -  
c ió j á n a k  t e k in th e tő k :  7 e s e tb e n  lé p e t t  fe l 
a k u t  v e se e lé g te le n sé g , a m e ly  4  e s e tb e n  
v e s e p ó tló  e l já rá s o k  a lk a lm a z á s á t  t e t t e  
s z ü k s é g e s s é ;  7 e s e tb e n  p r o t e i n u r i á t ,  5 b e 
t e g n é l  e r y th r o c y tu r i á t ,  i l l e tv e  le u k o c y tu -  
r i á t ,  3 b e te g n é l  c y l i n d r u r i á t  á l l a p í t o t ta k  
m e g . 8 b e te g ü k  k ö z ü l e g y  s ú ly o s  p n e u m o -  
n i á b a n  e lh a lá lo z o t t .  A  9. b e te g ü k ,  a k in é l  
r e n a l is  ré s z v é te l  n e m  v o l t  k i m u t a th a t ó ,  
s z e p t ik u s  s h o c k b a n  h a l t  m e g . ö t  b e te g n é l  
a  v e s e  k ó r s z ö v e t ta n i  v iz s g á la ta  e g y s z e r  
a k u t  i n te r s t i t i a l i s  n e h p r i t i s t  é s  e g y sz e r  h á 
r o m  h ó n a p o s  d ia ly s is  k e z e lé s  u t á n  i d ü l t  
d i f fú z  sc le ro t iz á ló  i n t e r s t i t i a l i s  n e p h r i t i s t  
m u t a t o t t .  A  tö b b i  e s e te ik b e n  a  n e p h ro lo -  
g ia i  l e le t  a z  a la p u l  sz o lg á ló  k l in ik a i  k é p 
p e l  ( n e p h ro p a th ia  d i a b e t ic a ,  i d ü l t  v ese - 
t r a n s p l a n t a t u m  le lö k ő d é s , sh o c k v e se )  v o l t  
m a g y a r á z h a tó  é s  n e m  a  lé g io n á r iu s  b e te g 
s é g  k ö v e tk e z m é n y é n e k  t e k i n t h e t ő .

A  lé g io n á r iu s  b e te g s é g b e n  t e h á t  a  v e se  
r é s z v é te le  g y a k o r i ,  d e  a  p a th o g e n e s is  is 
m e r e t le n .

ifj. P a stin szky  István  dr.

U r a e m iá s  h y p o g ly ca e m ia . (S z e rk e s z tő 
sé g i k ö z le m é n y ) :  L a n c e t ,  1 9 8 6 ,1, 660.

A  v e s e b e te g s é g b e n  n e m  r i t k a  a  s z é n h id 
r á t  to le r a n c ia  c sö k k e n é se . D ia b e te s e s  é s  
n e m -d ia b e te s e s  u r a e m iá s o k n á l  is  m e g fi 
g y e l t e k  h y p o g ly c a e m iá s  ro s s  z u llé  t e k e  t ,  
m e ly e k  g y a k r a n  c s a k  á lm o s s á g ,  m e n tá l is  
z a v a r o k  k é p é b e n  je le n tk e z n e k .

K ü lö n b ö z ő  té n y e z ő k  id é z h e tn e k  e lő  h y -  
p o g ly c a e m iá t  c h ro n ik u s  v e se in su ffic ie n - 
t i á b a n  s z e n v e d ő  b e te g e k b e n :  (1) A lk o h o l 
f o g y a s z tá s .  (2) G y ó g y s z e re k  (e ls ő so rb a n  
p r o p r a n o lo l ,  a s p i r in  é s  d y s o p y ra m id ) .  
A  h y p o g ly c a e m ia  e lő f o r d u lá s a  a n n y ir a  
g y a k o r i ,  h o g y  e z e n  g y ó g y s z e re k  sz e d ése  
e s e té n  a z  u r a e m iá s  b e te g e k  v é r c u 
k o r  s z in t j é n e k  r e n d s z e re s  e lle n ő rz é se  c é l 
s z e rű .  (3) S e p sis  ( á l l a tk í s é r le te k  s z e r in t  
G ra m  n e g a t ív  b a c te r iu m o k  v a g y  e n d o 
t o x in  in je k c ió  is c s ö k k e n tik  a  v é rc u k ro t) .  
(4) C s ö k k e n t  m á j  g lu c o n e o g e n e s is ,  r é s z 
b e n  a z  e h h e z  sz ü k sé g e s  s u b s t r a t o k  c s ö k 
k e n t  m e n n y is é g e  m ia t t ,  a m i  u r a e m iá b a n  
n e m  r i t k a ;  fő leg  a k k o r  f o r d u l  e lő , h a  a  
c h r o n ik u s  v e se in s u f f ic ie n t iá s  b e te g  in te r -  
k u r r e n s  f e r tő z é s t  k a p  v a  g y  m á jb e te g s é g 
b e n  is  s z e n v e d .

M iv e l a z  u r a e m iá s  b e te g e k  d ö n tő  t ö b b 
sé g e  a  h y p o g ly c a e m ia  je le n tk e z é s e  u t á n  
r ö v id d e l  m e g h a l t ,  a  h y p o g ly c a e m ia  fe l 
ism e ré se , a  k i v á l t ó  o k  m e g ta lá lá s a  é s 
g y o r s  m e g s z ü n te té s e  a  b e te g  é le t é t  m e n t 
h e t i  m eg .

N agy J u d it  dr.

S h o c k

N a lo x o n  h a tá s o ssá g a  é s  b iz to n sá g a  
sz e p tik u s  so k k b a n . R o c k ,  P .  é s  m ts a i  
(D e p t ,  o f  A n e s th e s io lo g y  a n d  C r i t ic a l  
C a re  M e d ic in e  a n d  R e s p i r a t o r y  D iv is io n  
o f  t h e  D e p t ,  o f  M e d ic in e , T h e  J o h n s  H o p 
k in s  I n s t i t u t i o n s ;  B a l t im o r e ,  U S A ): C r i t .  
C a re  M ed . 1985 , 13, 28 .

A  s z e p tik u s  s o k k b a n  (sz . s.) lé t r e jö v ő  
h y p o te n z ió  f e n n t a r t á s á b a n  s z e re p e t  j á t s z 
h a t  a  fo k o z o tt  e n d o g é n  ó p i á t  sz e k ré c ió , e z t  
m in d  k ís é r le te k ,  m in d  h u m á n  m e g f ig y e 
lé s e k  a l á t á m a s z t j á k .  A z  e z t  k iv é d e n d ő é n  
a d o t t  n a g y  d ó z is ú  (1— 10 m g /ts k g )  n a -  
lo x o n  (n .) h a tá s o s s á g á t  s z á m o s  á l l a tk í s é r 
l e t  t a l a j a ;  h u m á n  v o n a tk o z á s ú  k ö z le m é n y  
a z o n b a n  e le n y é s z ő e n  k e v é s ,  é s e z e k  is  m e g 
le h e tő s e n  k is  d ó z is  (0 ,0 2 — 0,3  m g /ts k g )
n .  a lk a lm a z á s á r ó l  s z á m o ln a k  b e . A  s z e r 
z ő k  m o s t  sz . s - s  b e te g e k e n  a z  á l la to k o n  
a lk a lm a z o t t  d ó z is ú  n .  b i z to n s á g o s s á g á t  
( th e r á p iá s  in d e x  ?!), a  k e r in g é s  a la k u lá s á t ,  
ill .  a z  o x ig é n f o g y a s z tá s t  v iz s g á l já k .

V iz s g á la ts o r o z a tu k a t  12 s z e p tik u s  b e 
t e g e n  ( á t la g é le tk o r :  6 0 + 4  é v )  v é g e z té k , 
a k ik  h o s s z a b b  id e je  ( 2 0 + 2  ó ra )  h ip o te n -  
z ió s a k  (M A P  á t l a g a :  6 5 + 4  H g m m )  v o l 
t a k  é s  k e r in g é s ü k  d o p a m in r a  (á tla g o s  do - 
p a m in  d ó z is :  1 8 + 3  u g /k g /m in )  n e m  r e a 
g á l t ;  6 b e te g  s z te r o id  k e z e lé s t  is  k a p o t t  
m á r .  A  b e te g e k n e k  15 p e r c e n k é n t  e m e lk e 
d ő  d ó z is b a n  (0 ,1 , 0 ,2 , 0 ,4 ,  0 ,8 , 1 ,6  m g /ts k g )  
n . - t  a d ta k  iv .  é s  a  b e a d á s o k  u t á n  15 p e r c 
c e l v iz s g á l tá k  a  p e r c t é r f o g a t ,  a  s z is z té m á s  
é s  p u lm o n á l is  v é rn y o m á s o k  a la k u lá s á t .  
A  v iz s g á la t - s o ro z a t  a l a t t :  1. a  p re s sz o r  
k e z e lé s t  a z  a k tu á l i s  d ó z is s a l  f o ly a m a to s a n  
v é g e z té k ;  2 . m e g s z a k í t o t t á k  a  n .  a d á s á t ,  
h a  a  M A P  90  H g m m  fö lé  e m e lk e d e t t  v a g y  
10 H g m m - t  e s e t t ;  h a  a  p u lm o n á l is  é k n y o 
m á s  2 5 % -k a l  n ő t t  v a g y  h a  a d v e r z  r e a k 
c ió t  t a p a s z ta l t a k .  A  n .  k e z e lé s  e lő t t  m in 
d e n  b e te g  p H - j á t  n o r m a l i z á l t á k  é s  v o lu 
m e n é t  r e n d e z té k  (P C W P  a la p já n ) .  8 b e te g  
k a p t a  m e g  a  le g n a g y o b b  d ó z is t  is ;  5 b e 
t e g n é l  l é p e t t  fe l a d v e r z  re a k c ió (  e g y n é l  a  
m a x .  d ó z is  b e a d á s a  u t á n ) :  2 e s e tb e n  M A P  
e sé s , 1— 1 e s e tb e n  tü d ő ö d é m a ,  ill .  GM - 
r o h a m ;  1 b e te g n é l  a  p e r c t é r f o g a t  e sése  
m i a t t  s z a k í t o t t á k  m e g  a  n .  a d á s t .

H a  a z  ö ssze s  b e te g  a d a t a i t  v iz s g á l tá k ,  a  
n .  n e m  n ö v e lte  s z ig n if ik á n s a n  a  k e r in g é s i  
p a r a m é te r e k e t  s e m  a  v iz s g á la to k  a l a t t ,  
s e m  a z  a z t  k ö v e tő  ó r á k b a n .  E g y e s  e s e te i 
k e t  v iz s g á lv a :  4  b e te g n e k  e m e lk e d e t t  10—  
15 H g m m -re l  a  M A P -ra  ( v á l to z a t la n  p e r c 
t é r f o g a t  é s  n y o m á s v is z o n y o k  m e l le t t ) ,  e b 
b ő l  k e t t ő n e k  1 ó r á n  t ú l  i s ;  e g y  b e te g n e k  a  
m a x im á l is  d ó z is t  k ö v e tő e n  te n z ió e sé se  
v o l t .  A z  o x ig é n fo g y a s z tá s  v á l t o z a t l a n  m a 
r a d t .

M in d  a  12 b e te g e t  e lv e s z te t té k :  5 b e 
t e g  h a l t  m e g  48  ó r á n  b e lü l  a  sz . s . - b a n ,  
t o v á b b i  6 é l t  le g f e l je b b  4  n a p ig ,  1 b e te g  
3 0  n a p  m ú lv a  a la p b e te g s é g é b e n  h a l t  m e g  
( a o r t a  b i l l e n ty ű  b e ü l t e té s  u t á n i  á lla p o t) .

E r e d m é n y e ik e t  e ls ő s o r b a n  m á s o k é v a l  
h a s o n l í t j á k  ö ssze . A z  e d d ig i  k ö z le m é n y e k  
a l a p j á n  ( s a j á t  e s e te ik e t  is  id e v ó v e )  ö ssz e 

s e n  3 8  sz . s .-o s  b e te g e t  k e z e lte k  n a g y  d ó 
z is ú  n . -n a l ,  M A P  e m e lk e d é s t  a z o n b a n  
c s a k  18 b e te g n é l  t a p a s z ta l t a k .  A  n .  k e 
z e lé s  s ik e re s s é g é t  s z á m o s  té n y e z ő  b e f o ly á 
s o l ja :  a  s o k k  f e n n á l lá s á n a k  id e je , e lő z e 
t e s  s z te ro id  k e z e lé s  (ez  e se tle g  m ár  k i 
v é d e n é  a z  e n d o r p h in - s z in t  e m e lk e d é s t )  
a c id o s is ,  h ip o te r m ia  —  e z  u tó b b i  k e t t ő  
c s ö k k e n ti  a  n .  h a t á s o s s á g á t .  B e te g e ik  m é g  
n e m  v o l ta k  i r r e v e rz ib i l i s  so k k  á l l a p o tb a n ,  
b á r  a  h ip o te n z ió  ré g e b b e n  á l l t  f e n n , m i n t  
m á s o k  v iz s g á la ta i  s o r á n ,  2 n . - r a  r e a g á ló  
b e te g ü k  p e d ig  e lő z e te s e n  r é s z e s ü lt  m á r  
s z te r o id  k e z e lé s b e n .

A z  a d v e r z  r e a k c ió k  g y a k o r ia k  é s  s ú ly o 
s a k  v o l ta k .  E z e k  a l a p j á n  f e lv e tik  a n n a k  
le h e tő s é g é t ,  h o g y  súlyos betegeken a n. nem  
antagonistaként, hanem  agonistaként v isel 
ked ik. H o g y  a  h u m á n  k l in ik a i  g y a k o r l a t 
b a n  a  sz . s. k e z e lé s é b e n  a  n .  n e m  o ly a n  h a 
t é k o n y ,  m in t  a z t  a z  á l la tk í s é r le te k  a l a p 
j á n  v á r n á n k ,  e n n e k  s z e r in tü k  a  k ö v e tk e z ő  
o k a  v a n :
a  m o d e lle k b e n  s z e re p lő  á l la to k  a  v iz s g á la 
t o k  e lő t t  e g é s z sé g e se k  v o l ta k ,  m íg  a  k e z e l t  
e m b e re k  á l t a l á b a n  id ő s e k , f iz io ló g iás  re -  
z e rv  k a p a c i t á s u k  b e s z ű k ü l t  v a la m ily e n  
f e n n á l ló  k r ó n ik u s  b e te g s é g  v a g y  s z e r v 
e lé g te le n s é g  k ö v e tk e z té b e n .  I ly e n  k ö r ü l 
m é n y e k  k ö z ö t t  a  s z e rz ő k  a  n . - t  n e m  t a r t 
j á k  a lk a lm a s n a k  a  sz . s .-s  b e te g e k  v é r n y o 
m á s á n a k  e m e lé sé re .

Keresztes László dr.

G lu k ó z -k á liu m -in z u lin  (G K I) h y p o -  
d in á m iá s  sz e p tik u s  sh o ck b a n . M a u r itz ,  W . 
é s  m ts a i  ( I n t e n s iv b e h a n d lu n g s s ta t io n  1. 
d e r  K l in ik  fü r  A n a e s th e s ie  u n d  A llg e 
m e in e  I n t e n s iv m e d iz in  d e r  U n i v e r s i tä t  
W ie n , A u s z t r ia ) :  A n a e s th e s is t ,  1986 , 35, 
623 .

A  G K I  k e r in g é s r e  g y a k o ro lt  h a t á s á t  
m in d  a  b e lg y ó g y á s z a tb a n ,  m in d  a z  i n t e n 
z ív  b e te g e l l á t á s b a n  jó l  ism e r ik . A s z e rz ő k  
m o s t  e z t  a  t h e r á p i á t  (7 0 % -o s  g lu k ó z b ó l
1 g / k g + 1 0  m E q  K C l + 1 ,5  E /k g  in z u lin )  
a lk a lm a z tá k  14 s z e p t ik u s  sh o c k  ( p e r i to 
n i t i s )  h y p o d in á m iá s  f á z is á b a n  le v ő  b e t e 
g e n ,  m a jd  v iz s g á l t á k  a  k e r in g é s i  é s  o x i d á 
c ió s  p a r a m é te r e k e t .  (M in d e n  b e te g e t  l é le 
g e z t e t t e k ,  11 b e te g n e k  v o l t  A R D S -e , 8- 
n a k  d ia líz is re  v a g y  h a e m o f i l t r á c ió ra  s z o 
r u ló  a k u t  v e s e e lé g te le n s é g e ;  a  M A P  
< 5 0  H g m m  é s  a  C l  < 3 ,5  1 /m in /m * 1 2 v o l t  a  
m e g fe le lő  fo ly a d é k b e v i te l  é s  a z  a lk a lm a 
z o t t  d o b u ta m in  k e z e lé s  e lle n é re ) .

A z  a la p é r t é k e k  fe lv é te le  u t á n  a  G K I  
o l d a t o t  15 p e rc  a l a t t  in f u n d á l t á k  (n e m  
a d t a k  k á l iu m o t ,  h a  a z  in d u lá s i  K - é r té k  
5 ,5  m E q /1  f e le t t  v o l t ) ,  m a jd  10 p e rc  m ú lv a  
i s m é te l t  m é ré s e k e t  v é g e z te k .  E z e k  s z e r in t  
a  s z ív f r e k v e n c ia  n e m  v á l to z o t t ;  s z ig n i 
f ik á n s a n  n ő t t  a  S A P ,  M A P , C I , R V S W I , 
L V S W I, a  f e lv e t t  o x ig é n  m e n n y isé g e  é s  a z  
o x ig é n fe lh a s z n á lá s ,  v a la m in t  a  v é re u k o r -  
s z in t  é s  a  P a C 0 2. L é n y e g e s e n  c s ö k k e n t  a  
S V R  é s  a  P V R . N e m  lé n y e g e s e n , d e  n ő t t  
a  p u lm o n a l is  s h u n t - k e r in g é s  n a g y s á g a .  
A  s e -K  s z in t je  n e m  sz ig n if ik á n s a n , d e  
c s ö k k e n t ,  fő leg  a z o k b a n  a z  e s e te k b e n ,  
a h o l  n e m  i n f u n d á l t á k  a z  io n t.

A  k e r in g é s i v á l to z á s o k  3 e s e tb e n  k e v e 
s e b b ,  m in t  30  p e r c ig  á l l o t ta k  fe n n  —  e z e n  
b e te g e k  6 ó r á n  b e lü l  e lh u n y ta k .  A  t ö b b i  
11 b e te g n é l  a z o n b a n  ó r á k tó l  n a p o k ig  é s z 
l e l t é k  a  p o z i t ív  k e r in g é s i  v á l to z á s o k a t ;  9 
b e te g  m e g h a l t  ( á t l a g o s a n  3 n a p o n  b e lü l) ,
2  b e te g  fe lg y ó g y u l t .  M e l lé k h a tá s t  3 e s e t-
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b e n  t a p a s z t a l t a k :  1 b e te g e n  l é p e t t  fe l 2 
ó r á n  b e lü l  sú ly o s  h y p o g ly k a e m ia ,  2 b e te 
g e n  p e d ig  4  ó r á n  b e lü l je le n tő s  h y p o k a lé -  
m ia  ( s e -K  3 m E q/1 ).

E r e d m é n y e ik e t  m in d e n k é p p e n  fig y e 
l e m r e m é l tó n a k  t a l á l j á k :  e s e te ik  8 0 % -á -  
b a n  s i k e r ü l t  e lé rn i a  k e r in g é s  —  é s  e z z e l a  
s z ö v e t i  o x ig e n iz á c ió  —  v a la m e ly e s  j a v u 
l á s á t ;  a z ,  h o g y  v é g ü lis  a  b e te g e k  8 6 % - á t  
e lv e s z te t t é k ,  e z  a z  a la p b e te g s é g  s ú ly o s 
s á g á b ó l  a d ó d o t t .

A  s z e p t ik u s  s h o c k  h y p o d in á m iá s  fá z isa  
m á r  ig e n  ro s s z  p ro g n ó z is ú , e b b e n  a  s z a k 
b a n  h a t á s t a l a n  a k á r  a  d ig i ta l i z á lá s ,  a k á r  
k a te k o l a m in o k  a d á s a .  A z  in z u l in  m ég is  
h a t á s o s  le n n e  ? H o g y  a z  i n z u l in n a k  e s e t le 
g e s e n  p o z i t ív  in o tro p  h a t á s a  l e h e t ,  e z t  
1 9 2 6  ó t a  t u d j u k ;  a z  e lh ú z ó d ó  G K I  k e z e 
lé s  h a t á s á r a  (m e ta b o lik u s  h a t á s  ?) n a p o k  
a l a t t  té n y le g e s e n  n ő  a z  in f a r k t u s o n  á t 
e s e t t  s z ív  te l je s í tm é n y e  is . E b b e n  a z  e s e t 
b e n  a z o n b a n  m á s  le h e t  a  h e ly z e t :  a  hy - 
p o d y n á m iá s  sz e p tik u s  s h o c k b a n  a z  in z u 
l i n s z in t  a la c s o n y , a  b e ju tó  g lu k ó z  lé n y e 
g é b e n  a n a e r o b  ú to n  m e ta b o l iz á ló d ik ;  a z  
i ly e n k o r  a lk a lm a z o t t  in z u l in  a z  a n y a g 
c s e re  —  é s  ezze l e g y ü t t  a  s z ö v e ti  f u n k 
c ió k  —  u g rá s s z e rű  j a v u l á s á t  e r e d m é n y e z 
h e t i .  A  p o n to s  h a tá s m e c h a n iz m u s  n e m  is 
m e r t  ( v a g y  d i r e k t  k o n tr a k t i l i t á s - f o k o z ó -  
d á s s a l  á l lu n k  sz e m b e n , v a g y  a  m y o c a r 
d iu m  e n e r g e t ik a i  á l l a p o ta  j a v u l  j e le n tő 
s e n ) ,  a n n y i  a z o n b a n  b iz o n y o s ,  h o g y  a  
s z e p t i k u s  s h o c k  k ü lö n b ö z ő  f á z i s a ib a n  a l 
k a l m a z o t t  G K I  n e m  e g y e n lő  h a té k o n y s á 
g ú :  a m íg  a  h y p e rd in á m iá s  f á z i s b a n  a lig  
h o z  e r e d m é n y t ,  ú g y  a  h y p o d y n á m iá s  
s z a k b a n  m á r  k i f e je z e t t  k e r in g é s  j a v í t ó  h a 
t á s a  v a n .

Keresztes László dr.

IgG  a n tite stek  a h u m á n  im m u n g lo b u li 
n o k b a n  a  to x ik u s sh o ck  sy n d r o m a  tox in  
(T S S T — 1 )  e llen . D ic k g ie s s e r ,  N . ,  В . 
K u s te r m a n n  ( In s t .  f. M ed . M ik ro b io lo g ie  
u n d  K l in ik u m  M a n n h e im  a n  d e r  U n iv e r s i 
t ä t  H e id e lb e rg ) :  K lin . W s c h r .  1986 , 64, 
6 3 3 .

А  „  toxikus shock” syndrom át ( =  T S S ) 
s ta p h y lo c o c c u s  a u re u s  tö r z s e k  v á l t j á k  k i 
„toxic shock syndrome to x in — 1” 
( =  T S S T — 1) k é p z é sé v e l. A  k ó r f o ly a m a t  
l é t r e j ö t t é n e k  e lő fe lté te le  a  T S S T — 1 e lle n i 
e lé g te le n  im m u n  v é d e le m . A  T S S  th e r á -  
p i á j a  a  s ta p h y lo c o c c u s o k ra  h a tá s o s  a n t i 
b io t i k u m o k  b e v e té s e , a m i  a z  a k u t  fo ly a 
m a t o t  k e v é s s é  b e fo ly á s o lja ,  v i s z o n t  a  re- 
c id í v á k a t  m e ssz e m e n ő e n  m e g a k a d á ly o z 
z a .  A  k e z e lé sb e n  e g y id e jű le g  h u m á n  im 
m u n g lo b u l in  a d á s a  is a já n l a t o s ,  m e r t  e z e k  
á l t a l á b a n  T S S S — 1 e lle n i a n t i t e s t e k e t  t a r 
t a l m a z n a k  é s  a  to x in t  n e u t r a l i z á l j á k .

A  s z e rz ő k  v iz s g á la ta in a k  a  c é l ja  a z  v o l t ,  
h o g y  a  k a p h a tó  im m u n g lo b u lin k é s z í tm é 
n y e k  T S S S — 1 e lle n i a n t i t e s t  t a r t a l m á t  
v iz s g á l já k ,  a m i a  T S S  k e z e lé s é b e n  fo n to s  
je le n tő s é g ű .  A  v iz s g á la t a ik a t  E L IS A -  
t e c h n i k á v a l  v é g e z té k . A z  im . a d h a t ó  k é 
s z í tm é n y e k b ő l  a  Hemogamma  é s  a  Beri 
globin (Behring) t a r t a l m a z t á k  a  le g tö b b  
e l l e n a n y a g o t .  A z iv . a d h a t ó  k é s z í tm é n y e k  
k ö z ü l  a  le g m a g a s a b b  a n t i t e s t s z i n t e t  a  
Pseudomonas-polyglobin (Tropa)  é s  a  Ve- 
n im m u n  (Behring) k é s z í tm é n y b e n  t a l á l 
t á k .

ifj. P astin szky  Is tvá n  dr.

S z ü lé s z e t  é s  n ő g y ó g y á s z a t

A  n o r m á lis  terh es a s s z o n y o k  lég z é se  a l 
v á s  k ö z b e n . B ro w n e ll,  L . G . é s  m ts a i  
( D e p a r t m e n t  o f  R e s p i r a t o r y  M e d ic in e , 
U n i v e r s i ty  o f  M a n i to b a ,  W in n ip e g ,  M a 
n i t o b a ,  C a n a d a ) :  A m e r . R e v .  R e s p .  D is . 
1 9 8 6 , 133, 38.

A  te r h e s s é g  fo ly a m á n  v á l t o z h a t  a  lé g 
z é s m ű k ö d é s ,  a m i a  t e r h e s  a s s z o n y n a k  a z  
o x ig é n e l lá tá s á t  c s ö k k e n th e t i .  A  g á z c se re  
r o m lá s á t  e lő id é z h e tő  k o c k á z a t i  t é n y e z ő  a z  
a la c s o n y  fu n k c io n á lis  m a r a d é k k a p a c i tá s  
é s  a  h a n y a t t f e k v é s .  A  le g n a g y o b b  t ü d ő 
m ű k ö d é s - v á l to z á s  a z  e lő s z ö r  t e r h e s  a sz- 
s z o n y b a n  a  te rh e s s é g  3 6 - ik  h e té b e n  k e z 
d ő d ik .  E k k o r  c sö k k e n  m a x im á l i s a n  a  
f u n k c io n á l i s  m a r a d é k k a p a c i tá s  é s  a  m a 
r a d é k t é r f o g a t ,  é s e z e k  l é g ú te lz á ró d á s  
m i a t t  a  t ü d ő b e n  n ö v e k e d ő  a la c s o n y  lég- 
c s e ré s - á tá r a m lá s o s  t e r ü l e t e k e t  h o z h a tn a k  
l é t r e .  E z  a  v á l to z á s  m é g  ro s s z a b b o d ik  a  
h a s ü r e g  fo k o z o tt  n y o m á s a  m i a t t  h a n y a t t -  
f e k v ő  te s th e ly z e tb e n ,  é s  a z  e m e li  a z  a l- 
v e o lá r is - a r t é r iá s  o x ig é n k ü lö n b s é g e t .  E n y 
h é n  c s ö k k e n t  o x ig é n v é rű s ó g  is  l é t r e jö h e t  
a z  é b r e n  h a n y a t t f e k v ő  a s s z o n y b a n  a n n a k  
e l le n é r e ,  h o g y  a  b e lé g z e t t  a la p le v e g ő  
m e n n y is é g e  é s a  lé g z é s sz á m  n ö v e k s z ik .  
B á r  a  s z ív  p e r c té r f o g a ta  n o r m á l i s a n  e m e l 
k e d ik  a  te rh e s s é g  f o ly a m á n ,  a  h a n y a t t 
f e k v é s  m é g is  c s ö k k e n ti  a  s z ív  p e r c t é r f o 
g a t á t  a  v e n a  c a v a  in f e r io r  ö s s z e n y o m á s a  
m i a t t .  E z  c s ö k k e n th e t i  a  k e v e r t  v é r  r é s z 
le g e s  o x ig é n n y o m á s á t  a z  a la c s o n y  légcse- 
r e - á t á r a m lá s  te r ü le té n  v a g y  s ö n t  e s e té n .  
A z o k  a  té n y e z ő k ,  a m e ly e k  a lv á s  k ö z b e n  
e lm é le t i l e g  v é d e lm e t n y ú j t h a t n a k  a z  o x i 
g é n - te l í t e t t s é g  e lle n , k a p c s o la to s a k  a  p ro -  
g e s z te r o n  m a g a s  s z in t je  o k o z ta  lé g z é s t  
fo k o z ó  h a j tó e rő v e l  o ld a l f e k v é s b e n  a  f o k o 
z o t t  s z ív p e r c té r f o g a t  e m e lk e d é s é v e l  é s  a z  
o x ih e m o g lo b in  d is sz o c iá c ió s  g ö rb e  f o r m á 
j á v a l .  A z  u tó b b i  a  t e r h e s s é g  f o ly a m á n  
jo b b  o ld a l r a  to ló d ik .

A lv á s  k ö z b e n  a  n o r m á l i s  n e m  te r h e s  
a s s z o n y o k b a n  a z  a lv e o lá r is  lé g c se re  e n y 
h é n  c s ö k k e n  és á tm e n e t i  lé g z é s s z ü n e t- id ő -  
s z a k  is  e lő fo rd u lh a t .  A z  i ly e n  é js z a k a i  
c s ö k k e n t  lég cse re  a  h a n y a t t f e k v é s s e l  é s  a  
f o k o z o t t  a lv e o lá r i s - a r té r iá s  o x ig é n n y o m á s  
o k o z ta  a n y a i  a r té r iá s  o x ig é n - te l í te t le n s é g  
a g g o d a lm a t  o k o z . A  c s ö k k e n t  f o k o z o tt  
f u n k c io n á l i s  m a r a d é k k a p a c i tá s  a  t e r h e s 
s é g  f o ly a m á n  c s ö k k e n ti  a  t ü d ő  o x ig é n fe l 
v é t e l é t .

V a n  m é g  e g y  já ru lé k o s  t é n y e z ő ,  a m i a l 
v á s  k ö z b e n  s z in té n  á tm e n e t i  lé g z é s sz ü n e 
t e t  o k o z h a t :  a  lé g ú ti  v é r  a lk á l i - a n y a g á n a k  
a  f o k o z o t t  m e n n y isé g e , a m i  h a s o n ló  a  m a 
g a s l a t o n  v a ló  h e v e n y  t a r t ó z k o d á s  e r e d 
m é n y é h e z .  H a  a z  o x ig é n te l í t e t le n s é g  e lé g 
g é  s ú ly o s ,  a  m a g z a t  k á r o s o d h a t .

A  le h e ts é g e s  a n y a i  o x ig é n - te l í te t le n -  
s é g g e l a lv á s  k ö z b e n  te r h e s s é g  f o ly a m á n  
r é s z le te ib e n  e d d ig  m é g  n e m  fo g la lk o z ta k .  
E z é r t  a  s z e rz ő k  e le m e z té k  a z  a n y á k  lé g 
z é s é t  é s  o x ig é n e l lá tá s á t  a lv á s  k ö z b e n  6 
n o r m á l i s  a s s z o n y b a n  a  t e r h e s s é g  3 6 - ik  
h e té b e n  é s  2 ,5— 6 h ó n a p p a l  a  sz ü lé s  u t á n .

M iv e l  a z  a n y á k  n e m  h a g y h a t t á k  m a 
g u k r a  c se c se m ő ik e t e g y  é j s z a k á n á l  h o sz - 
s z a b b  id ő re ,  n e m  t u d t á k  rö g z í te n i  a lk a l 
m a z k o d á s u k a t  é js z a k a  l a b o r a tó r iu m u k 
b a n .  E z é r t  a z  a lk a lm a z k o d á s i  id ő t  i l le tő e n  
v a la m e n n y i  é js z a k á t  „ e ls ő  é js z a k á n a k ”  
t e k i n t e t t e k .  N em  v o l ta k  k é p e s e k  e l le n 
ő r iz n i  é s  f o ly a m a to s a n  fe lje g y e z n i  a  t e s t 
t a r t á s t  se m  a z  a lv á s  k ö z b e n  v é g z e t t  v iz s 
g á l a t o k  s o rá n .

E E G ,  e le k t ro o k u lo g r a m ,  a g y -e le k t-  
r o m io g ra m , E K G  é s  a  m a g z a t  s z ív - f re k 
v e n c iá j á n a k  m é ré s é re  E K G  k é s z í té s e k o r  
e l e k t r ó d o t  r ö g z í t e t t e k  a  b ő r f e lü le t  m e g 
fe le lő  h e ly é re .  M e g m é r té k  a z  a r t é r i á s  v é r  
o x ig é n - te l í te t t s é g é t ,  a  m e l lk a s  m o z g á s á t ,  a  
k i lé g z e t t  le v e g ő  á r a m lá s á t .  A  lé g c se re  é s  
a z  a lv á s  á l l a p o tá t  e g y m á s tó l  f ü g g e tle n ü l  
m é r t é k  m e g . F o ly a m a to s a n  r ö g z í t e t t é k  az  
a r t é r i á s  o x ig é n - t e l í te t t s é g e t ,  a  t é r f o g a t  
in d e x e t ,  a z  a n y a  é r lö k é s s z á m á t ,  a lv á s b ó l  
a  fe lé b re d é s  o k o z ta  id e g re n d s z e r i  v á l t o 
z á s o k a t ,  a z  á tm e n e t i  lé g z é s s z ü n e te t  é s  a  
c s ö k k e n t  lé g z é s t  a lv á s  k ö z b e n .

A  6 v iz s g á l t  a s s z o n y  á t l a g  2 8 ,8  é v e s , a  
te r h e s s é g  36 . h e té b e n  6 8 ,7  k g ,  a  sz ü lé s  
u t á n  p e d ig  58 ,8  k g  s ú ly ú ,  n e m  d o h á n y z ó ,  
e g é sz sé g e s  v o l t .  A z  a lv á s  i d ő ta r t a m a  a  
t e r h e s  a s s z o n y o k b a n  é s  a  k o n t r o l l  e g y é 
n e k b e n  k ü lö n b ö z ő  v o l t .  E n n e k  e lle n é re  
n e m  t a l á l t a k  k ü lö n b s é g e t  a  t e r h e s ,  ill. a  
k o n t r o l l  a s s z o n y o k  a lv á s - i d ő t a r t a m á b a n ,  
a z  a lv á s  e g y e s  s z a k a s z a ib a n ,  a  fe lé b re d é s  
o k o z ta  id e g g y ó g y á s z a t i  e r e d m é n y e k b e n ,  
a z  á t l a g  é s a  m in im á l is  a r t é r i á s  v é r  o x ig én - 
t e l i  t é t l e n s é g é b e n ,  a z  a n y a  s z ív - f re k v e n 
c iá j á b a n  é s  lé g c s e ré jé b e n . A  m a g z a t  s z ív 
f r e k v e n c iá j á t  n e m  t u d t á k  r ö g z í te n i  a  m a g 
z a t  é s  a z  a n y a  á l la n d ó  m o z g á s a  m i a t t  a l 
v á s  k ö z b e n .  A  m a g z a t b a n  a z o n b a n  se m  
s z a p o ra ,  se m  la s s ú  s z ív f r e k v e n c iá t  n e m  
é s z le lte k .

A n n a k  e lle n é re  t e h á t ,  h o g y  e lm é le ti le g  
e lk é p z e lh e tő  a  t e r h e s  a s s z o n y o k b a n  a lv á s  
k ö z b e n  a z  o x ig é n n e l  v a ló  e l l á tá s b a n  e l t é 
r é s ,  g y a k o r la t i l a g  a z o n b a n  e z t  m é g s e m  
é s z le l té k ,  m iv e l  a  t e r h e s  a s s z o n y o k b a n  a  
m a g a s  p r o g e s z te ro n s z in t  a  lé g c s e ré t  fo 
k o z ó  h a tá s á v a l  e l l e n s ú ly o z ta  e z t ,  s z ü lé s  
u t á n  p e d ig  a  p r o g e s z te r o n - s z in t  v is s z a 
t é r t  a  n o rm á l i s  é r té k r e .

Pongor Ferenc dr.

T erh esek  k ism e d e n c e i d a g a n a ta in a k  
M R  é s u ltr a h a n g v iz sg á la ta . W e in re b ,  J .  C. 
é s  m ts a i  ( U n iv e r s i ty  o f  T e x a s  H e a l t h  
S c ie n c e  C e n te r  a t  D a l la s ) :  R a d io lo g y  
1986 , 159, 717.

A  te rh e s s é g  m e l l e t t  f e n n á l ló  k i s m e d e n 
cei d a g a n a to k  u l t r a h a n g v i z s g á la t á t  n e h e 
z í t i  m a g a  a  g r a v id  u t e r u s ,  z a v a r h a t j á k  
b é lg á z o k , e z e n k ív ü l  e lő n y te le n  a z  e ch o - 
s z e rk e z e t  a s p e c i f ic i tá s a .  U g y a n a k k o r  a z  
e g y é b  io n iz á ló  s u g á r z á s s a l  j á r ó  r a d io ló g ia i  
v iz s g á ló m ó d s z e re k  a lk a lm a z á s a  m e g g o n 
d o la n d ó  a  m a g z a t  s u g á r te r h e lé s e  m ia t t .  
K é z e n fe k v ő  e z é r t  a  m á g n e s e s  r e z o n a n c ia  
v iz s g á la t  a lk a lm a z á s a  e z e n  a  t e r ü l e t e n  is .

A  sz e rz ő k  16 t e r h e s b e n  v é g e z té k  e l  a z  
u l t r a h a n g g a l  m á r  k i m u t a t o t t  té r fo g la ló  
f o ly a m a t  M R  v i z s g á l a t á t  is . A  v é g ső  k ó r 
i s m é t  f ig y e le m b e  v é v e  a z  a n y a g b a n  sz e 
r e p e l  c o rp u s  lu t e u m  c y s t a ,  le io m y o m a , 
to r s ió s  o v a r iu m v iz e n y ő ,  e n d o m e t r io m a ,  
m o la  h y d a t id o s a ,  c h o r io a n g io m a , l a p h á m -  
r á k ,  a b d o m in a lis  t e r h e s s é g ,  v é g ü l  e g y  so- 
n o g r a p h iá v a l  t u m o r n a k  v é l t  t á g  b é lk a e s .  
A z  u l t r a h a n g v iz s g á la t  a  16 b e te g b e n  ösz- 
s z e se n  20  d a g a n a to t  v é le m é n y e z e t t ,  e zz e l 
s z e m b e n  a  M R  v iz s g á la t  3 4 -e t  m u t a t o t t  
k i .  19 le io m y o m á t  a z  u l t r a h a n g v iz s g á la t  
n e m  é s z le lt .  11 b e te g b ő l  ö s s z e se n  20  k é p 
l e t e t  t á v o l í t o t t a k  e l  m ű té t i l e g .  9 e s e tb e n  
a  d a g a n a t  k i in d u lá s i  h e ly é t ,  k i te r je d é s é t  
é s  je l le g é t  a  s o n o g r a p h ia  é s  a  M R  v iz s g á 
l a t  e g y a r á n t  h e ly e s e n  m u t a t t a  k i .  7 b e 
t e g b e n  a  M R  v iz s g á la t  a  s o n o g ra p h ia



e g y é b k é n t  h e ly e s  a d a ta ih o z  t o v á b b i  i n 
f o rm á c ió k a t  b i z t o s í t o t t .  H á r o m  b e te g b e n  
a  M R  lé n y e g e s e n  t ö b b  le io m y o m á t  t a l á l t ,  
m in t  a  s o n o g ra p h ia .  E g y  e s e tb e n  p é ld á u l  
a  s o n o g ra p h ia  n a g y ,  in h o m o g e n  t u m o r t  
m u t a t o t t ,  m e ly n e k  e g é s z  k i te r j e d é s é t  n e m  
t u d t a  á b rá z o ln i ,  u g y a n a k k o r  a  M R  k é p e 
k e n  10 k ü lö n b ö z ő  je ls z e rk e z e tű  le io m y o 
m a  á b rá z o ló d o t t .  E g y  k ö v é r  b e te g b e n  a  
s o n o g ra p h ia  i s m é te l te n  t u m o r r a  g y a n ú s  
l e le te t  a d o t t ,  m a jd  M R  v iz s g á la t  t i s z t á z t a  
a  k é p  o k a k é n t  t á g u l t  v é k o n y b ó lk a e s  j e 
l e n lé té t .  A  M R  a la p j á n  e lk ü lö n í th e tő  a  
t ö m ö r  k é p le t  a  f o ly a d é k o t  t a r t a l m a z ó t ó l ,  
t i s z t á z h a tó  e s e tle g e s  e x t r a u te r i n  t e r h e s 
sé g , k i m u t a th a t ó  c e rv ix c a r c in o m a  t e r j e 
d é se  a  p a r a m e t r iu m b a .  K ö lts é g e s s é g e  
m i a t t  je le n le g  e n n e k  e lle n é re  a  M R  c s a k  
p ro b lé m á s  e s e te k b e n  j ö h e t  s z ó b a ,  e lső  
v iz s g á la t  m a  m é g  a  s o n o g ra p h ia .

Laczay A ndrás dr.

A  vér fo ly é k o n y sá g a  te rh esség b en , (ö s z -  
s z e fo g la ló  r e f e r á tu m ) .  L . H e i lm a n n ,  U . 
S ie k m a n n ,  H .  S c h m ie d -S c h ö n b e in  (Z e n 
t r u m  f. F r a u e n h e i lk u n d e  E s s e n ,  A b te i 
l u n g  f. P h y s io lo g ie  d e r  T e c h n .  H o c h s c h u 
le ,  A a c h e n ) :  D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1985 , 
110, 1705.

A  te rh e s s é g  a l a t t  b iz o n y o s  r e g u lá c ió s  
m e c h a n iz m u s o k  fe j lő d n e k  k i ,  a m e ly e k n e k  
c é l ja  a  f o k o z o tt  u t e r o p la c e n tá r i s  á tá r a m -  
lá s  b iz to s í tá s a .  A  h a e m o d in a m ik a i-h u m o -  
r á l i s  é s  h a e m o rh e o ló g ia i  f a k to r o k  ö ssz já -  
t é k á r ó l  v a n  szó  lé n y e g é b e n  ( p e rc té r fo g a t  
é s  p la s m a v o lu m e n  e m e lk e d é s e , p e r if é r iá s  
v a s o d i la tá c ió  a  d ia s to lé s  n y o m á s  c s ö k k e 
n é s é v e l ,  a  r e n in - a ld o s te r o n  r e n d s z e r  a k t i 
v á lá s a ,  v a la m in t  h a e m o d i lu c ió  a  r e la t ív  
p la s m a v o lu m e n  e m e lk e d é s  m i a t t ,  a z  
e ry th r o c y ta - a g g re g á c ió  fo k o z ó d á s a ,  a  w t .  
d e fo rm a b i l i tá s  m e g v á l to z á s a ) .  A  v v t- a g g -  
r e g á c ió  fo k o z ó d á s a  s z o ro s a n  ö s s z e fü g g  a  
p la s m a f ib r in o g é n ,  a z  a lf a -2 -m a k ro g lo b u -  
l in  é s  k is e b b  m é r t é k b e n  a  p la s m a v is z k o -  
z i t á s  e m e lk e d é sé v e l.

A  rh e o ló g ia i  v i s z o n y o k  m e g íté lé s e  m é g  
m a  is n e h é z  m e to d ik a i  p ro b lé m á k  m ia t t .  
V iz s g á lh a tó  a  h a e m a t o k r i t ,  l e u k o c y ta -  
s z á m , a  p la s m a f ib r in o g é n  b iz o n y o s  a d a t o 
k a t  s z o lg á l ta t .  Q u a n t i t a t i v e  le h e t  m é rn i  
a  w t - a g g r e g á c i ó t  é s  f o r m á lh a tó s á g o t .

R é g ó ta  i s m e r t ,  h o g y  g e s to s is o k b a n  m ik -  
r o c irk u lá c ió s  z a v a r o k  fo rd u ln a k  e lő . A z  
u tó b b i  id ő b e n  h a s o n ló  e l té ré s e k e t  t a l á l t a k  
a z  i n t r a u t e r i n  c s ö k k e n t  fe jlő d é s  e s e te ib e n  
is . J e le n tő s e n  fo k o z ó d h a t  a  w t - a g g r e g á -  
c ió , k im a r a d  a  f iz io ló g iá s  h a e m o d i lu c ió  
é s  c sö k k e n  a  w t - f o r m á l h a t ó s á g .

T e rh e s s é g  a l a t t  á l l a n d ó a n  e m e lk e d ik  a z  
u t e r o p la c e n tá r is  á tá r a m l á s .  E z z e l  p á r h u 
z a m o s a n  n ő  a z  a n y a i  p e r c v o lu m e n  és  
c s ö k k e n  a  v é rn y o m á s  a  k ö z é p a r te r i á k b a n .  
F e l té te le z h e tő ,  h o g y  a  v a s o m o to ro s  h a t á 
s o k  m e l le t t  r h e o ló g ia i  t é n y e z ő k  is  s z e re p e t  
j á t s z a n a k  a  p e r if é r iá s  e lle n á l lá s  s z a b á ly o 
z á s á b a n .  G e s to s is b a n  a z  a n y a i  h a e m o k o n -  
c e n tr á c ió ,  a  k ó ro s  v v t- a g g re g á c ió  é s  a  b e 
s z ű k ü l t  w t - f l e x i b i l i t á s  a  f o e ta lis  á l l a p o t  
k á ro s o d á s á h o z  v e z e th e t  a  g e s tá c ió s  k o r tó l  
fü g g ő e n . M a u  p r o s p e k t iv  t a n u l m á n y a i  is 
e r r e  u t a l n a k : a  sz ü lé s  e lő t t i  h a e m o g lo b in -  
é r t é k tő l  fü g g ő e n  e m e lk e d e t t  a z  i n t r a u t e 
r i n  c s ö k k e n t  fe jlő d é s  (1 4  g /d l  h a e m o g lo b in  
é r t é k  f e le t t  1 5 % -ig ). E z e k n é l  a z  ú j s z ü lö t 
t e k n é l  a  p e r in a ta l is  m o r ta l i t á s  n y o lc s z o ro s 
r a  e m e lk e d e t t  a  n o r m á l i s  s ú ly ú  g y e r m e 

k e k k e l  s z e m b e n . M iv e l a  h a e m o k o n c e n t -  
r á c ió  m á r  a  m á s o d ik  t r im e n o n b a n  fe llé p , 
3 6 %  fe le t t i  h a e m a t o k r i t  é r t é k n é l  v a g y  
12 g /d l  h a e m o g lo b in - é r té k  f e le t t  m á r  p l a s 
m a v o lu m e n  c s ö k k e n é s s e l  k e l l  s z á m o ln i .  
A  sz ü lé s z -n ő g y ó g y á sz  f e la d a ta ,  h o g y  b iz 
t o s í t s a  a  m e g fe le lő  u t e r o p l a c e n tá r i s  á t -  
á r a m lá s t .  A  h y p e r v o la e m iá s  h a e m o d i lú c ió  
n o rm a l iz á ln i  t u d j a  a z  a n y a  v é r é n e k  k ó ro s  
rh e o ló g ia i  t u la j d o n s á g a i t  é s  íg y  v é d ő é n  
h a t  a  f o e ta lis  k e r in g é s r e .

A  p la s m a v o lu m e n  e x p a n s ió t  k ü lö n b ö 
z ő k é p p e n  le h e t  e lé r n i :  h u m a n  a lb u m in ,  
k i s  m o le k u la s ú ly ú  d e x t r á n ,  z s e la t in ,  p la s -  
m a p r o te in  e g y a r á n t  a lk a lm a s .  A  v iz s g á l 
h a t ó  k l in ik a i  p a r a m é t e r e k :  s o n o g r a p h ia ,  
f e ta l i s  t o k o c a rd io g ra m ,  t ú lh o r d á s i  id ő ,  k ü 
lö n b ö z ő  b io k é m ia i  é s  r h e o ló g ia i  t e s z t e k .  
E z e k  k ö z ü l  a  l e g in f o r m a t ív a b b  a  s o 
n o g r a p h ia  é s a  t ú lh o r d á s i  id ő . A  s z e rz ő k  
s a j á t  m e g fig y e lé se i s z e r in t  u tó b b i  m in te g y  
7 0 % - b a n  f ig y e lh e tő  m e g . M iv e l m a  m é g  
n e m  le h e tsé g e s  a  p l a c e n t a  ö s s z -p e r fú z ió -  
j á t  m é rn i ,  a  h a t á s  m e g í té lé s é re  c s a k  k l i 
n ik a i-b io f iz ik a i  m ó d s z e re k  á l ln a k  r e n d e l 
k e z é s re .  A  le g tö b b  s z e rz ő  v é le m é n y e  s z e 
r i n t  a  h y p e rv o la e m iá s  h a e m o d i lú c ió  j e 
l e n t i  a  l e g a lk a lm a s a b b  a d ju v á n s  m ó d s z e r t  
k ó r o s  te rh e s s é g b e n  a  p l a s m a v o lu m e n  n o r 
m a l iz á lá s r a .

N a g y  Ibo lya  dr.

A z  e m lő m ir ig y  ex tra p u e rp er a lis  v á la d é 
k o z á s a  (u n . g a la c to r r h o e a ) . D a d e la h i ,  M ., 
M . W a l th e r  ( U n iv e r s i tä t s - F r a u e n k l in ik  
B e m ) :  S ch w eiz , m e d .  W s c h r .  1 9 8 6 , 116, 
4 7 9 .

A  sz e rz ő k  r e t r o s p e k t ív  t a n u l m á n y u k  
k e r e t é b e n  6697 n ő b e te g ü k  v iz s g á la t á b a n  
153 g a la c to r r h o e a  (g r .)  e s e te t  é s z le l te k .  
A  g r .  (a n g o ls z á sz  i r o d a lo m b a n  „ n ip p le  
d is c h a r g e ” ) a z  e m lő m ir ig y n e k  a  t e r h e s 
s é g e n  é s  a  s z o p ta t á s o n  k ív ü l i  s z e k ré c ió já t  
j e l e n t i ,  a m i ö n m a g á b a n  nem  s u i  g e n e r is  
b e te g s é g ,  h a n e m  s z á m o s  a la p b e te g s é g  tü 
nete le h e t .  A  g r .  f e lo s z tá s a :  1. hyperpro 
lactinaemiais gr.; a )  t u m o r - o k o z ta ;  b) 
g y ó g y s z e re s ;  c) p a jz s m ir ig y m ű k ö d é s  z a 
v a r a ;  2. normoprolactinaemiás, idiopa- 
thiás gr.; 3. a z  em lőmirigy elsődleges meg 
betegedése k ö v e tk e z té b e n :  a)  i n t r a c a n a l i -  
c u la r is a n  n ö v e k e d ő  t u m o r o k ;  b) d u c te c t a -  
s i á k ;  4 . g r . - t  k i v á l t ó  e g y é b  o k o k .

A z  e x t r a p u e r p e r a l i s  e m lő m ir ig y v á la d é -  
k o z á s  kóroktana: I .  É le ttan i eredetű: 
A )  a  m e llm ir ig y  s t i m u l a t i ó j a  n e m -p u e rp e -  
r a l i s  n ő k n é l,  f é r f ia k n á l ;  B )  g r a v id i t a s ;  
C) p o s t  p a r tu m ;  D )  s t r e s s ;  h y p o g ly k a e -  
m ia ;  F )  e g y e s  n ő i e s e te k b e n  n e m i  k ö z ö 
s ü lé s ;  O) m a g z a t i  é le t ;  H )  k o r a i  c s e c s e m ő 
k o r  3 — 6 h ó n a p ig  c s ö k k e n ő le g . I I .  K óros  
elváltozás: A )  h y p o th a la m ik u s  f o ly a m a 
t o k :  1. h y p o th a la m ik u s  tu m o r o k :  g e r-  
m in o m a ,  c r a n io p h a r y n g e o m a ,  m e t a s t a t i -  
k u s  tu m o r o k ,  e g y é b  d a g a n a to k ;  2 . h y p o 
t h a l a m u s  n e m - d a g a n a to s  b e s z ű rő d é s e ;  a)  
s a rc o id o s is ;  b) H a n d — S c h ü l le r— C h ris -  
t i a n - k ó r ;  3 . p o s te n c e p h a l i t i s ;  g r .  id io 
p a t h i c a  (ezek  k ö z ü l  e g y e s e k  A h u m a d a - d e l  
C a s t i l lo  é s C h ia r i— F r o m m e l- s y n d r o m a  
n é v e n  ism e re te se k ) . B )  P r o la c t in - te r m e lő  
p i t u i t e r  d a g a n a to k :  1. „ n e m - f u n k c io n á ló ” 
c h ro m o p h o b  a d e n o m a  (5 0 % );  2 . F o r b e s —  
A lb r ig h t- s y n d r o m a  ( g a la c to r r h o e a - a m e -  
n o r r h o e a ) ;  3. a c ro m e g a l ia  (n e m  g y a k o r i ) ;  
4 . C u s h in g -k ó r  (n e m  g y a k o r i ) ;  5 . N e ls o n -  
s y n d r o m a :  h y p e r p ig m e n ta t io  p i t u i t e r  t u 

m o r r a l  (C u s h in g -k ó r  m i a t t i  b i la t e r a l i s  a d -  
r e n a le c to m ia  k ö v e tk e z té b e n ) ;  C) s e b é sz i 
p i tu i t e r  b e a v a tk o z á s ;  D )  p r im e r  h y p o t h y 
r e o id is m u s :  a  n ö v e k e d e t t  T R H -s z e k ré c ió  
n y i lv á n  s e r k e n t i  a  p r o l a c t i n  p i t u i t e r  e l 
v á la s z tá s t  (V a n  W y k — G r u m b a c h - s y n d -  
ro m a ,  h a  p u b e r t a s  p r a e c o x - s z a l  t á r s u l ) ;
E )  i d ü l t  r e n a l is  e lé g te le n s é g  (k ö z e l 2 0 % ) ;
F )  a  p r o la c t in  e c to p iá s  k é p z ő d é s e :  1. 
b ro n c h o g e n  c a r c in o m a ;  2 . g e s ta t io n a l is  
t r o p h o b la s t - b e te g s é g  (p la c e n ta l i s  l a c t o 
g e n  sz e k ré c ió ) ;  3 .  e g y é b  d a g a n a to k .  Q) 
m e llk a s fa l i  la e s ió k :  1. s e b é s z i ;  2 . t r a u m a ;
3. m e llk a s i  n e o p la s m á k ;  4 . h e r p e s  z o s te r .  
I I I .  Gyógyszeres eredetű okok: p s c y h o t r o p  
d ro g o k :  1. p h e n o th i a z i n o k ; 2 . t r ic y c l ik u s  
a n t id e p re s s a n s o k ;  3 . b u t y r o p h e n o n o k :  
h a lo p e r id o l ;  4 . s u lp i r id ;  2 . a n t i h y p e r t e n 
s iv  s z e re k  1. r e s e r p in ;  a - m e th y ld o p a ;  
C) o ra lis  a n t ic o n c ip ie n s e k ;  D )  T R H ;  E )  
e g y é b :  a n t i h i s t a m i n o k ,  o p ia to k ,  V e r a p a 
m il .  D -p e n ic i l la m in ,  a n t i e p i l e p t i c a .

A  k é to ld a l i  m a m i l la v á la d é k o z á s  7 0 ,5 % , 
c s a k  b . o . 1 1 ,8 % , c s a k  j .  o . 1 7 ,6 % . A  g r .  
m in d e n  é l e t k o r b a n  n y i l v á n u l h a t :  ú j s z ü 
lö t t e k  „ b o s z o r k á n y te j e ” , m a j d  a  p u b e r 
t á s tó l  a  s e n iu m ig .  A  v á la d é k o z á s  sz ín e  a  
l e g g y a k r a b b a n  s a v ó s ,  t e j s z e r ű ;  l e g r i tk á b b  
a  g e n n y e s  v á la d é k .  R e la t ív e  r i t k a  a  v é re s  
v á la d é k  is , é s  v é le m é n y ü k  s z e r in t  n e m  
s z ü k s é g k é p p e n  r á k r a  u t a l ó  je l ,  m e r t  t r a u 
m a  é s  d u c ta l i s  f o l y a m a t  is  e lő id é z h e ti ;  
m in d e n e s e t r e  f ig y e lm e z te tő  je l ,  a m e ly n e k  
o k a  f e l t é t l e n ü l  t i s z t á z a n d ó .

A  g r. p a ra k lin ika i vizsgálatai: a ) mam- 
mographia, a m e ly  a  g r . - b a n  r i t k á n  n y ú j t  
é r té k e lh e tő  d i a g n o s z t ik u s  a s p e k tu s t ;  b) 
galaktographia fő le g  a z  e g y o ld a l i  é s  v é re s  
v á la d é k o z á s  e s e té n  v é g z e n d ő ;  a  k ó ro s  le 
l e te k  k ó r s z ö v e t t a n i l a g  is  m e g e rő s í te n d ő k ;  
c) sella-felvétel (C T ; a z  o ld a l f e lv é te l  g r .  
e s e té b e n  r i t k á n  a d  f e lv i lá g o s í tá s t ) ;  d) sec
retum-cytologia ( e x fo l ia t ív  c y to lo g ia )  p a 
p i llo m a  v a g y  s e j t a t y p i a  g y a n ú j a  e s e té n ;  
e) g r . e s e té n  a  s e r u m - p r o la c t in s z in t  a  le g 
t ö b b  b e te g ü k n é l  n o r m a l i s  s z i n t e t  m u t a 
t o t t ;  a  h y p e r p r o la c t in a e m ia  e g y e d ü l  n e m  
id éz i e lő  a  g r . - t ,  m e r t  e r r e  m é g  fő le g  
o e s tro g e n e k  é s  p ro g e s te r o n o k  is  s z ü k s é g e 
s e k . B e te g a n y a g u k  1 3 % - á b a n  a  g r .  h y s 
t e r e c to m ia  u t á n  l é p e t t  fe l  lé n y e g e s  p ro -  
la c t in s z in t  e m e lk e d é s  n é lk ü l .

A  gr. therápiájának  m in d ig  a  kiváltóok  
s z e r in t  k e ll  ig a z o d n ia .  A  m a m i l l a  fe le s le 
g e s  n y o m k o d á s a ,  v a la m in t  a  g r . - t  s e rk e n tő  
g y ó g y sz e re k  a d á s a  k e rü le n d ő .  A  k é to ld a l i  
z a v a ró  g r .  h y p e r p r o la c t in a e m iá v a l  v a g y  
a n é lk ü l  m a  brom criptinnel (Parlodel) k e 
z e le n d ő ; u g y a n e z  v o n a tk o z ik  a z  id io p a -  
t h iá s  g r . -г а  i s ;  v is z o n t  i t t  a  p y r id o x in -  
k e z e lé s  e lé g te le n n e k  b iz o n y u l t .  E n d o k r i 
n o ló g ia i  (p l. p a jz s m ir ig y )  z a v a r o k  e s e té n  
m eg fe le lő  s u b s t i t u t i v  t h e r a p i a  s z ü k sé g e s . 
H a  tu m o r r a  g y a n ú s  k ó ro s  k l in ik a i ,  r a d io 
ló g ia i v a g y  g a la c to g r a p h iá s  l e le te k  m u 
t a t h a t ó k  k i ,  a z  é r i n t e t t  t e r ü l e t  e x h a ire s is e  
sz ü k sé g es .

if) . P a stin szky  Is tvá n  dr.

M etrop lasz tik u s m ű té te k . E . M ü lle r -T y l ,  
J .  D e u t in g e r  ( I I .  U n iv .  F r a u e n k l in ik ,  
A — 1090 W ie n ,  S p i ta lg a s s e  2 3 .): F e r t i l i 
t ä t ,  1985, 1, 57 .

A  m é h  fe jlő d é s i  r e n d e lle n e s s é g e i  g y a k 
r a n  o k o z n a k  v é r z é s z a v a r t  é s  r e p ro d u k c ió s  
p ro b lé m á k a t ,  n o h a  a  t e r h e r b e e s é s  l e h e tő 
ség e  n e m  k i z á r t .  I g e n  g y a k r a n  sz ü k sé g e s
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e z é r t  m ű t é t e t  v ég ezn i. 1979— 1 9 8 4  k ö z ö t t  
23  i ly e n  m ű té t e t  v é g e z te k , m é g p e d ig  12 
e s e tb e n  a b .  h a b itu a l is  é s 6 í z b e n  I .  s t e r i l i 
t á s  m i a t t .  A  b e a v a tk o z á s  e r e d m é n y e s s é 
g é t  a z  je lz i, h o g y  m íg  a  j e l z e t t  b e te g 
a n y a g b a n  m ű té t  e lő t t  47 , u t á n  p e d ig  c sa k  
8  s p o n t á n  a b .  z a j lo t t  le , a d d ig  m ű t é t  e lő t t  
c s a k  e g y  a s s z o n y n a k  v o l t  e g y  é lő  g y e r 
m e k e ,  a  m ű té t  u t á n  p e d ig  1 4  a s s z o n y  
s z ü l t  e g é sz sé g e s  g y e rm e k e t .  A  p o s z to p e r a 
t í v  s z ü lé s e k  k ö z ü l c sa k  k é t  e s e tb e n  k e l l e t t  
c s á s z á rm e ts z é s t  v ég ezn i é s  e g y  e s e tb e n  
fo g ó t  a lk a lm a z n i .

A szó d i Im re  dr.

R e fe r t iliz á c ió s  m ű té tek  lé z e r r e l .  H . J a -
n i s c h  é s  m ts a i  ( I I .  U n iv .— F r a u e n k l i n i k ,  
A — 1090  W ie n , S p ita lg a s se  2 3 .) :  F e r t i l i 
t ä t ,  1985 , 1, 53.

A  m é h k ü r t  e lv á l to z á s a i  ig e n  g y a k r a n  
s z e re p e ln e k  a  m ed d ő sé g  o k a i  k ö z ö t t  é s  íg y  
t e r m é s z e te s ,  h o g y  n e m  r i t k á n  s z ü k sé g e s  
r e fe r t i l i z á c ió s  m ű té te t  is  v é g e z n i .  K e d v e 
z ő b b  e r e d m é n n y e l  k e c s e g te t ,  h a  a  tu b a -  
e lz á r ó d á s t  e lő z e te s  s t e r i l i z á lá s  o k o z ta ,  
m i n t h a  a z t  g y u lla d á s  e r e d m é n y e z te .  E z  
u t ó b b i  e s e tb e n  u g y a n is  l e g f e l j e b b  c s a k  a z  
á t j á r h a t ó s á g o t  t u d ju k  b i z t o s í t a n i ,  d e  a z  
a la p b e te g s é g  m ia t t i  n y á l k a h á r t y a ,  izom - 
z a t  s t b .  k á ro s o d á s o k a t  n e m .

A  d ia g n o s z t ik á b a n  a  H S G  é s  a  la p a -  
r o s z k ó p ia  j á t s z ik  d ö n tő  s z e r e p e t .  A z  u t ó b 
b i  m ó d s z e r t  m in d  g y a k r a b b a n  a lk a lm a z 
z u k  é s  e z  a z  e lő b b in é l s o k s z o r  t ö b b  in fo r 
m á c ió t  is  n y ú j t .

A  s z e rz ő k  fe lté te le z é se  s z e r i n t  lézer- 
t e c h n i k á v a l  jo b b  e r e d m é n y e k e t  l e h e t  e s e t 
le g  e lé rn i  a  tu b a - r e f e r t i l iz á c ió  s o r á n .

A  m ű t é t  lé n y e g e , h o g y  a  t u b a  a n a s z to -  
m ó z is  k é s z íté s e k o r  c sa k  k é t  a d a p t á c i ó s  ö l 
t é s t  t e s z n e k  b e  é s  lé z e r re l  „ f o r r a s z t j á k ” 
ö ssz e  a  m eg fe le lő  r é te g e k e t  e g y m á s s a l .  A z  
i s m é te l t  ö ssze n ö v ések  m e g e lő z é s e  c é ljá b ó l 
k ü lö n b ö z ő  lo k á lis  é s á l t a l á n o s  h a tá s ú  
g y ó g y s z e re k e t  a d n a k .

H a  a  m ű té t  u t á n  e g y  fé l é v v e l  s e m  k ö 
v e tk e z ik  b e  a  te rh e s s é g , s e c o n d - lo o k  la p a -  
r o s z k ó p iá t  é s  c h r o m o p e r tu b á c ió t  v é g e z 
n e k ,  n e m  k is  ré s z t  a z é r t ,  h o g y  h a  sz ü k s é 
g e s ,  m ie lő b b  in d ik á lh a s s á k  a z  in  v i t r o  
f e r t i l iz á c ió t .

I l y e n  b e a v a tk o z á s t  1 9 8 3 — 8 5  k ö z ö t t  59 
e s e tb e n  v é g e z te k  (40 n ő  2 0 — 3 0  é v e s , 19 
n ő  3 1 — 40 év es) é s  k ö z ü lü k  9  e s e t t  t e h e r 
b e .  A  s ik e r te le n  e s e te k  k ö z ü l  19 íz b e n  
s e c o n d -lo o k  la p a ro s z k ó p iá t  v é g e z te k  é s  8 
a lk a lo m m a l  ú ja b b  ö s s z e n ö v é s e k e t  t a l á l 
t a k .

A  sz e rz ő k  sz e r in t  a n y a g u k  t ú l  k ic s i  a h 
h o z ,  h o g y  a  lé z e r te c h n ik a  h a té k o n y s á g á t  
e g y é r te lm ű e n  m eg  t u d j á k  í t é l n i .  A  v égső  
k ö v e tk e z te té s  le v o n á s a  c é l j á b ó l  m é g  so k  
t a p a s z t a l a t r a  v a n  s z ü k sé g . A z  „ e r e d m é 
n y e s s é g ” s z e m p o n tjá b ó l  a z o n b a n  lé n y e g i 
le g  e g y e t le n  p a r a m é te r t  k e l l  é s  l e h e t  t e 
k i n t e t b e  v e n n i,  é s  e z  a z  i n t r a u t e r i n  g ra -  
v id i t á s .

A szó d i Im re  dr.

A  m a g z a tb o h o ly -b io p sz ia . S to e c k e -
n iu s ,  M ., P o p p , L . W ., M ü l le r -H o lv e ,  W . 
(H u m a n g e n e tis c h e  U n te r s u c h u n g s s te l le ,  
R ü b e n k a m p  148, D — 2 0 0 0  H a m b u r g  60): 
D ts c h .  m e d . W sc h r. 1986 , 111, 945.

A  h a t v a n a s  é v e k  v é g e , ill .  a  h e tv e n e s e k  
e le je  ó t a  v a n n a k  tö r e k v é s e k  h ü v e ly e n  á t  a  
m é h e n  k e r e s z tü l ,  v a g y  a  n y a k c s a t o m á n  
á t  m a g z a tb o ly h o k a t  n y e r n i  a  m a g z a t i  
k ro m o s z ó m a  é s  b io k é m ia i  d e f e k tu s o k  k o 
r a i  k ó r is m é z é s é re .  E g y  1 9 8 5 -b e n  k é s z ü lt  
ö s s z e á l l í tá s  s z e r in t  72  c e n t r u m b a n  7172 
k o r a te r h e s s é g b e n  v é g e z te k  m a g z a tb o h o ly  
b io p s z iá t ,  2321  ú j s z ü lö t t  a k k o r  m á r  v ilá g - 
r a j ö t t ,  5 66  te r h e s s é g m e g s z a k í tá s t  v é g e z 
t e k  k ó ro s  le le t  m i a t t .  A  b e a v a tk o z á s  u t á n  
3 ,8 % - b a n  k ö v e tk e z e t t  b e  v e té lé s .  A  k é r 
d é s  n y i t o t t ,  h o g y  a z  a b o r tu s o k  a  b io p s z ia  
k ö v e tk e z m é n y e i ,  v a g y  a t t ó l  fü g g e tle n ü l  
k ö v e tk e z te k  b e .

A  b io p s z iá s  a n y a g v é te l t  a  7— 12. t e r 
h e ssé g i h é te n  v é g z ik . T ö b b  m ó d s z e r  v a n :  
t r a n s z a b d o m in á l i s a n  u l t r a h a n g  v e z e té s  
m e l l e t t  a  c h o r io n  f r o n d o s u m b ó l ,  a  m é h 
n y a k o n  k e r e s z tü l  s z ív á s s a l ,  v a g y  u j jh e g y -  
n y i  s z o n o g rá f iá s  f e jr e  s z e re l t  a u to m a ta  
p u n k c ió s  e sz k ö z z e l. A  m a g z a tb o h o ly - b io p 
s z ia  k o c k á z a ta  a  f e r tő z é s v e s z é ly  é s  a  p e te 
z s á k  k á r o s o d á s á n a k  v e sz é ly e  a  r á k ö v e t 
k e z ő  v e té lé s s e l .

Jakobovits A n ta l dr.

A  té r a r á n y ta la n sá g  m ia tt  v é g z e tt  c sá 
sz á r m e tsz é se k  fo k o z ó d ó  g y a k o r isá g á n a k  
té n y e z ő i. S i lb a r ,  E .  L . (1 6 4 3  L in d e n  A v e ., 
H ig h la n d  P a r k ,  I L  6 0 0 3 5 , U S A ): A m e r. 
J .  O b s te t .  G y n e c o l .  1 986 , 154, 1095.

A z  E g y e s ü l t  Á l la m o k b a n  a  c s á s z á r m e t 
s z é se k  g y a k o r is á g a  5 ,7 % - ró l  (1 9 7 0 -b en ) 
1 4 ,7 % - ra  e m e lk e d e t t  (1 9 7 8 -b a n ) .  A z  in 
d ik á c ió k b a n  v e z e tő  h e ly e n  s z e re p e l t  a  t é r 
a r á n y t a l a n s á g ,  a m in e k  a  g y a k o r is á g  n ö 
v e k e d é s  3 0 % - a  t u l a j d o n í t h a t ó .

A  sz e rz ő  o s z tá ly á n  h a s o n ló  a  h e ly z e t :  
1 9 6 9 — 1972  k ö z ö t t  48  (5 ,4 % ) , v is z o n t  
1979— 1982  k ö z ö t t  138 (1 3 ,1 % ) c sá sz á r-  
m e ts z é s t  v é g e z te k .  U g y a n e z e n  id ő  a l a t t  
je le n tő s e n  c s ö k k e n t  a  f o g ó m ű té te k  s z á m a .

A  p e r in a tá l Í8  m o r t a l i t á s  a z  e ls ő  id ő s z a k 
b a n  14%o, a  m á s o d ik b a n  p e d ig  7%0 v o lt .  
A  c s ö k k e n é s  p á r h u z a m o s  v o l t  a  fo g ó m ű 
t é t e k  g y a k o r i s á g á n a k  c s ö k k e n é s é v e l  é s  a  
c s á s z á rm e ts z é s e k  e m e lk e d é s é v e l .  A  m á 
s o d ik  c s o p o r t  ú j s z ü lö t t e in e k  á t la g o s  s ú ly a  
3 7 7 2  g , s z ig n if ik á n s a n  m a g a s a b b  m in t  az  
e ls ő é :  3 4 0 2  g . A  h ü v e ly e n  á t  s z ü le te t te k  
á t la g o s  s ú ly a  a  k é t  p e r ió d u s b a n  h a so n ló  
v o l t :  3 4 0 2  é s  3 4 3 0  g . A  k ó r l a p o k  a d a ta i  
s z e r in t  a z  e ls ő  id ő s z a k b a n  a g re s s z ív e b b e n  
k e z e l té k  a  t e r h e s e k e t :  a  c s á s z á rm e ts z é s e 
k e t  r ö v id e b b  t á g u lá s i  s z a k ,  k i s e b b  c e rv ix  
t á g a s s á g  m e l l e t t  v é g e z té k .  A  t é r a r á n y t a 
l a n s á g o t  g y a k r a b b a n  k ó r i s m é z té k  c s á 
s z á rm e ts z é s  j a v a l l a t a k é n t  a  m á s o d ik  id ő 
s z a k b a n .

Jakobovits A n ta l dr.

A  m a g z a t  lé g z ő m o z g á s a  c sa k  e g y  része  
a  b io fiz ik a i p ro filn a k . B e n a c e r r a f ,  B . R . ,  
F r ig o le t to ,  F .  D . j r .  (D ia g n o s t ic  U l t r a 
s o u n d  A s s o c ia te s ,  3 98  В  B ro o k l in e  A v e n u e , 
B o s to n ,  M A  0 2 2 1 5 , U S A ): O b s te t .  G y 
n e c o l .  1986 , 67, 556 .

A  m a g z a t  b io f iz ik á l is  p r o f i l j á n a k  e g y ik  
ö s s z e te v ő je ,  a  m a g z a t lé g z é s ,  g y a k r a n  h a s z 
n á l a t o s  a  3 . t r im e s z te r b e n  a  m a g z a t  á l l a 
p o t á n a k  b e c s lé s é re .  A  3 0 — 60 m á s o d p e r 
c ig  t a r t ó  l é g z ő m o z g á s o k a t  a  m a g z a t  jó  
á l l a p o ta  b i z t a tó  je lé n e k  t e k i n t ik .

A  s z e rz ő k  1 0 0 0  b io f iz ik á l is  p ro f il  v iz s g á 
l a t o t  v é g e z te k  m á s fé l  é v  a l a t t  v e sz é ly e z 
t e t e t t  t e r h e s e k e n ,  ö t  tú lh o r d á s o s  t e r h e s 
s é g b e n  o l ig o h y d r a m n io n t  t a l á l t a k .  A  m a g 
z a to k  lé g z ő m o z g á s a  s z a b á ly o s  v o l t  é s  30  
m á s o d p e r c n é l  t o v á b b  t a r t o t t ,  d e  a  t e s t-  é s 
v é g ta g m o z g á s o k  h i á n y o z t a k .  N é g y  t e r 
h e s n é l  c s á s z á r m e ts z é s t  k e l l e t t  v é g e z n i 
(d is t r e s s  m i a t t  3 é s  a  s z ü lé s  e lé g te le n  h a 
l a d á s a  m i a t t  e g y  e s e tb e n ) .  E g y  ú j s z ü lö t t 
n e k  a la c s o n y  A p g a r - é r tó k e ,  a c id ó z is a  v o l t ,  
k e t t ő  m e k ó n iu m o t  l é g z e t t  b e  é s k e t t ő  r e 
t a r d á l t  v o l t .

A  s z e rz ő k  t a n u l m á n y a  a z t  b iz o n y í t ja ,  
h o g y  a  m a g z a t lé g z é s t  a  b io f iz ik á l is  p ro f il  
t ö b b i  r é s z é v e l  e g y ü t t  k e l l  f ig y e ln i. A  m a g 
z a t  j ó l l é té n e k  b e c s lé s é re  a  v é g ta g - ,  a  t e s t 
m o z g á s o k a t  é s  a  t ó n u s t  is  t e k i n t e t b e  k e ll  
v e n n i .  A z  o l ig o h y d r a m n io n  v a g y  m á s  
o m in ó z u s  je l ,  b e le é r tv e  a  s t im u lá c ió r a  b e 
k ö v e tk e z ő  c s ö k k e n t  m a g z a t i  a k t i v i t á s t  a z  
a z o n n a li  s z ü lé s b e fe je z é s  sz ü k sé g e ssé g é re  
u t a l h a t  a  s z a b á ly o s  m a g z a t i  lé g z ő m o z g á 
so k  e l le n é r e  t ú l h o r d á s b a n .

Jakobovits A n ta l dr.

A z  a m n io c e n té z is  é s  a  k o ra sz ü lé s  k e z e 
lé s e . L e ig h ,  J . ,  G a r i te ,  T . J .  (L o n g  B e a c h  
M e m o r ia l  W o m e n ’s  H o s p i t a l ,  2801 A t l a n 
t i c  A v e .,  L o n g  B e a c h ,  C A  90 8 0 1 , U S A ): 
O b s te t .  G y n e c o l .  1 9 8 6 , 67, 500 .

A  s z e rz ő k  59  k o r a s z ü lé s t  t a n u lm á n y o z 
t a k .  E z e k  k ö z ü l  26  t e r h e s n e k  a d ta k  k o r -  
t ik o s z te r o id o t .  A  b a k té r iu m  te n y é s z e t  h é t  
e s e tb e n  v o l t  a  m a g z a t  v íz b ő l  p o z i t ív :  3 
G ra m  s z e r i n t  n e m  f e s t ő d ö t t .

A  k é t  c s o p o r t  n e m  k ü lö n b ö z ö t t  e g y m á s 
t ó l  a z  a n y a  k o r á t ,  p a r i t á s á t  v a g y  a  k o ra -  
sz ü lé s  á l l a p o t á t  ( c e rv ix  tá g a s s á g ,  k ife j-  
t e t t s é g ,  m é h ö s s z e h ú z ó d á s o k  g y a k o r is á g a )  
i l le tő e n .  A  p o z i t ív  e s e te k b e n  a  s z ü lé s  48 
ó r á n  b e lü l  b e k ö v e tk e z e t t .  A z  52 n e g a t ív  
t e n y é s z té s ű  k ö z ü l  4 4  t e r h e s  sz ü lé se  a  b e 
j ö v e te l  u t á n  t ö b b  m in t  48  ó r á v a l  t ö r t é n t .  
A  to k o líz is e s  k e z e lé s  k ö z b e n  s p o n tá n  b e 
k ö v e tk e z ő  b u r o k r e p e d é s  je le n tő s e n  g y a 
k o r ib b  a  p o z i t ív  te n y é s z té s e s  e s e te k b e n  
(4 a  7 -b ő l  é s  2 a z  5 2 -b ő l). A  p o z i t ív  c s o p o r t  
ú j s z ü lö t t j e i n e k  a la c s o n y a b b  a z  A p g a r-  
é r té k e ,  a  t e s t s ú ly a  é s  h o s s z a b b  a  b e n tf e k -  
v é s  id e je ,  a z  a n y á k n a k  p e d ig  t ö b b  a  s z ü 
lé s  u t á n i  s z ö v ő d m é n y e .

A  s z e rz ő k  v é le m é n y e  s z e r in t  a z  a m n io 
c e n té z is  s e g í ts é g e t  n y ú j t ,  h o g y  c s a k  o ly a 
n o k a t  k e z e l je n e k  k o r t ik o s z te ro id o k k a l ,  
a k ik n e k  h a s z n o s ,  a  d o k u m e n t á l t a n  é r e t 
le n  t ü d e j ű e k e t .  í g y  e lk e r ü lh e tő  a  to k o l í 
z ise s  k e z e lé s  o k k u l t  f e r tő z é s  e s e té n  a z  e l 
h ú z ó d ó  s z ü lé s  v e sz é ly e  m i a t t  é s  a  k l in ik a i  
f e r tő z é s  p o te n c iá l is  s ú ly o s b o d á s a  a  m in i 
m u m r a  c s ö k k e n th e tő .

Jakobovits A n ta l dr.

A  h e te n k é n t  k é tsz e r  v é g z e tt  n e m  stress  
te sz t  e r e d m é n y e in e k  ja v u lá s a . B o e h m , F .  
H .  é s  m ts a i  ( D e p a r t m e n t  o f  O b s te t r ic s  
a n d  G y n e c o lo g y ,  V a n d e r b i l t  U n iv .  M e d . 
S c h o o l ,  N a s h v i l le ,  T N  37 2 3 2 , U S A ): 
O b s te t .  G y n e c o l .  1 9 8 6 , 67, 566.

K ö z e l  h ú s z  é v e  j a v a s o l t á k  a  m a g z a t i  
s z ív m ű k ö d é s  r e a k t i v i t á s á t  a  m a g z a t  e g é s z 
sé g i á l l a p o t á n a k  m e g íté lé s é re .  A  n e m  
s t r e s s  t e s z t  j e le n tő s  s z ű rő  m ó d s z e r  l e t t  a  
m a g z a t  j ó l lé té n e k  b e c s lé s é re ,  a m i t  e g y -



s z e r  v é g e z n e k  h e te n k é n t .  E g y  18517 v iz s 
g á la tb ó l  á lló  sz ü lé s  e l ő t t i  s z ív m ű k ö d é s  e l 
l e n ő rz ő  te s z t s o r o z a t  k i m u t a t t a ,  h o g y  a  
h e te n k é n t  e g y s z e r  v é g z e t t  n e m  s tro s s  
t e s z t  k e v é s b é  h a tá s o s ,  m i n t  a  k o n t r a k c ió s  
s t r e s s  t e s z t  h e te n k é n t  a  m a g z a t  v e sz é 
l y e z te te t t s é g é n e k  k i m u t a t á s á r a .

A  sz e rz ő k  1978— 1 9 8 0  k ö z ö t t  h e te n k é n t  
e g y s z e r  v é g z e t t  1 0 0 0  b e te g  n e m  s t r e s s  
t e s z t  e r e d m é n y e i t  5 17  b e te g  1981— 1984  
k ö z ö t t i  h e te n k é n t  k é t s z e r  v é g z e t t  v iz s g á 
l a t i  e r e d m é n y e iv e l  h a s o n l í t o t t á k  ö ssze . 
A z  5 17  m a g z a t  k ö z ü l  s z ü lé s  e lő t t  3 h a l t  
m e g . M in d h á ro m  ig e n  k i s  s ú ly ú  v o l t .  
A z  1978— 1980  k ö z ö t t i  i d ő s z a k b a n  t í z  
m a g z a t  h a l t  m e g  a  s z ü lé s  e lő t t .

A  sz e rz ő k  k ö v e tk e z te té s e ,  h o g y  a  h e 
t e n k é n t  k é ts z e r  v é g z e t t  n e m  s t r e s s  t e s z t  
c s ö k k e n ti  a  h a lv a s z ü le té s e k  g y a k o r is á g á t .

Jakobovüs A n ta l dr.

A  m a g z a t  h ú g y ú ti r en d e lle n e ssé g e in e k  
k im u ta tá s a  u ltr a h a n g g a l. Q u in la n ,  R .  W .,  
C ru z , A . C ., H u d d l e s t o n ,  J .  F .  ( D e p a r t 
m e n t  o f  O b s te t r ic s  a n d  G y n e c o lo g y , 
U n iv e r s i ty  S ta t i o n ,  B i r m in g h a m  A L  
3 5 2 9 4 , U S A ): O b s te t .  G y n e c o l .  1986, 67, 
558 .

A  s z e rz ő k  i n té z e te ib e n  1981  n o v e m b e r  
é s  1985  m á rc iu s  k ö z ö t t  19  m a g z a tb a n  t a 
l á l t a k  h ú g y ú t i  fe jlő d é s i  r e n d e lle n e s s é g e t  
u l t r a h a n g g a l .  E g y  n e m é t  n e m  s ik e r ü l t  
m e g á l la p í ta n i ;  13 (7 2 % ) f iú  é s  5 l á n y  v o l t .  
P o t te r - f é le  f e n o t íp u s  1 4  e s e tb e n  f o r d u l t  
e lő ,  e z e k n e k  t í z  e s e tb e n  v o l t  v e s é jü k  é s  
n é g y  e s e tb e n  v e se  a g e n e z is b e n  s z e n v e d 
t e k .  A  m a g z a tv íz  m in d  a  14  e s e tb e n  c s ö k 
k e n t  m e n n y is é g ű  v o l t .  A  19 h ú g y ú t i  r e n d 
e lle n e s s é g b ő l 9 e s e tb e n  m é g  je le n tő s  a n o 
m á l i á k  t á r s u l t a k .  T ü d ő h y p o p la s i a  a z  5 
n o r m á l i s  v a g y  t ö b b  m a g z a t v i z ű  e s e tb e n  
n e m  v o l t .

A  h ú g y ú t i  e lz á r ó d á s t  k o r á n ,  v a ló s z ín ű 
le g  m é g  a  2. t r im e s z te r  e l ő t t  k e l l  fe lfe d e z 
n i ,  m e r t  k é s ő b b  m á r  i r r e v e r z ib i l i s  t ü d ő 
h y p o p la s ia  f e j lő d h e t  k i .

Jakobovüs A n ta l dr.

A  te r h e ssé g i m a g a sv é r n y o m á s-b e te g sé g  
é s  a  p a r itá s . G le ic h e r ,  N .  é s  m ts a i  (D e p a r t 
m e n t  o f  O b s te t r ic s  a n d  G y n e c o lo g y , M o u n t 
S in a i  M e d ic a l C e n te r ,  C a li f o rn ia  A v e . a t  
1 5 th  S t . ,  C h ic a g o  I L  6 0 6 0 8 , U S A ): A m . J .  
O b s te t .  G y n e c o l. 1 9 8 6 , 154, 1044.

A  s z e rz ő k  h y p e r to n i á n a k  v e t t é k  a  2. 
t r im e s z te r b e n  a  1 2 0 /8 0 , a  3 . - b a n  a  p e d ig  
1 3 0 /9 0  H g m m -e s  v é r n y o m á s t .  A  m a g a s  
v é rn y o m á s o s  b e te g e k  a z  ö s s z e s  sz ü lő  n ő k 
n e k  7 ,2 % - á t  t e t t é k  k i .  A  9 9  b e te g  k ö z ü l

53 m u l t i p a r a  ( á t la g o s  é le tk o ru k  27  é v )  é s  
4 6  p r im ip a r a  v o l t  (a z  á tla g o s  é le tk o r u k  
18 é v ). K o n t r o l lk é n t  2 5  e lő szö r é s  2 5  t ö b b 
s z ö r  sz ü lő  a d a t a i t  h a s z n á l tá k  fe l. A z  e lő 
s z ö r  s z ü lő k  s ú l y t ö b b le t e  n a g y o b b  v o l t  é s  
a  v é r n y o m á s u k  k é s ő b b  k e z d e tt  e m e lk e d n i ,  
m in t  a  p l u r ip a r á k n a k .  A  h y p e r to n iá s  
m u l t i p a r á k  ú j s z ü lö t t j e in e k  a  s ú ly a  n e m  
je le n tő s e n  k ü l ö n b ö z ö t t  a  h y p e r to n iá s  p r i-  
m ip a r á é k tó l ,  d e  s z ig n if ik á n s a n  e l t é r t  a  
k o n t r o l l  m u l t ip a r á ó k tó l .  A  k o n t r o l l  ú j s z ü 
l ö t t e k  s ú ly a  a  p a r i t á s s a l  n ő t t ,  a  m u l t i p a r a  
h y p e r to n iá s o k é  v i s z o n t  a la c s o n y a b b  v o l t ,  
m in t  a  h y p e r to n i á s  p r im ip a rá k é .  M in d e z  
a r r a  u t a l ,  h o g y  a z  a n y a i  é rb e te g s é g  m e 
c h a n iz m u s a  e l t é r ő  l e h e t  a  tö b b s z ö r  é s  a z  
e lő s z ö r  s z ü lő k  k ö z ö t t .

Jakobovüs A n ta l dr.

A z  em b eri c h o r ia lis  gon ad otrop in  a  k o 
r a i n o r m á lis  é s  k ó r o s  te rh esség e k b en .
S te ie r ,  J .  A ., S a n d v e i ,  R . ,  M y k in g , O . L . 
( D e p a r tm e n t  o f  O b s te t r ic s  a n d  G y n e c o l 
o g y , U n iv .  o f  B e r g e n ,  N — 5016  H a u k e 
l a n d  H o s p i ta l ,  N o rv é g ia ) :  A m . J .  O b s te t .  
G y n e c o l. 1 9 8 6 , 154, 1091.

A  h u m a n  c h o r ia l i s  g o n a d o tro p in  (H C G ), 
a m i t  a  s y n c y t io t r o p h o b la s t  te rm e l ,  r a d io 
im m u n  v i z s g á la t t a l  a z  a n y a  p e r ifé r iá s  s z é 
r u m á b ó l  6— 8 n a p p a l  a  fo g a m z á s  u t á n  k i 
m u ta t h a t ó .  A  H C G -s z in t  g y o rs a n  e m e lk e 
d ik ,  a  k é ts z e r e z ő d é s  id e je  1 ,7— 2 n a p  é s  a  
c s ú c s é r té k e t  6 0 — 8 0  n a p  u t á n  é ri e l.

A  sz e rz ő k  2 5  te rh e s s é g m e g s z a k í tá s r a  
v á ró ,  45  s p o n t á n  v e té lő  é s 27 m é h e n  k í 
v ü l i  t e r h e s  a s s z o n y  v é n á s  v é ré b ő l, m é h -  
i l le tő le g  a  h a s i  v é rö m le n y é b ő l  H C G  ű -a l-  
e g y s é g  r a d io im m u n  v iz s g á la to t  v é g e z te k .

A  m ű v i  v e té lő k  k ö z ü l  14 -n ek  a  H C G - 
s z in t je  a  v é n á s  v é r b e n  m a g a s a b b  v o l t ,  
m in t  a  m é h b ő l  s z á rm a z ó b a n ,  m íg  1 1 -n e k  
e n y h é n  m a g a s a b b  v o l t  a  m é h ü re g  v é r é 
b e n .

A  s p o n tá n  v e té lő k  k ö z ü l  42  H C G -sz in t-  
je  m a g a s a b b  v o l t  a  m é h  v é ré b e n , m i n t  a  
k ö n y ö k v é n á é b a n .  H á r o m  b e te g n e k  a  v é 
n á s  v é ré b e n  n e m  s i k e r ü l t  H C G -t k i m u t a t 
n i ,  a  m é h ű r i  v é r b e n  p e d ig  a la c s o n y  s z in t  
v o l t  k i m u t a th a t ó .

M in d  a  27  m é h e n  k ív ü l i  te rh e s  h a s i  v é r 
ö m le n y é b e n  m a g a s a b b  v o lt  a  H C G -s z in t ,  
m in t  a  k ö n y ö k v é n á é b a n .

A  n o rm á l i s  te rh e s s é g e k b e n  a  p e r if é r iá s  
v é r  H C G -s z in t je  m a g a s a b b  v o l t ,  m in t  k ó 
r o s  te rh e s s é g e k b e n .

A  v iz s g á la to k  e r e d m é n y e i  a r r a  u t a l n a k ,  
h o g y  a  p e r if é r iá s  v é r  n e g a t iv i tá s a  m e l l e t t  
m é g  f e n n á l lh a t  a  te rh e s s é g . A  s z e rz ő k  
e z é r t  s z ü k s é g e s n e k  t a r t j á k  a  h a s i  é s  a  
m é h b ő l  ü rü lő  v é r  v i z s g á la tá t  is.

Jakobovüs A n ta l dr.

A z  id ő  e lő t t i  p e te fé sz e k -e lé g te le n sé g  e lő 
fo rd u lá sa . C o u la m , С. B ., A d a m s o n ,  S . C ., 
A n n e g e rs ,  J .  F .  (M ag ee  W o m e n ’s  H o s p i t a l  
P i t t s b u r g h ,  P A  15213 , U S A ): O b s te t .  
G y n e c o l .  1 986 , 67, 604.

1858 n ő  k ö z ü l ,  a k ik  1928 é s  1932  k ö z ö t t  
s z ü le t te k ,  k i le n c n é l  k ö v e tk e z e t t  b e  a  m e -  
n o p a u z a  4 0  é v e s  k o r  e lő t t .  Á t s z á m í t v a  
15— 29 é v  k ö z ö t t  a  g y a k o r is á g  10  p e r  
100  0 0 0  é s  3 0 — 3 9  é v  k ö z ö t t  7 6  p e r  
100  0 0 0 . A  k o r a i  p e te fé s z e k -e lé g te le n s é g  
v a g y  m e n o p a u z a  g y a k o r is á g a  a  4 0 . é l e t é v  
e lő t t  m a jd n e m  1 % .

Jakobovüs A n ta l  dr.

A  m é h le p é n y  2 0 . h é t  u tá n i k ó r o s  ta p a 
d á sá n a k  te r h e ssé g i é s  sz ü lé sz e ti j e le n t ő 
s é g e . S c h m id t ,  W . é s  m ts a i  (V o s s tr s .  9 . ,  
D — 6 9 0 0  H e id e lb e r g  1): G e b u r t s h .  
F r a u e n h .  1 986 , 46, 206.

A  s z e rz ő k  a  2 0 . h é t  u t á n i  k ó ro s  l e p é n y 
t a p a d á s t  3 k a te g ó r iá b a  o s z t o t t á k :  1. m é 
ly e n  t a p a d ó  (a  le p é n y  5 c m -re  k ö z e l í t i  
m e g  a  b e ls ő  m é h s z á já t ) ,  2. p l a c e n ta  p r a e 
v ia  m a rg in a l i s  (e lé r i a  b e lső  m é h s z á já t )  é s  
p a r t i a l i s  (a  b e ls ő  m é h s z á já t  r é s z b e n  b e 
f e d i)  é s  3 . p l a c e n ta  p r a e v ia  t o ta l i s  ( a  b e ls ő  
m é h s z á já t  t e l j e s e n  b e fe d i) .

1 9 7 5 -tő l 1 9 8 3 -ig  11 372  t e r h e s t  v iz s g á l 
t a k  s z o n o g rá f iá v a l  a  20 . t e rh e s s é g i  h é t  
u t á n .  E z e k  k ö z ü l  4 69  (4 ,2 % ) l e p é n y e  t a 
p a d t  k ó r o s a n ,  d e  c s a k  419 (3 ,7 % ) s z ü l t  a  
k l in ik á ju k o n .  A  4 1 9 -b ő l 241 (5 8 % ) - n a k  
v o l t  m é ly e n  t a p a d ó  le p é n y e , 126  (3 0 % )  
e s e tb e n  v o l t  p l a c e n ta  p r a e v ia  m a r g in a -  
l i s /p a r t i a l i s  é s  52  (1 2 % ) t e r h e s n e k  v o l t  
p l a c e n ta  p r a e v ia  t o tá l i s a  a z  e lső  v iz s g á 
l a tk o r .

A  v é rz é s  g y a k o r is á g  m é ly e n  t a p a d á s  
e s e té n  2 7 % - b a n ,  p la c e n ta  p r a e v ia  m a r g i -  
n a l ie / l a te r a l i s  e s e té n  5 2 % -b a n  é s  p l a c e n t a  
p r a e v ia  t o t a l i s  e s e té n  5 4 % -b a n  k ö v e t k e 
z e t t  b e .  A  2 0 . te rh e s s é g i  h é t  k ö r ü l i  
5 8 % -o s  m é ly e n  t a p a d á s  а  35. h é t  u t á n  
1 9 % - ra  c s ö k k e n t .  U g y a n a k k o r  a  p l a c e n t a  
p r a e v ia  m a r g in a l i s /p a r t i a l i s  3 0 % - ró l  7 % -  
r a ,  a  p l a c e n ta  p r a e v ia  to ta l i s  p e d ig  1 2 % - 
ró l  2 % - r a  c s ö k k e n t .

E m l í té s r e  m é l tó n a k  t a r t j á k ,  h o g y  а  4 1 9  
e s e t  k ö z ü l  41 (1 0 % ) k ó ro s a n  t a p a d ó  l e 
p é n y n é l  a  20 . t e rh e s s é g i  h é t  u t á n  v a g y  
m é h e n  b e lü l i  e lh a lá s ,  v a g y  v e té lé s  k ö v e t 
k e z e t t  b e ,  t o v á b b i  5 e s e tb e n  p e d ig  m a g 
z a t i  j a v a l l a t  a l a p j á n  te rh e s s é g m e g s z a k í 
t á s t  v é g e z te k .

A  k ó ro s  le p é n y ta p a d á s o k  a  t e r m i n u s r a  
9 1 % - b a n  n o rm á l is o k  le s z n e k . A  s z e r z ő k  а  
p l a c e n ta  p r a e v ia  g y a k o r ib b á  v á lá s á t  n e m  
é s z le lté k  a  p a r i t á s  n ö v e k e d é s é v e l ,  d e  a z  
e lő z ő  te rh e s s é g i  k o m p lik á c ió k k a l ,  m i n t  
c s á s z á rm e ts z é s  é s  c u r e t ta g e  ig en .

Jakobovüs A n ta l  dr.
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B io lo g ic a l,  b io c h e m ic a l a n d  b io m ed ica l  
a sp ec te  o f  A c tin o m y c e te s . P ro c e e d in g s  o f  
t h e  S ix th  I n t e r n a t i o n a l  S y m p o s iu m  o n  
A c t in o m y c e te s  B io lo g y , D e b re c e n ,  H u n 
g a r y ,  2 6 — 30 A u g u s t ,  1985.

(A z Actinom yceták  b io ló g ia i ,  b io k é m ia i  
é s  o rv o s i  v o n a tk o z á s a i .  A z  A ctinom yceták  
b io ló g iá já v a l  fo g la lk o z ó  6. N e m z e tk ö z i  
S z im p ó z iu m  é r te k e z é s e i t  t a r t a l m a z ó  je 
l e n té s .  D e b re c e n b e n  1985 . a u g u s z tu s  
2 6 — 30. k ö z ö t t  t a r t o t t á k . )

A k a d é m ia i  K ia d ó ,  B u d a p e s t  1986 , 884 
o ld a l ,  á r a  1140 F t ,  k é t  k ö te tb e n .  A  S y m 
p o s ia  B io lo g ic a  H u n g a r i c a  s o r o z a t  32. 
t a g j a .

A  j e l e n té s t  k ö z r e a d ja :  S z a b ó  G á b o r  
a k a d é m ik u s ,  é s  B iró  S á n d o r ,  a  D e b re c e n i  
O r v o s tu d o m á n y i  E g y e te m  B io ló g ia i  I n 
t é z e té b ő l ,  v a la m in t  M ic h a e l G o o d fe llo w , 
a z  a n g lia i  N e w c a s tle i  E g y e te m  O rv o s i 
K a r á n a k  M ik ro b io ló g ia i  I n t é z e té b ő l .

A  k é t  k ö t e t  271 e lő a d á s  n é m ile g  r ö v id í 
t e t t  s z ö v e g é t  t a r t a l m a z z a ,  a m e ly  tö b b ,  
m i n t  500 —  k ö z ö t tü k  je le n tő s  s z á m ú  m a 
g y a r  —  27  o rs z á g b ó l  s z á rm a z ó  k u t a t ó  
m u n k á j á t  r e p r e z e n tá l ja .

A  s z im p ó z iu m  p le n á r is  e lő a d á s a in a k  
(9  i ly e n  h a n g z o t t  e l) a z  v o l t  a  c é l ja ,  h o g y  
á t t e k i n t é s t  a d ja n a k  a  k ü lö n b ö z ő  s z a k 
e m b e r e k n e k  a z  Actinomycetákról: g e n e t i 
k á ju k r ó l ,  f iz io ló g iá ju k ró l  é s  a z  e lső d le g e s  
m e ta b o l i to k  b io s z in té z is é rő l,  a  m á s o d la g o s  
m e ta b o l i to k  b io s z in té z is é rő l,  b io k é m iá 
ju k r ó l ,  m o r fo ló g iá ju k ró l  é s  f in o m s z e rk e 
z e tü k rő l ,  t a x o n ó m iá ju k r ó l ,  p a to g e n i tá -  
s u k r ó l  é s  im m u n o ló g iá ju k ró l ,  v a la m in t  
d i f f e re n c iá ló d á s u k ró l .  A  p le n á r is  e lő a d á 
s o k a t  p o s z te r e k  (7  fő té m á h o z )  é s  m in i 
s z im p ó z iu m o k  (8 a lk a lo m m a l)  e g é s z í te t 
t é k  k i ,  a h o l  le h e tő s é g  v o l t  a  r é s z l e te k  m e g 
t á r g y a lá s á r a .

A  b e m u t a t o t t  t u d o m á n y o s  k ö z le m é 
n y e k  e re d m é n y e i  e ls ő s o rb a n  a z  a n t i b i o t i 
k u m o k a t  e lő á l l í tó  ip a r ,  i l l e tv e  a z  e zze l 
k a p c s o la to s  a la p k u t a t á s o k k a l  fo g la lk o z ó  
s z a k e m b e re k  s z á m á r a  t a r t a l m a z t a k  é r d e 
k e s  ú jd o n s á g o k a t ,  d e  a z  e m b e r  é s  á lla t-  
g y ó g y á s z a t ,  v a la m in t  a  m e z ő g a z d a s á g  
k ü lö n b ö z ő  t e r ü le t e in  te v é k e n y k e d ő  k u t a 
t ó k  é s  s z a k e m b e re k  é rd e k lő d é s é r e  is  s z á 
m í t h a tn a k .

A k tu a l i t á s a  m i a t t  k ü lö n  f ig y e lm e t  é r 
d e m e l  a  g e n e t ik a i  ré sz  g é n te c h n o ló g iá v a l

fo g la lk o z ó  s z á m o s  e lő a d á s a .  A  k é t  k ö t e t  
t a r t a l m a  m e g g y ő z  a  s z e rk e s z tő  v é le m é 
n y é r ő l :  „ a z  Actinomyceták  g y ö n y ö r ű e k ” .

K oczka Is tvá n  dr.

M é sz á r o s  M . J á n o s: M agyar  á lla to r v o si  
é r m é k , p la k e tte k  é s  je lv é n y e k . M e z ő g a z d . 
K ia d ó ,  B p .  1986 . 154 o ld .,  105 . á b r a

A z  ó r e m g y ü j tő k n e k  c s e m e g é t  é s  a z  o r 
v o s tö r t é n é s z n e k  is  é r té k e s  a n y a g o t  k ín á l  
M észáros M . János  v á l la lk o z á s a ,  h o g y  
ö s s z e s e n  154  o ld a l  t e r j e d e lm ű  k ö n y v é b e n  
m a g y a r  é s  a n g o l  n y e lv e n  a z  á l la to r v o s lá s  
é r d e k lő d é s i-  é s  g y ű j tő k ö r é b e  t a r t o z ó  n u 
m iz m a t i k a i  e m lé k e k e t  e l é n k t á r j a .  S z e rző  
é r d e m e ,  h o g y  a z  Á l l a to r v o s tu d o m á n y i  
E g y e t e m  Á l la to r v o s tö r té n e t i  G y ű j t e m é 
n y e  á l t a l  1 9 7 6 -b a n  m e g k e z d e t t  g y ű j t ő 
m u n k á t  f o l y ta t v a  é s  k ie g é s z í tv e ,  s z o rg o s  
u t á n a j á r á s s a l  ö ssze se n  7 3  ju b ie lu m i- ,  j u 
t a lo m - ,  i s k o la - ,  tö r z s g á r d a - ,  k o n g re s s z u 
si- é s  t a l á lk o z ó i  é r m é t ,  p l a k e t t e t  é s  j e l 
v é n y t  g y ű j t ö t t  e g y b e  é s  í r t  le  s z a k s z e rű  
a la p o s s á g g a l .  A z  o r v o s tö r té n é s z  m e g e lé g e 
d é s s e l  é s  n e m  c se k é ly  b ü s z k e s é g g e l  n y u g 
t á z z a ,  h o g y  h í r e s  á l la to rv o s o k  (M arek J ó 
zsef, M a n n in g er R ezsi, Z im m erm ann  
Á goston  é s  m á s o k )  m e l le t t  a z  á l la to rv o s -  
t u d o m á n y  f e lv i r á g o z ta tá s a  t e r é n  h e r v a d 
h a t a t l a n  é r d e m e k e t  s z e rz ő  o rv o s tu d ó s o k  
(A za ry  Á ko s , Czakó K álm án, E n tz Béla, 
F arkas Oéza, Galambos M árton, H utyra  
Ferenc, K o rá n y i Sándor, N ádaskay  Béla, 
P reisz H ugó, Rátz István , Rhorer László, 
Szabó A la jo s, Tangl Ferenc, Tranhoffer  
Lajos)  „ é r c n é l  m a r a d a n d ó b b ” e m lé k é t  
é r c b e  ö n t v e  is  m e g ö rö k ítv e  l á t h a t j a .  H i á 
n y o ln i  t a l á n  c s u p á n  a  Z s á m b o k y  E m lé k 
é r m e t  l e h e t ,  m iu tá n  e h í r e s  t u d ó s u n k  —- 
a k ir ő l  B o r s o s  M ik ló s k é s z í t e t t  1 9 7 8 -b a n  
e m l é k é r m e t  —  Vegetius „ M u lo m e d ic in a ” 
c. m ű v e  1 5 7 8 . é v i b á z e li  k i a d á s á v a l  m in d  
a z  e g y e te m e s ,  m in d  a  m a g y a r  á l l a to r v o s 
t u d o m á n y  tö r té n e té b e n  e lő k e lő  h e ly e t  v í 
v o t t  k i  m a g á n a k .

A z  é r m é k r ő l  k é s z ü lt  le í r á s o k  s z a k s z e r ű 
e k  é s  p o n to s a k .  U g y a n e z  a  m e g á l la p í tá s  
n e m  é r v é n y e s  n é h á n y  á l l a to r v o s tö r t é n e t i  
a d a t r a ,  m e ly e k  e g y ik e -m á s ik a  k o r r e k c ió 
r a  s z o r u l .  Z a v a r ó  m in d j á r t  a  k ö n y v  e le jé n , 
a  f iz ik á l is  d ia g n o s z t ik a  h e ly e t t  „ f iz ik a i 
v iz s g á ló m ó d s z e re k ” e m l í té s e ; Galambos 
n e m c s a k  h a z a i - ,  h a n e m  v i lá g v i s z o n y la t 

b a n  e l s ő k é n t  é sz le lte  a  k e le t i  m a r h a v é s z  
m a r h á k r ó l  ju h o k r a  é s  k e c s k é k r e  t e r j e d é 
s é t ,  s ő t  a z  íg y  „ s z e l íd ü lt  r a g á l y a n y a g ”  o l 
t ó a n y a g k é n t !  f e lh a s z n á lá s á t  is  a j á n l o t t a ;  
T olnay  n e m  v o l t  o r v o s d o k to r ;  o rv o s e g y e 
t e m i  t a n k ö n y v é n e k  c ím é t  p o n to s a n  k e l 
l e t t  v o ln a  m e g a d n i ,  u g y a n a k k o r  le g a lá b b  
s z á m s z e r in t  é rd e m e l te k  v o ln a  e m l í té s t  
ö n á l ló a n  í r t ,  v a la m in t  id e g e n b ő l  f o r d í to t t  
s z a k k ö n y v e i ;  n u m iz m a t ik a i  s z e m p o n tb ó l  
k e l l e t t  v o ln a  h a n g s ú ly o z n i ,  h o g y  Tolnay  
—  m i n t  n e k ro ló g já b a n  o l v a s h a t j u k  —  
„ te t e m e s  s z o lg á la to t  t e t t  a  k a to n a i  lo v a k  
o r v o s o l t a t á s á b a n  is, m e l ly ó r t  ő  C s. k ir .  
F e ls é g é tő l ,  d ic s ő ü l u r a lk o d ó  F e je d e l 
m ü n k tő l  a r a n y  é rd e m  p é n z z e l  m e g t i s z te l 
t e t e t t  . . . ”  t e h á t  e n n e k  k e l le n e  le n n ie  az  
e ls ő  á l la to r v o s i  é re m n e k ;  t ö b b e n  ré s z e s ü l 
t e k  a z  E z re d é v e s  K iá l l í tá s  a lk a lm á v a l  j u 
t a lo m -  é s  e m lé k é re m  k i tü n t e t é s b e n ,  a z  
i f j .  Vastagh Györgynek í t é l t  n a g y  a r a n y 
é r m e t  Beck ö . Fülöp  t e r v e z t e ;  a  B u d a 
p e s t e n  m e g re n d e z e t t  V I I I .  N e m z e tk ö z i  
Á l la to r v o s  K o n g re s s z u s  j e l v é n y é t  Teles 
E de  t e r v e z t e ;  a  „ n y o m d a  ö r d ö g e ”  se m  k í 
m é l te  a  s z é p  k ia d v á n y t ,  íg y  k e r ü lh e te t t  a  
P h y l a x ia  S z é ru m te rm e lő  P S T  m o n o g r a m 
j á n a k  m a g y a r á z a ta k é n t  a  P T S  m e g je lö 
l é s .  . .  M in d e z e n  a p ró s á g o k  e l le n é r e  le sz ö 
g e z h e t jü k ,  h o g y  S ze rző  s z o r g a lm a s  g y ű j 
t ő m u n k á v a l  é s  s z a k s z e rű  é r e m ta n i  l e í r á 
s o k k a l  e le g e t  t e t t  k ö te l e z e t t s é g e in e k .  A z 
e m l í t e t t  h iá n y o s s á g o k  k ik ü s z ö b ö lé s e  a 
l e k t o r  f e l a d a t a  l e t t  v o ln a .

N e m  v á l la lk o z h a tu n k  a r r a ,  h o g y  a  b e 
m u t a t o t t  p la k e t te k  é s  j e lv é n y e k  e g y ik e -  
m á s ik á n a k  m ű v é sz i k iv i t e lé h e z  é s  m o n 
d a n iv a ló já h o z ,  ill. s z im b o l ik á já h o z  m e g 
je g y z é s t  fű z z ü n k .  A  r ó lu k  k é s z ü l t  fé n y k é 
p e k r ő l  a z o n b a n  m e g á l la p í t h a t j u k ,  h o g y  
n e m  m in d  tö k é le te s e k .  E z  c s u p á n  a z é r t  
z a v a r ó ,  m e r t  a  k é p e k  n e m  a  sz ö v e g e s  
r é s z  k ö z ö t t ,  h a n e m  a lb u m s z e r ű e n  a  k ö t e t  
v é g é n  t a l á lh a tó k  é s  c s u p á n  s o r s z á m u k  
a l a p j á n  v is sz a k e re sv e  t u d j u k  a z o k a t  a z o 
n o s í t a n i .

I g e n  ö rv e n d e te s n e k ,  s ő t  d ic s é r e te s n e k  
t a r t h a t ó ,  h o g y  a  h a z a i  á l l a to r v o s i  fe lső - 
o k t a t á s  m e g in d u lá s á n a k  2 0 0 . é v fo rd u ló 
j á r a  m e g je le n t  k ö n y v  —  a m e ly h e z  a z  Á l 
l a t o r v o s tu d o m á n y i  E g y e te m  r e k to r a  í r t  
e lő s z ó t  —  sz ö v e g es  ré sz e  t e l j e s  t e r j e d e l 
m é b e n  a n g o l  n y e lv e n  is  o lv a s h a tó .  V é g 
e r e d m é n y b e n  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  M é 
száros M . János  ú t tö r ő  je l l e g ű  t e v é k e n y 
s é g é v e l  o ly a n  c s in o s k i á l l í t á s ú  k ö n y v e t  
a d o t t  a z  é r e m g y ű jtő k  k e z é b e ,  a m i  á l l a t 
o r v o s tö r t é n e t i  s z e m p o n tb ó l  is  j e le n tő s ,  
p á r j á t  r i t k í t ó  a lk o tá s ,  e z é r t  m ű v e  a  k ü l 
fö ld  s z á m á r a  is  p é ld a m u ta tó n a k  m in ő s ü l.

K arasszon Dénes dr.

M e g j e l e n t  N D K  o r v o s i  s z a k k ö n y v e k
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V E R  G u s ta v  F isc h e r  V e r la g ,  J e n a  

Lasch, J.
E n z y m k i n e t i k  (1987)

V E B  G e o rg  T h ie m e ,  L e ip z ig  

E b e r t ,  D.
P h y s io lo g is c h e  A s p e k t e  d e s  Y o g a  (1986)

V E B  V e r la g  V o lk  u n d  G e s u n d h e i t  

S traass ,  G.
M e d i z in  u n d  m e n s c h l ic h e  I n d i v id u a l i t ä t  (1986)

K ra m e r ,  A.
K r a n k e n h a u s h y g ie n e  f ü r  d ie  a m b u l a n t e  K r a n k e n b e t r e u u n g  (1986) 

V E B  G u s ta v  F isc h e r  V e r la g ,  J e n a  

S u n d e rm a n n ,  A .— A n ge r,  G.
R e z e p t ta s c h e n b u c h  (1987)
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M A G Y A R  M E N T É S Ü G Y  

1987. 1 . ex .

K is  Oabridla  é s  M á d i Szabó Zoltán:  A c u t  
c a rd ia l is  b e te g e in k  h e ly s z ín i  é s  in té z e t i  
e l lá tá s a .

Petőcz Jó zse f dr.: S z is z té m á s  f ib r in o l i t ik u s  
t e r á p ia  a lk a lm a z á s a  a  h e ly s z ín e n ,  a  
m y o c a rd iá l is  in f a r c tu s  h y p e r a k u t  s z a 
k á b a n .

P a p p  Tibor dr.:  V e g y i s é rü lé s e k  s ü rg ő s 
ség i e l l á tá s a .  I .

Farbaky Iv á n  dr.: H á z t a r t á s i  b a le s e te k  a  
pécs i m e n tő á l lo m á s o k  1 9 8 4 . é v i  e s e t 
a n y a g á b a n .

Form aggini M argit dr. é s  T u r y  Peregrin  
dr.: A  t á r s a d a lm i  e ls ő s e g é ly n y ú j tá s  
h e ly z e te  é s  p e r s p e k t ív á i ,  n a g y ü z e m i 
k ö rü lm é n y e k  k ö z ö t t .

F O G O R V O SI S Z E M L E  

1987. 2 . ez.

Dr. Szabó Oy.: D r .  B e ré n y i  B é la  p ro fe s s z o r  
76 é v e s .

Dr. Fábián T .:  D r .  H u s z á r  G y ö rg y  p ro 
f e ssz o r  76 é v e s .

Dr. K iem elő, S teffi, dr. N yá ra sd y  I . ,  
dr. Hoyer, In g rid , dr. B ánóczy  J .  és 
dr. Oangler, Peter: E v ic r o l  tö m é s e k  ö t 
é v e s  a lk a lm a z á s a  s o r á n  n y e r t  k l in i k a i  
t a p a s z ta l a t a in k .

Dr. Kóbor A .,  dr. M üller В ., dr. Fejérdy  
P ., i fj .  dr. Tóth P .  é s . dr. F ábián  T .:  
A lu m ín iu m  h a t á s a  f e h é r je s z e g é n y  t á 
p o n  t a r t o t t  k í s é r le t i  á l l a to k  k e m é n y 
s z ö v e te in e k  m e c h a n ik a i  t u la j d o n s á g a i 
r a .

Dr. Pados R ., dr. Ember Oy., dr. Bánóczy  
J .  é s  dr. Schenin , A rje:  W H O  x i l i t  ca- 
r i e s p r e v e n t ív  p ro g r a m  h á r o m é v e s  e r e d 
m é n y e i  m a g y a r o r s z á g i  g y e r m e k o t t h o 
n o k b a n .  I I I .  T á p lá lk o z á s i  fe lm é ré s e k :  
a  s z a c h a ró z  é s  a  x i l i t f o g y a s z tá s  f r e k 
v e n c iá já n a k  v iz s g á la ta .

D r. Gorzó I . ,  dr. N yeste Zo ltán ., dr. M a ri
A ., dr. Olasz T .  é s  dr. Tóth É .:  I I .  o sz 
t á l y ú  tö m é s e k  é s  c s o n tv e s z te s é g .

E G É S Z  SÉ G T U D O M Á N Y  

1987 . 1 . ez.

I n  m e m ó r iá n  p ro f .  B e re n c s i  G y ö rg y
K ubinyiL ászló :  A  v íz j á r v á n y o k  a la k u lá s a  

a z  iv ó v íz e l lá tá s  fe jlő d é s e  s o r á n  M a g y a r-  
o rsz á g o n .

K u ti  V ilma, M a d á r János, K áro ly  Erzsé 
bet, Farkas Is tvá n , K ö n n y ű  Ju d it,  
Sipos E rika  és K ő ha lm i M argit:  J e l e n 
tő s e b b  v íz j á r v á n y o k  P e s t  m e g y é b e n  
1970— 1 9 8 5 -b e n .

N agy Erzsébet, Hulesch H elga, Varga 
Károly, Földes József:  F lu o f r a g i l i s  k i t  
a lk a lm a z á s a  B a c te r o id e s  f r a g i l i s  c so 
p o r tb a  t a r t o z ó  tö r z s e k  g y o r s  k i m u t a t á 
s á r a  k ö z v e t le n ü l  v iz s g á la t i  a n y a g b ó l .

H orváth Am anda és Csanády M ih á ly :  I p a r i  
h u l la d é k o k  t a l a j -  é s  ta la jv íz - s z e n n y e z ő  
h a tá s á n a k  k ö z e g é sz sé g ü g y i  t a p a s z t a 
l a t a i .

Várkonyi Tibor és B ejczi K a ta lin : A  le v e 

g ő s z e n n y e z e t ts é g  e g é s z s é g k á ro s í tó  h a 
t á s á n a k  g a z d a s á g i  v o n a tk o z á s a i  h a 
z á n k b a n .

B ih a r i Ágnes, K elem en  Erzsébet, Czinner 
A n ta l, A n ta l M agda, Bedő M agdolna  
és B író György: C a rd io v a s c u la r is  m e g 
b e te g e d é s e k  m e g e lő z é s é n e k  sz e rv e z é s e  
é s  g o n d o z á s i  f e l a d a t a i  g y e rm e k k o rb a n .

Szerleticsné T ú r i  M á ria , Soós K a ta lin , 
Szépvölgyi J u d it  és Z s in ka  Ágnes: D e l ta -  
m e t r i n - ta r ta l o m  m e g h a tá r o z á s a  á l l a t 
k í s é r le t i  t á p o k b a n  é s  p a tk á n y o k  z s ír 
s z ö v e té b e n .

Lehotzky K ornélia , V ngváry György, M .  
Szeb erényi J u d it  és Barcza Gyöngyi: A l- 
k i lb e n z o l  t a r t a l m ú  o ld ó s z e re k  n e u ro -  
to x ik u s  h a t á s a  C F Y  p a tk á n y o n  I I .

V árdi P ál, Soós K a ta lin , Csömör Sándor, 
H alász B eatrix, Sohár J u d it, L in d n em é  
Szotyori K a ta lin , Szabó István: P e r -  
z is z te n s  p e s z t i c id e k  é s  to x ik u s  fé m e k  
e lő fo rd u lá s a  a z  e m b e r i  p la c e n tá b a n .

Gönczy Csabáné, Holló A ttila , K om árom i 
Sán d o m é és M olnár Jenő:  A  p e n ta k ló r -  
fe n o l  k o n c e n t r á c ió ja  f a a n y a g v é d ő s z e r 
r e l  k e z e l t  h e ly is é g e k  lé g te ré b e n .

Vetró Gábor, P alotás M á ria , Nehéz M ária, 
Z im á n y i M ária , F erke  A ndrás, H uszta  
E telka  és D ési Illés:  N ö v é n y h á z i  p e r 
m e te z ő m u n k á s o k  b io ló g ia i  m o n i to r o 
z á s á n a k  é s  e g é s z s é g -v iz s g á la tá n a k  t a 
p a s z ta la t a i .

T ím á r M iklós:  K ü lö n b ö z ő  ö s s z e té te lű  á s 
v á n y o k  p o r a  á l t a l  o k o z o t t  tü d ő k á r o s o 
d á s ,  a  v á r h a tó  h u m á n  h a t á s  m e g íté lé s e , 
m e g e lő z é se .

M A G Y A R  
R E U M A T O L Ó G IA  

1987. 1 . ez.

Vértes Péter: S c h u lh o f  Ö d ö n  d r .
A sad  Zom a és K e ith  W haley: A x  a n t in u k -  

le á r is  a n t i t e s t e k  k l in ik a i  é s  b io ló g ia i  j e 
le n tő sé g e .

C zirják László, D ankó  K ata lin , B okk  
Ágota és Szegedi Gyula: K l in ik a i  je l le m 
z ő k  v iz s g á la ta  p ro g re s s z ív  sz is z té m á s  
s z k le ró z is b a n .

Sonkodi Sándor, Р о к о т у  Gyula és Á bra 
hám  György: C a p to p r i l  k e z e lé s  sc le ro - 
d e r m á s  v e s e k r íz is b e n .

Sülle  K a ta lin , Z áhum enszky  Zille  és B ély i 
M iklós:  E o s in o p h i l  f a s c i t i s .

Р о ко т у Gyula, V ezendi K lára, Varga 
Gyula és N agy  Ferenc: R h e u m a to id  
a r t h r i t i s  é s  p o ly c y tc h a e m ia  r u b r a  v e ra  
e g y ü t t e s  e lő r f o r d u lá s a .

Udvarhelyi Ivá n , La n g  Péter és Zsengellér 
Jú lia :  A  t é r d í z ü le t i  a r t r o p la s z t ik a .

Szűcs László, Ratkó Is tvá n , Leskó Tibor, 
Szöőr István , G enti György és B á lin t 
Géza: A  p ü s p ö k la d á n y i  te r m á lv íz  h a t á 
s o s s á g á n a k  k e t t ő s - v a k  v iz s g á la ta  té r d -  
a r th r o s is b a n .

M ézes M iklós, N ém eth J u lia n n a  és Barto- 
siewicz Gábor: A  l ip id p e ro x id á c ió  é s  a z  
E - v i t a m in  t a r t a l o m  a la k u lá s a  s p o n d y 
l a r t h r i t i s  a n k y lo p o e t ic á b a n  sz e n v e d ő  
b e te g e k  v é ré b e n .

K ÍS É R L E T E S  
O R V O ST U D O M Á N Y  

1987. I .  ez.

F ű zi M iklós:  A z  A e ro m o n a s  h y d ro p h i la  
e lk ü lö n í té s e  n a l i d i x s a v  t e s z t te l .

László A dám , N ád a sy  György, S ik ló si

György, M onos E m il: A  h u m á n  m é h -  
k ü r t  s p o n tá n  m o t i l i t á s á n a k  é le tk o r  é s  
c ik lu s  fü g g ő  v á l to z á s a i .

Török A ttila , C sem us Valér, Csaba Im re ,  
Bognár Zoltán: G y o rs  r a d io im m u n o a s 
s a y  m ó d s z e r  a z  ö s z t r a d io l  k i m u t a tá s á r a  
s z u p e ro v u lá e ió s  t e r á p iá k n á l .

Édes Is tván , Forster T am ás, Piros Györgyi, 
C sanády M iklós:  A z  a lk o h o lo s  s z ív b e 
t e g s é g  k ís é r le t i  m e g k ö z e líté se  p u l y k á k 
b a n ;  e n z im o ló g ia i  m e g fig y e lé se k .

Csiba A ndrás: S p e k t r o f o to m e tr iá s  m ó d 
s z e r  a  s z a b a d  c is z te in  é s  p e p t id e k  e g y 
m á s  m e l le t t i  m e g h a tá r o z á s á r a .

N a g y  Ágnes, N a g y  Sándor, Adam icza Á g 
nes, T á m o ky  K lára , M ucsi K ata lin :  
P l a z m a  h is z ta m in - s z in t  v á l to z á s o k  
h a e m o r r h a g iá s  s h o c k b a n .

K a sza k i József, B u d a i Dénes, ő ry  Zsolt, 
N a g y  Sándor, P etri Gábor: A z  a c e t i lk o l in  
f e ls z a b a d u lá s  v iz s g á la ta  a  v é k o n y b é l  in  
v iv o  v a s c u la r is  p e r fu z ió já v a l  m a c s k á k 
b a n .

N a g y  T . József, Paragh György, F ü löp  
Tam ás, jr . ,  N agy Gyula, Fóris Gabriella, 
Leövey A ndrás:  G r a n u lo c i ta  f u n k c ió k  
k á r o s o d á s á n a k  m e c h a n iz m u s a  a u t o 
im m u n  é s  n e m  a u to im m u n  e r e d e tű  d i a 
b e te s  m e l l i tu s b a n .

Boros Péter, Dénes László, S u rá n y i Péter, 
Balázs György, Szegedi Gyula: S z in te 
t i k u s  th y m o p o ie t in  5 a n a ló g o k  h a t á s a  
p a jz s m ir ig y r á k o s  b e te g e k  in  v i t r o  im 
m u n r e a k c ió i r a .

Gergely J u d it:  A z  ö s z t r o g é n : p ro g re s z to g é n  
a r á n y  je le n tő s é g e  k o n t a c e p t iv u m o k  
m á j h a tá s a in a k  k ia la k u lá s á b a n .

M A G Y A R
T R A U M A T O L Ó G IA , 
O R T H O P A E D IA  É S  

H E L Y R E Á L L ÍT Ó  
S E B É S Z E T  

1987. 1 . sz.

B arta  O., B ellye i A .,  M ik e  Gy.: A  v é g ta g -  
h o s s z k ü lö n b s é g  a la k u lá s a  P e r th e s -b e -  
t e g s é g  m i a t t  v é g z e t t  v a r iz á ló  fe m u ro -  
s t e o to m ia  u t á n .

K alos L . ,  K á rp á ti V.: A  p o s t t r a u m á s  
o s te o m y e l i t i s  k e z e lé se  T a u ro l in  G e l-le l.

Salam on A ., Széli К .,  Vidő S ., Sándor I . ,  
S u dár I . ,  A lp á r B .: A  p o l i t r a u m a t iz á l -  
t a k  e l l á tá s á n a k  é r té k e lé s e  k ó r h á z u n k 
b a n .

Sárváry A ., Feczkó  A  h u m e r u s  p a th o -  
lo g iá s  tö r é s e in e k  m ű té t e s  keze lése .

Csömör L ., Dömötör E ., Obema Gy.: A  t i b i a  
p i lo n - tö r é s é n e k  k e z e lé se .

Acsády Gy., M agán I . ,  Szabó I . ,  Nemes A .,  
Szabolcs Z ., H ü ttl K „  P a p p  S .: T r a u m á s  
a r te r io v e n o s u s  f i s tu lá k  a  fe lső  v é g ta g o n .

G urin  J .: H a l lu x  r ig id u s  m i a t t  v é g z e t t  
m ű té t e i n k  é r té k e lé s e .

R u p n ik  J . ,  Sán tha  A ., Renner A .: A  h ü 
v e ly k  o p p o z íc ió  h e ly r e á l l í t á s a  a  m u s c u 
lu s  e x te n s o r  in d ic is  p r o p r iu s  ín  á th e ly e 
z é sé v e l.

Balogh J . ,  T a s i I . ,  K ovalkovits I .:  A z  
a r t e r i a  p u lm o n a l is  f e d e t t  r u p t u r á j á n a k  
d ia g n ó z is a  é s  s ik e re s  k e ze lé se .

M á d y  F .:  D a r a b o s  a lk a r tö r é s  k e ze lé se  
r ö g t ö n z ö t t  f ix a te u r  e x te r n e - v e i.

Vekszler Gy., H alász P ., Balga J ., Szekér
K .:  A  m e d e n c e  k e t t ő s  g y ű rű tö ré s ó n e k  
k e z e lé se  le m e z e s  o s te o s y n th e s is s e l .

Szappanos L ., Thom ázy V.: S p o n d y lo ly s is  
o s te o p e tro s is b a n .

%
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Az Egészségügyi Minisztérium 
TÁJÉKOZTATÓJA

az 1987. április havi fertőző m egbetegedésekről

A járván yü gyi helyzet általános jellem zése

Az enterális ú ton  terjedő  fertőző betegségek  közül 
a salm onellosisok szám a kb. egyharm adával növeke 
d e tt  az előző hónaphoz k ép est. A b eje len tett m egbete 
gedések  szám a csaknem  kétszerese v o lt az 1981— 85. 
évi m édián értékének. Az esetek  közel egyö töd ét Pécs 
városból je lentették , ahol e g y  iskolai ételfertőzés for
d u lt elő . A dysenteria és a  hepatitis infectiosa  járvány 
ügyi helyzete kedvezően alakult áprilisban: m indkét 
betegségből kevesebbet je len tettek , m int az előző hó
napban. A dysenteria bejelentések  szám a kb. egyhar- 
m ada v o lt az április h avi m édián értékének , a hepatitis 
infectiosa m egbetegedések szám a is kevesebb  vo lt a 
m ediánnál.

A cseppfertőzéssel terjedő betegségek  közül a 
scarlatina m egbetegedések szám a csökkent, a rubeoláé 
je lentősen , a parotitis epidem icáé m érsékelten  növeke 
d ett. A scarlatina m egbetegedések szám a csaknem  k ét 
szerese v o lt az előző év  április hónapjában nyilvántar 
to t t  esetek  szám ának, viszont lényegesen  kevesebb volt 
a m édián értékénél. A tárgyhavi rubeola m egbetegedé 
sek  szám a nem  tért el jelentősen a m édián értékétől, 
de jóval több  v o lt az elm últ év  április hónapjában  
regisztrált esetek  szám ánál. L ényegesen  több parotitis 
epidem icát je len tettek  be, m int az előző  év  azonos hó 
napjában. A január 1. óta  regisztrált m egbetegedések  
szám a m in tegy  60% -kal vo lt több az 1986 január—  
áprilisban n y ilván tarto tt esetek  szám ánál.

Az idegrendszeri fertőző betegségek  járványügyi 
helyzete nem  vá ltozo tt jelentősen a korábbi időszakok 
hoz v iszon yítva .

B e j e le n t e t t  f e r t ő z ő  m e g b e t e g e d é s e k  
M a g y a r o r s z á g o n (  + )

1987. Á p ri l is  hó( +  )

Á p ri l is Jan. 1.—- Á p r .  30.( + )

B etegség
Disease

Median
1987 1 9 8 6  1981 — 

1985

Median
1987 1986 1981 — 

1985

T y p h u s  abdominalis _ _ _ _ _ 2
P a ra ty ph us — — — — — —
Salm onellosis 877 611 483 2520 1822 1716
D y s e n te r ia 78 128 206 361 513 1029
D yspe ps ia  coli 23 17 19 90 69 108
H e p a t i t i s  inf. 265 305 302 1188 1282 1387
Poliom yel it is — — — — — —
D ip h th e r ia — — — — 1 —
Scarla t ina 861 481 1166 3460 2449 5435
Morbilli 9 9 58 32 27 157
R ubeo la 4362 3134 4560 9554 7812 13165
P a ro t i t i s  ep id . 5740 3429 5031 17969 11294 18521
P er tussis 2 3 1 3 5 4
M en in gi t is  epid. 6 7 5 20 20 28
M en in gi t is  serosa 24 19 26 71 81 105
E ncephali ti s  inf. 11 13 14 39 56 57
M o no nu cleo sis  inf. 70 70 56 240 228 257
K e ra to c o n j .  epid. 5 2 — 95 28 9
Malaria* 1 1 1 4 2 2
T y p h u s  e x a n th . — — — — — —

Staphylococcosis 15 11 22 40 40 54
T e ta n u s 4 2 3 8 4 8
A n th ra x — — — — — —
Brucellosis 2 — — 6 1 4
L e ptospiros is — 5 1 7 11 9
T u la re m ia 1 37 2 3 58 7
O r n i t h o s is — — — — 4 1
Q-Laz — — — 3 — 1
Lyssa — — — — — —
Taeniasis 2 2 3 9 10 17
T ox op la sm os is 17 34 12 94 121 40
T rich inellosis 1 3 — 33 13 7
Lyssa fe r t .  gy. ser. 
( ra b ie s  e x p o su r e )

268 247 181 1054 876 663

J 4 4 2  ( +  ) e lő ze tes ,  részben t i s z t í t o t t  a da to k  (*) im p o r t á l t  e se tek

B e j e l e n t e t t  f e r t ő z ő  m e g b e t e g e d é s e k  
M a g y a r o r s z á g o n (+ )

1986. N o v e m b e r — 1987. Á pril is

B etegség
Disease

Nov. Dec. Jan. IFeb. IMárc. Á pr.

T yp hu s a bdo m ina l is _ _ _ _ _ _
P a ra ty p h u s — — — — — —

Salm onellosis 664 636 495 482 666 877
D y s e n te r ia 243 139 95 74 114 78
D ysp epsia  coli 14 31 28 21 18 23
H e p a t i t i s  inf. 309 296 329 297 297 265
P oliom yel it is — — — — — —

D ip h th e r ia — — — — — —
Scarlatina 719 817 809 778 1012 861
Morbilli 4 3 7 7 9 9
Rubeola 419 581 940 1418 2834 4362
P aro t i t i s  epid. 2410 2830 3508 3402 5319 5740
Pertuss is 1 1 1 — — 2
M eningit is  epid . 3 6 5 6 3 6
M eningit is  s e r o sa 21 22 15 18 14 24
Encephali ti s inf. 18 18 10 10 8 11
M onon ucleosis  inf. 60 46 48 53 69 70
K e ra to co n j .  epid. 5 9 26 35 29 5
Malaria* 3 — 2 1 — 1
T y p h u s e x a n th . — — — — — —

S taphylococcosis 10 8 4 10 11 15
T e ta n u s 2 1 3 — 1 4
A n th ra x — — — — — —

Brucellosis — 1 1 2 1 2
L e p tosp iro sis 4 3 5 1 1 —

T u la r e m ia 4 6 1 1 — 1
O r n i t h o s i s 1 — — — — —

Q-Laz — — — 1 2 —

Lyssa — — — — — —

Taeniasis 3 3 3 2 2 2
T oxop la sm os is 27 36 28 26 23 17
T rich ine llos is — — — — 32 1
Lyssa fé r t .  gy. se r .  
( rab ies  e x p o su r e )

216 208 298 263 225 268

( +  ) e lőze tes , rész b e n  t i s z t í t o t t  a d a to k  (*) im p o r t á l t  e se te k



A z E u róp a  T ü d ő g y ó g y á sz  T á r sa sá g  a 
K o r á n y i F r ig y es  TBC é s  T ü d ő g y ó g y á sz  
T á rsa sá g g a l e g y ü t t  B u d a p e s te n  re n d e z i  
7. Kongresszusát 1988 . s z e p te m b e r  5— 9. 
k ö z ö t t .

A  K o n g re s s z u s  t é m á i :  P r e v e n t io n  a n d  
s c re e n in g  o f  lu n g  d is e a s e s  L u n g  a n d  
in f e c t io n  (T ü d ő b e te g s é g e k  m e g e lő z é se  és 
s z ű ré s e ;  T ü d ő  é s  fe r tő z é s .)

H iv a ta lo s  n y e lv :  a n g o l
I n f o r m á c ió  -f- j e le n tk e z é s :  M O T E S Z  

K o n g re s s z u s i  S z e rv e z ő  I r o d a  S E P  K o n g 
r e s s z u s  1361 B u d a p e s t ,  P f . :  32

A  M agyar Id eg - é s  E lm e o r v o so k  T á r sa 
sá g a  é s  a  M agyar N é p h a d sereg  E g é sz sé g 
ü g y i S z o lg á la ta  s z e rv e z é s é b e n  1987 . o k tó 

b e r  2— 3 -á n  k e r ü l  m e g re n d e z é s r e  B a la t o n 
k e n e s é n  a F iata l Neurológusok I V .  Orszá 
gos Fóruma.

Tém ája:  A  g e r in c v e lő  é s  a  c ra n io  v e r t e b 
r a l i s  á tm e n e t  m e g b e te g e d é s e i  ( t r a u m á s  
k ó r k é p e k  k iv é te lé v e l ) .

A z  Id e g -  é s E lm e o r v o s o k  T á r s a s á g á n a k  
t a g j a i  ré sz é re  r é s z le te s  t á j é k o z t a t ó t  k ü l 
d ü n k .

É r d e k lő d n i  l e h e t :  B erky  M ih á ly  dr. o . 
e z re d e s ,  o s z tá ly v e z e tő  fő o rv o s n á l  (M N  
K ö z p o n t i  K a to n a i  K ó r h á z  n e u ro ló g ia i  
o s z tá ly ,  B u d a p e s t  X I I I .  k é r .  P f .  1. 1 553 , 
T e l . :  2 0 1 -6 0 0 /2 6 8 .) .

A  K IS Z  M isk o lc  v á r o si E g é sz sé g ü g y i  
B iz o ttsá g  k e re té b e n  m ű k ö d ő  F i a t a l  O r v o 
s o k  T u d o m á n y o s  B iz o t t s á g a  s z e rv e z é s é 
b e n  é s  a z  Ó z d  v á r o s i  K ó r h á z - R e n d e lő in 
t é z e t  re n d e z é s é b e n  
1987. október 24-én 9 órától 

t a r t j u k  a

B O R S O D I  F I A T A L  O R V O S O K  
F Ó R U M Á T  Ó Z D  V Á R O S Á B A N

B á rm i ly e n  té m á b ó l  k é s z í t e t t ,  10 p e r c e s  
e lő a d á s s a l  v á r j u k  a  35 é v  a l a t t i  i l l e tv e  
a  10 é v e s n é l  n e m  ré g e b b i  d ip lo m á v a l  r e n 
d e lk e z ő  o rv o s o k  je le n tk e z é s é t .

A  jelentkezéseket 1987. augusztus 15-ig 
kérjük  bekü lden i  a  s z e rz ő (k )  n e v é n e k ,  a z  
e lő a d á s  c ím é n e k  f e l tü n te té s é v e l .  K é r j ü k  
t o v á b b á  a  m u n k a h e ly  p o n to s  c ím é n e k  
m e g n e v e z é s é t  é s  a z  e lő a d á s  8— 10 s o ro s  
ö s s z e fo g la ló já n a k  e lk ü ld é s é t .

Cím : D r .  S z u c h y  R ó b e r t
3 5 2 0  M isk o lc , K ó r h á z  u .  1. sz . 
V a s g y á r i  K ó r h á z ,  S z ü lé s z e ti  
o s z t á ly

Í r á s  é s  d i a v e t í t ő t  v a la m in t  k é p m a g n ó t  
a  s z e m lé l te té s h e z  b iz to s í tu n k .

E b é d je g y e k  ig é n y lé se  a  h e ly s z ín e n .
M e g h ív ó t  é s  p ro g r a m o t  k é s ő b b  k ü l 

d ü n k .

F ia ta l Orvosok Tudom ányos Bizottsága

F U R A G I N Húgyúti fertőzések  
kem oterapeutikum a

ÖSSZETÉTEL

1 tabletta 50 mg N-(5-nitro-2-furil)-alliliden-amino hidantoint tartalmaz.

HATAS

Hatását a sejtlégzés gátlásával fejti ki. Széles spektrumú kemoterapeutikum, egyaránt hat 
Gram-pozitív és -negatív kórokozókra is. Rezisztencia ritkán alakul ki a Furaginnal szem 
ben. Amennyiben a baktériumok már rezisztensek az antibiotikumokra és szulfonamidok- 
ra, érzékenységük megmarad a Furaginnal szemben.
Nem befolyásolja a vérképzést. A vizelettel választódik ki, m egfelelő  adagban biztosítja 
a szükséges bakteriosztatikus koncentrációt.

JAVALLATOK

Akut és krónikus pyelonephritis, cystitis, prostatitis, urethritis, valamint az urogenitalis 
rendszer postoperativ védelme.

ELLENJAVALLATOK

Adagolása ellenjavallt nitrofuran származékokkal szemben érzékeny betegeknek, továb 
bá vesekárosodás, a gyomor és bél kóros elváltozása, diabetes esetén.

ADAGOLAS

A fertőzés mértékétől és a vesék általános állapotától függően szokásos adagja felnőt
teknek 2-3-szor naponta 3 -4  tabletta étkezés után, 7 -10  napon keresztül. A kezelést, 
amennyiben szükséges 10-15 napos szünet közbeiktatása után meg kell ismételni.

MELLÉKHATÁS

Ritkán hányinger, hányás és allergiás urticaria előfordulhat. Bőséges folyadékfogyasz
tással, В-vitaminok és antihisztamin készítmények adásával ezek a mellékhatások á lta lá 
ban megszüntethetők.
Amennyiben a mellékhatások így sem csökkentek, a Furaginnal való kezelést fel kell 
függeszteni.

GYÓGYSZERKOLCSONHATAS

Vizeletsavanyító gyógyszerek (ammoniumklorid, C-vitamin) fokozzák hatását.
Nevigramonnal nem kombinálható, mert antibakteriális hatása csökken.

RENDELHETŰSÉG

Csak vényre adható ki egyszeri alkalommal.

C SO M A G O LÁ S Térítési díj
30 tabletta 4 ,-  Ft

F orgalom b a h ozza:

GYÓGYÉRT

Inform áció:

MEDEXPORT Iroda, Budapest, Balassi Bálint u. 25. 1055 

Tel : 122-867, 316-531

Exportálja.

V/O „MEDEXPORT" USSR. Moszkva



P Á L Y Á Z A T I

H I R D E T M É N Y E K

(740/c)

Ernőd Nagyközségi Tanács (3432 Ernőd, Vörösmarty 
u. 1— 3. te l.: 42-206) pályázatot h ird et gyermekszak 
orvosi állás betöltésére.

Az állás azonnal elfoglalható. H árom szobás, össz 
kom fortos lakás biztosított. A  h é tv é g i ü gyeleti szol 
gá la t m egoldott.

P á lyáza to t hirdet továbbá a 2 . ez. védőnői körzet
ben , védőnői állás betöltésére.

A  m unkakör azonnal elfoglalható , fizetés  a jogsza 
bályban m eghatározott kulcsszám a lapján.

H om on nai Frigyesné 
vb . titkár

(764/a)

A Szőnyi Tibor Kórház és Intézm ényei (2600 Vác, 
Szőnyi tér  3 .) igazgató főorvosa p á ly á z a to t hirdet az 
alábbi orvosi állásokra:

1 fő  fül-orr-gége osztályvezető főorvos
1 fő  szem ész szakorvos
2 fő  kórbonctan
2 fő  röntgen
1 fő  központi labor
1 fő  psychiátriai szakorvos
1 fő  vérellátó szolgálat
Jelenkezés pályázat útján, a szo lgá la ti ú t  betartásá 

va l. Szakorvosok vagy szakvizsga e lő tt  állók  pályáza
tá t  várjuk. Illetm ény kulcsszám szer in t.

A z állások Budapestről va ló  k ijárássa l (kórházi 
autóbusszal) is  betölthetők.

(755/a)

A pom ázi Munkatherápiás In tézet (2013 Pomáz, 
M ártírok útja  22.) pályázatot h irdet 5 fő beosztott 
orvosi állásra, psychiátriai és a lkohológia i osztályaira.

P sych iátria i szakvizsgával rendelkező szakorvosok, 
ille tve  szak vizsga elő tt állók je len tk ezését várják. Ér
deklődni le h et a 06-26-25022, 25370 telefonszám okon .

L akást biztosítani nem tudnak, a m u nkahely  Buda
pestről H É V -vel 35 perc a la tt elérhető.

A dorján Ferenc dr.
ig a zg a tó  főorvos h.

(764)

P ásztó i Városi Tanács Kórház Igazgatója  (360 Pásztó  
Sem m elw eis u. 15—17.) p ályázatot h ird et 1 fő E 2133 
üzem i körzeti orvosi állásra pásztói székhellyel.

Bérezés kulcsszámnak megfelelően, kezdő esetén  
6000,—  F t  M ellékállás vállalására v a n  lehetőség.

L akást 1988. év  végétől b iztosítunk, add ig  a kórházi 
gyakorla t idejére férőhelyet. H ázasp ár fogadása is 
m egoldható , szakmától függően.

K ovács Bertalan dr.
kórház-igazgató

A  Fővárosi István K órház-R endelőintézet F őigaz 
gató  F őorvosa (B udapest, IX ., N agyvárad tér 1.) 
p ályázatot hirdet

Elektrofiziológiai Laboratórium vezető főorvosi ál
lásra.

Pályázat feltételeit id eggyógyászati szakorvosi és 
EEG- k épesítés é s  az EMG vizsgálatok végzésében való  
jártasság.

Az állás azonnal betölthető. Az alkalm azás és bérezés 
fe lté te le it  a fennálló  rendelkezések határozzák meg.

Balázs Tam ás dr. 
fő igazgató főorvos 
c. egyetem i docens

( 766 )

(767)

A Fővárosi István Kórház-Rendelőintézet F őigazgató  
F őorvosa (B ud apest, IX ., N agyvárad tér 1 .) pályázatot 
hirdet —  változó  m unkahellyel —  K állai É v a  Kórháza 
Geriátriai é s  R ehabilitációs Osztályára 1 fő  belgyógyász 
szakorvosi állásra.

A z alkalm azás és bérezés fe lté te le it a fennálló  ren
delkezések határozzák meg.

Az állásra szakvizsga e lő tt álló segédorvos is  pályáz 
h a t. A z állás azonnal betölthető.

B alázs Tam ás dr.
fő ig azgató  főorvos  
c. egyetem i docens

(768)

„A Főv. Tanács Újpesti K órház-R endelőintézet
(1045 B p. N yár u. 103.) Főigazgató főorvosa 1 fő ré
szére belgyógyász vagy ált. orvos tan szakvizsgával ren 
delkező körzet-orvosi állást hirdet.”

Frekot Nándor dr.
fő igazgató  főorvos

(769)

Madaras K özségi Tanács Elnöke (B ács-K iskun me
gye, 6456 M adaras, B áthori István  utca 1. sz .) pályá 
za to t h irdet m egüresedett körzeti orvosi állás betölté 
sére.

Szolgálati lak ás b iztosíto tt. Az állás azonnal b etö lt 
hető.

K rizsák Károly
tanácselnök

(770)

Madaras K özségi Tanács Elnöke (B ács-K iskun m e 
gye, 6456 M adaras, Báthori István  utca 1. sz .) pályá 
za to t h irdet m egüresedett fogorvosi állásra.

Az állás betölthető  1987. jú lius 1-től. Szolgálati lakás  
b iz to síto tt.

Krizsák Károly
tanácselnök

(771)

Az Országos Testnevelés- és Sportegészségügyi Inté 
z et (1123 B udapest, A lkotás u. 48.) fő igazgató  főorvosa  
p ályázatot h irdet az intézetben újonnan kialakításra  
került in ten zív  és anaesthesiológiai osztályán.

1 fő  adjunktusi vagy alorvosi és 
1 fő  segédorv ősi állásra.
Az állások a pályázatok elnyerése esetén azonnal 

betö lthetők.
Árky Nándor dr.

főigazgató főorvos

(772)

Az MN Központi Katonai Kórház parancsnoka pá 
lyáza to t hirdet égési osztály adjunktusi állására. Sebész 
szakorvosi képesítéssel rendelkezők előnyben részesül
nek.

A  pályázatot a  kórház szem élyügyi alosztályára kér
jük megküldeni! B udap est I II . kér. R óbert Károly  
krt. 44. Pf.: 1. 1553

Birkás János dr. o. ezredes
a hadtudom ány kandidátusa

(773)

A Fővárosi Tanács Csepeli Kórház-Rendelőintézet
(1751 Budapest, Déli u. 11.) fő igazgató főorvos pályá 
za to t hirdet az intézetben m egüresedő 2103 ksz-u la 
boratórium i

osztályvezető főorvosi, va lam int 
röntgen osztályvezető főorvosi állásra.
Az állások betöltéséhez az elő írt szakképesítés és 

szakm ai gyakorla t szükséges.
B álint Sándor dr.

főigazgató főorvos

(774)

Fővárosi Tanács Margit Kórház-R endelőintézet
Főigazgató Főorvosa (1032 B udapest, III . kér. Bécsi 
ú t 132.) P á lyázatot hirdet 

1 fő  intenzív-anaesthesiológua szakorvosi,
1 fő  psychiátriai szakorvosi,
1 fő  tüdőgyógyász szakorvosi,
1 fő  belgyógyász szakorvosi, (K rónikus Belgyógyá 
sza ti Osztályra)
1 fő  belgyógyász csoportvezető főorvosi,
1 fő  körzeti gyermekorvosi,
1 fő  gyerm ekszemész szakorvosi,
1 fő  belgyógyász szakorvosi (a z  állás betöltéséhez  
belgyógyász szakvizsga v a g y  nephrológiában va ló  
jártasság szükséges),

6 fő  iskola fogorvosi,
V áltozó munkahellyel:

1 fő  röntgen szakorvosi,
1 fő  reuma szakorvosi,
1 fő  laboratóriumi szakorvosi 

állásra.
P ályáza ti kérelmeket a szo lgá lati ú t  betartásával a 

hirdetm ény megjelenésétől szám íto tt 15 napon belül 
kell benyújtani.

Markovi te György dr.
főigazgató főorvos

(775)

„A F őv. Tanács Újpesti K órház-R endelőintézet F ő 
igazgató főorvosa (1045 B p., N yár u. 103. sz.) 1 fo  
részére labor szakorvosi állást h ird et.”

Frekot Nándor dr.
főigazgató főorvos

K i a d ja  az  I f jú s á g i  L a p -  é s  K ö n y v k ia d ó  V á l la l a t ,  1374  B u d a p e s t  V I . ,  R é v a y  u .  16. M e g je le n ik  17 0 0 0  p é ld á n y b a n
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Hatóanyag:
Egy üveg Kiion in fúz ió  5 0 0  mg m e t ro n id a z o l t  t a r ta lm a z  1 0 0  ml o ld ó sz e rb e n .

J a v a lla to k :
Terápiás célra: M inden  o lyan  fe r tőz é s ,  a m e ly e t  gya n ítha tóa n  vagy b iz o n y íto t ta n  anaerob b a k té r iu m o k  o k oz 
nak,  m in t  a B a c te ro id es  és E u b ac te r iu m  tö rz sb e l i e k ,  c lo s tr id iu m o k ,  fu s o b a c te r iu m o k ,  a n a e ro b  coccusok. 
H a tásosnak  b iz on yu l t  lokális  és g e n e ra l i z á l t  sz e p t ik u s  fo lya m a tok ba n ,  p e r i t o n i t is ,  o s t e o m y e li t i s ,  k ism edence i  
tá lyog,  gyerm ekágyi  láz, n e k ro t i z á ló  p ne u m o n ia ,  agytályog, gáz-  gang raena  e s e té n .
Preventív célra: a p e r io p e r a t í v  időszakban  p ro f i lak t ikus  céllal vagy a k ia lakult s e b fe r tő z é s e k  k e z e lé sé re ,  k ü 
lön ösen  ga s tro in te s t in á l i s  és gynecolog ia i m ű té t e k  e s e té n .

E lle n ja v a lla t:
A bs z o lú t  k o n tr a in d ik á c ió  nem  ism e re te s .

A d a g o lá s :
Terápiás célra: felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A  b e te g  á l lapotá tó l é s  te s t sú ly á tó l  függően  k e z d e tb e n  1 0 0 — 2 0 0  ml infúz ió t  ( 5 0 0 — 1 0 0 0  mg m e tr o n id a z o l)  
5 m l/p e rc  sebességge l a d u n k ,  majd 8 ó r á n k é n t  100  ml (50 0  mg m e tr o n id a z o l)  infúzió a d h a tó  5 m l/pe rc  
sebességgel  infundálva. A d h a tó  m in t  m o n o te r á p e u t ik u m  vagy egy ide jű leg  (de  kü lö n )  más an t ib a k te r iá l i s  pa- 
r e n te rá l is an  a dha tó  g y ó g y sz e re k ke l .  Á lta lában h é t  napos K lion -keze lés  e legendő .  A m in t  leh e ts é g e s ,  ajánlatos 
á t t é r n i  az orális  a da go lá s r a  (3 x  400  mg). A m e nn y ib en  klinikai és bak te ro lóg ia i  v iz sgá la tok alapján  hosszabb 
ke z e lé s  szükséges,  a k ú r a  fo ly ta tha tó .  Ilyen á l lapot  pl. a m ik o r  a f e r tő z é s  olyan t e r ü l e t e t  é r in t ,  m e lyné l anae 
r o b  ú jra fe r tőzés  a b e le k b ő l ,  a szá j-ga ra t  r e n d sz e rb ő l  vagy a gen itá l is  t r a k tu s b ó l  valószínű.
N api maximális adag  ö ss ze se n  4 g m e t ro n id a z o ln á l  tö b b  nem  le h e t!

12 év alatti gyermekeknek:
A keze lés  m e n e te  ug yanaz  m in t  f e ln ő t t e k n é l ,  csak az a da go t  c sö k k e n te n i  kell. Az egyszer i in tr a v é ná s  dózis
1 ,5  ml (7 ,5 mg m e t r o n id a z o l )  t e s t t ö m e g k i lo g r a m m o n k é n t  és az o rá l is  adásnál is 7 ,5  m g / te s t tö m e g k ilo g ra m m . 

Preventív célra felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A m ű té t  e lő tti  e s te  5 0 0  vagy 1 00 0  mg, majd a m ű té t  napján és u tá na  folyam atosan n a p o n ta  3 x 5 0 0  mg 
1 — 2 napig (ill. amig az o rv o s  szükség esne k  ta r t ja ) .

12 év alatti gyermekek prevenciójaként:
A keze lés  m e ne te  a z o n o s  az előbbive l,  csak i t t  az egyszer i in trav én ás  adag 1 ,5  ml (7 ,5 m g) t e s t t ö m e g  kg 
míg az orális dózis  3 ,7 — 7,5 m g / te s t tö m e g  kg.

M e llé k h a tá so k :
K ellem etlen  szájíz, b e v o n t  lepedékes  nyelv, gasz tro in te sz t in á l is  panaszok  e lő fo rd u lh a tn a k .  H ányás ,  á lmosság, 
szédü lés ,  fejfájás, a tax ia ,  b ő rk iü té s ,  v isz ke té s ,  m o z gá s in ko o rd in ác ió ,  a norm álná l  s ö t é t e b b  v iz e le t  (a m e ta - 
bo l i tok  miatt).  T a r tó s  m e tr o n id a z o l  ke ze lé sné l  e lő fo rd u lh a t  pe r ifér iás  n e u r o p a t i a ;  dózis c s ö k k e n té s e ,  ill. a 
k ez e lés  abbahagyása u tá n  a fent i t ü n e t e k  á lta lában  sp o n tá n  m e g sz ű n n ek .
Egyes be tegekné l  m é r s é k e l t  leuk ope n ia  a laku lha t  ki, az o nb an  a f e h é rv é rs e j t s z á m  sok  e s e tb e n  m ég  a k ú ra  
a la t t  vagy később  a k ú r a  be fe jezése  u tá n  ism é t  norm álissá  vált.

G y ó g y s z e r k ö lc sö n h a tá s :
—  Nem adható egyidejűleg diszulf iram m al (additív  hatás, p sz ic ho tik us  á l lapo t , za va r tság  j e l e n tk e z h e t )
—  Óvatosan adható: o rá l i s  an t iko ag u lá nsok ka l  (azok ha tásá t  n ö v e lh e t i )

F ig y e lm e z te té s :
10  napnál hosszabb k e z e lé s  e se té n  —  csak ind o ko lt  e s e tb e n ,  sz ig o rú  fe lügye let  m e ll e t t  —  r e n d s z e r e s  klinikai 
és labo ra tó r ium i e l l e n ő r z é s  szükséges  a kezelés  ideje a la t t .  A m en n y ib en  k ró n ik u s  be te g sé g e k  m ia t t  t a r t ó s  
kezelés  válik sz ü ks é ge ss é ,  m indig  ö ssz e  kell vetn i  a keze lés  e lőny ös  ha tásá t a v á rh a tó  ko c k á z a t ta l .
Bár a  vese-funkció k á ro s o d á s a  egy b izon yos  sz in t ig  nem  o k o z o t t  e l t é r é s t  a m e tr o n id a z o l  k ine tiká jában ,  
az okb an  az e s e te k b e n  m ik o r  a c lea ran ce  é r t é k  10  m l/p e rc  alá c s ö k k e n ,  a  napi m e tro n id a z o l  d ó z i s t  a jánlatos 
f e lé r e  c sökken ten i .
A m e tron id a z o l  k ú r a  a la t t  a lkoho l fogyasz tása t i lo s !
T e rh e ss é g  és laktác ió  a la t t  a Kiion infúzió  adása csak fe l t é t l e n ü l  in d o k o lt  e s e te k b e n  javasolt.
O rá l i s  an t ikoagu lánsok  adag já t  is m é t  be  kell állítani ( c sö k k e n te n i )  a  Kiion in fúz ió  keze lés  a la t t .

M e g jeg y z és:
K izáró lag f e k v ő be te g -g y óg y in té z e t i  ( g o n d o z ó in té z e t i )  felhasználás ra .  Fény tő l  v é d v e  t a r t a n d ó .

C so m a g o lá s : 1 0 x 1 0 0  ml 

T é r íté s i  d íj: 10 0  ml 2 5 ,—  Ft.
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Ideg és E lmegyógyászati Klinika 

( iga zg a tó :  M olnár László d r . )

A  szerzők a csecsem őkorától 7 éves koráig kísérték figye 
lem m el m itochondriális m yopathiában szenvedő b ete 
gük á llapotát. A  d iagnózist az izom biopsiás anyag  
elektronm ikroszkópos vizsgálata b izto síto tta . Csecse
m őkorban igen  súlyos izom hypotónia, m ozgásképtelen 
ség v o lt észlelhető. A  m ozgásfejlődés k ésett, a gyerm ek  
3 éves korában tan u lt m eg járni. A z a lsó  végtagokon  
a m ozgásteljesítm ény fokozatosan javu lt, je lenleg hosz- 
szabb u ta t képes m egten n i és lépcsőn is  tu d  járni. Sú 
lyos fokú azonban a lum balis lordosisa, és járása ka 
csázó. A  gyengeség a fe lső  végtagok p roxim ális izm ai
ban a legkifejezettebb . A  külső szem izm ok nem  érin 
te tte k  és a központi idegrendszer részéről sem  észlel 
hetők kóros tünetek .

Benign infantile mitochondrial m yopa th y: a  case report. 
A  case o f  m itochondrial m yopathy in  a 7 year-old  girl 
is reported. A bnorm al mitochondria w ere found b y  
electron m icroscopy in  subsarcolem m al regions. A  fo l 
low  up w as go ing  since her 3th  m onth  o f  age. She w as 
floppy infant w ith  severe generalized w eakness. H er  
m otor developm ent was delayed. She started  to  walk  
on ly  a t th e  3 years o f  age. In  her 7th  year’s control 
exam ination  show ed short stature and  severe lum bar 
lordosis. There w as diffuse m uscle w astin g  and w eak 
ness o f  th e shoulder and pelvic girdle m usculature. 
The girl w as ab le to  walk a long d istan ce, but her gait 
is waddling. There were neither ophthalm oplegia nor 
signs o f  m itochondrial encephalopathy.

A  m itochondralis m yopathiák k lin ikailag  és bio- 
kém iailag heterogén csoportot alkotnak, am it a szövet 
ta n ile le t , a vázizm okban a m itochondrium ok szám beli, 
nagyságbeli és szerkezeti abnorm itása kapcsol ösz- 
sze (2, 11, 14).

A z u tóbbi évtizedben  szám os ese tb en  m egfigyel
ték , hogy  a hasonló szöveti képpel járó sk eletá lis  vagy  
oculoskeletális m yopath ia m ellett a központi idegrend 
szer károsodására utaló  tünetek is fe lléphetnek . Így  
szü lete tt m eg a m itochondriális encephalom yopathia  fo 
galm a. A z idetartozó kórképeket m itochondrialis en- 
zym opathiák  okozzák. M ivel a m itochondrium ok a sejt 
energiaterm elő központjai, a glucose aerob bontásának, 
a zsírsavak béta oxidációjának és az ox id a tiv  phospho- 
rilatiónak a színhelyei, e betegségekre Schm itt (13) az 
oxidatív-m etáboliás m yopathiák  és encephalom yopathiák  
összefoglaló elnevezést javasolja. A kórképekre vonat 
kozó újabb ism ereteket külön közlem ényben  foglaltuk  
össze (5).

A z ebbe a csoportba sorolt b etegségek  m a már igen  
szélek körűek. K özös jellem zőjük a m itochondrium ok  
m orphologiai vagy működésbeli abnorm itása. Azaz ma 
már olyan  kórképeket is idetartozónak tartanak, m e 
lyekben  nem  látható  a  m itochondrium ok szám -, alak 
vagy  szerkezetbeli m egváltozása, b iokém iai háttérként 
azonban a m itochondriális enzym ek d efektusát sike 
rült k im utatn i (6). N em  látható m itochondrialis ano 
m ália például a pyruvatdehydrogenase kom plex en- 
zym opathiájánál. M ásrészt ism ert, h ogy  a m itochond 
rium ok m orphologiája enzym opathia nélkül is m egvál-

Kulcsszavak: m i to c h o n d r iá l i s  m y o p a th ia ,  c se c se m ő k o ri 
h y p o to n ia

Orvosi H etilap  1987. 128. évfolyam  28. szám

tozhat. Íg y  k im utath ató  ez a jelenség steroid  m y o 
pathiában, krónikus polym yositisben  stb . (7 ,13). A z e l 
különítésben az anam nesis, az egyéb szö v e ti és labora 
tórium i jelek seg ítenek . E zért ma is elfogadott, h ogy a 
m itochondriális m yopathiák diagnózisa fe lá llíth ató  k i 
zárólag m orphologiai jelek alapján is  (9, 12).

A m orphologiai képre fénym ikroszkóp a la tt a m i 
tochondrium ok szám ának növekedése jellem ző, am i 
m ódosított G öm öri-féle triehrom festéssel „ragged-red” 
rostok form ájában ábrázolódik. H asonló  elvá ltozás a 
66 esetről beszám oló P etty  (12) b etegeiben  a rostok  
4— 68% -ában fordult elő. A m itochondrium ok sub- 
sarcolem m ális felszaporodása k im utatható  N A D H -T R - 
kezeléssel is (9). A z elektronm ikroszkópos képen  a m ito 
chondrium ok nagysága, alakja és szerk ezete abnorm is. 
A változások  heterogének, nem jellem zők sem  a b io 
kém iai defektusra, sem  a klinikai képre.

K özlem ényünkben elektronm ikroszkópos v izsgá 
la tta l d iagnosztizált m itochondriális m yopath iáról szá 
m olunk be. A  b eteg et csecsem őkorától 7 éven  á t k ö v e t 
tük . H azánkban m itochondriális m yop ath iával —  je 
lentős szám ú b eteganyag ism ertetésével —  M echler 
foglalkozott (8, 9).

Esetismertetés

A  je le n le g  7 é s  */2 é v e s  le á n y  a  40 . g e s t a t ió s  h é t r e  2 8 5 0  g  
s ú l ly a l  s z ü le t e t t .  N ő v é re  e g észség es, a  c s a lá d ta g o k  k ö z ü l  i z o m 
g y e n g e s é g b e n  s e n k i  s e m  sz e n v e d . B e te g ü n k e t  ú j s z ü lö t t  k o r b a n  
é le s z te n i  n e m  k e l l e t t ,  k ie lé g ítő e n  s z o p o t t .  2 h ó n a p o s  k o r á b a n  
t ű n t  fe l a  s z ü lő k n e k ,  h o g y  n e m  m o z o g , iz o m tó n u s a  s ú ly o s a n  
p e ty h ü d t .  C sa k  4  h ó n a p o s  k o r á tó l  é s z le lte k  s p o n t á n  m o z g á s t ,  
e k k o r  k e z d te  v é g ta g j a i t  a  c su k ló  é s b o k a íz ü le tb e n ,  t e h á t  c s a k  
d i s ta l i s a n  m o z g a tn i .  A  M o z g á ssé rü lte k  P e t ő  I n t é z e té b e  v i t t é k ,  
o t t  t a n á c s o k a t  a d t a k  a  f e jle s z té sé re , m iu t á n  a z o n b a n  e r e d m é n y  
n e m  je l e n tk e z e t t ,  k l in i k a i  k iv iz s g á lá s á t  k é r té k .  E k k o r  —  1 é v e s  
k o r á b a n  —  h a s o n f e k v e  f e jé t  m é g  n e m  t u d t a  e m e ln i ,  c s a k  o ld a l-
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r a  f o rd í ta n i ,  ö n á l l ó a n  f e lü ln i ,  ü l n i n e m  t u d o t t .  M e g tá m a s z tv a  
e lő re  d ű lv e  rö v id  id e ig  v o l t  k é p e s  ü ln i .  A  fe lső  v é g ta g o k  s o r v a d t  
i z o m z a tá v a l  s z e m b e n  a z  a ls ó  v é g ta g o k  é s a  g lu te a l i s  t á j é k  ízo m - 
z a t a  jó lf e j le t tn e k  t ű n t ,  b á r  t a p i n t a t a  p u h a ,  n e m  iz o m s z e rű  v o l t .  
A  g y e rm e k  h o ss z a  é s  s ú ly a  n e m  é r te  e l  a  10-es p e r c e n t i l  é r té k é t .  
A  C K , G O T , G P T , e l e k t r o l i to k  é s  a m in o s a v c h r o m a to g r a p h ía  
le le te  a  s z é ru m b a n ,  u tó b b i  a  v iz e le tb e n  is n o rm á l is .  N e m  v o l t  
k ó ro s  a z  E M G  se m . I z o m b io p s iá t  v é g e z te t tü n k  a  j o b b  m .  
q u a d r ic e p s  fe m o r isb ó l,  d e  a  k i v e t t  a n y a g  c s u p á n  zsír-  é s  k ö t ő 
s z ö v e te t  t a r t a l m a z o t t ,  íg y  d ia g n ó z is h o z  n e m  s e g í te t t .

2 é v e s  k o r b a n  k e r ü l t  ú j r a  fe lv é te lre .  S ú ly o s , g e n e r a l iz á l t  
i z o m h y p o to n iá ja  v á l t o z a t l a n  v o l t ,  m o z g á s b a n  a z o n b a n  fe jlő 
d ö t t :  18 h ó n a p o s  k o r b a n  m e g t a n u l t  e g y e d ü l  fe lü ln i .  A  k o r á b 
b a n  is v é g z e tt  l a b o r a tó r iu m i  v iz s g á la to k  m o s t  is  n o r m á l i s  e r e d 
m é n y t  a d ta k ,  c s a k  a z  E M G  v á l t o z o t t ,  e n y h e  fo c a l is  m y o g e n  
la e s io  k é p é t  m u t a t t a .

F e j lő d é s é t  f o ly a m a to s a n  e l le n ő r iz tü k .  2 é s  x/2 é v e s  k o r á 
b a n  á l l t  fe l, 3 é v e s  k o r á tó l  j á r t .  J á r á s a  k a c s á z ó ,  k i f e j e z e t t  а  
lu m b á l is  lo rd o s is  é s  a  s c a p u la  a l a t a .  G u g g o lá sb ó l f e lá l l í tv a  a  
G o w e rs - tü n e t  p o z i t ív  v o l t .

Á tv iz s g á lá s á t  4  é s  */2 é v e s  k o r á b a n  i s m é te l tü k  m e g . C K , 
G O T , G P T , a ld o la se  e k k o r  is  n o rm á l is .  S z é ru m b a n  a  l a c t a t  é s  
p y r u v a té r té k  n y u g a lo m b a n  n o r m á l i s ,  te rh e lé s re  m é r s é k e l te n  
e m e lk e d ik  ( l a c tá t :  1 ,5  т т о 1 Д ;  p y r u v á t :  140 (zmol/1). A z  E M G  
m y o p a th iá s  je lle g ű . A z  E K G  n o rm á l is .  A  d ia g n ó z is t  a z  izo m - 
b io p s ia  e le k t ro n m ik ro s z k ó p o s  le le te  t is z t á z t a .

A g y e rm e k  á l l a p o t á t  u t o l j á r a  1986 n o v e m b e ré b e n ,  a  k ö z 
l e m é n y  ö s s z e á l l í tá s a k o r  e l le n ő r iz tü k .  2. o s z tá ly b a  j á r ,  k i tű n ő  
t a n u ló ,  sz é p e n  ír ,  o lv a s .  A z  i s k o lá b a  e g y e d ü l  m e g y ,  j á r á s k o r  
n e m  f á ra d é k o n y .  A z  is k o la i  te s tn e v e lé s b e n  n e m  v e s z  r é s z t ,  
a z o n b a n  o t th o n  s o k a t  g y a k o r o l .  6  é v e s  k o r á b a n  m e g t a n u l t  l é p 
c s ő n  j á r n i ,  is k o lá s  k o r a  ó t a  f u t n i  is  p ró b á l.

Vizsgálati lelete: k ö z e p e s e n  t á p l á l t ,  a la c s o n y  n ö v é s ű .  H o sz - 
e z a  p 10 és p 3 k ö z ö t t .  E n y h é n  d y s m o rp h iá s  a r c ,  h y p o g n a th ia ,  
ö s s z e n ő tt  sz e m ö ld ö k ö k . S ű r ű ,  h o s s z ú  sz e m p illá k . D ú s ,  v a s t a g 
s z á lú  h a j .  A  m . r e c tu s  a b d o m in is  d ia s ta s is a  (1. ábra). A  h á to n  
é s  a  v é g ta g o k  fe s z í tő  o l d a lá n  k i f e j e z e t t  h i r s u t is m u s .  A z  a g y id e 
g e k  m ű k ö d é se  é p , a  m o to r o s  a g y id e g e k  á l t a l  e l l á t o t t  i z m o k  e re je  
m e g t a r t o t t .  M é ly re f le x e k  t e s t s z e r t e  h iá n y o z n a k .  B a b in s k i- je l  
n e g a t ív .  G y e n g é n  f e j l e t t  i z o m z a t .  A  v á llö v  k ö r n y é k é n  k i f e je 
z e t t  m u s c u la r is  a t r o p h ia ,  s c a p u la  a la t a .  A  v á llö v i iz o m g y e n g e sé -
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g e t  a  g y e rm e k  a  v á l l iz ü le t  m a g a s b a  h ú z á s á v a l  p r ó b á l j a  k o m p e n 
z á ln i .  A  v á l l íz ü le tb e n  k o n t r a c tu r a .  A  k a r o k a t  p á rh u z a m o s a n  
e lő re  é s m a g a s b a  e m e lv e  a z o k  3 0 ° -k a l  a  v íz s z in te s  s ík  a l a t t  m a 
r a d n a k .  K a r j a i t  m a g a s a b b r a  v in n i  o ld a lsó  h e ly z e tb e n  se m  t u d 
j a .  A  d is tá l is  iz o m o k  e r e je  a  fe lső  v é g ta g o k o n  is  m e g fe le lő , a  
k ö n y ö k h a j l í tá s ,  fe s z í té s ,  v a la m in t  a  k é z  m o z g á s a i  k i f o g á s ta la 
n o k .  A  h á t iz o m z a t  f e j l e t l e n .  Á l lá s k o r ,  j á r á s k o r  k e n ta u r  t a r t á s  
(2. ábra). A z  a ls ó  v é g ta g o k  iz o m e re je  p r o x im á l is a n  is jo b b .  
F e k v ő  h e ly z e tb e n  k é p e s  a z o k a t  m a g a s b a  e m e ln i  é s  p e rc e k ig  
m e g  is  t a r t a n i .  D is tá l i s  iz o m e rő -c s ö k k e n é s  n e m  m u t a t h a t ó  k i .  
J á r á s a  k a c s á z ó , a  k e n t a u r  t a r t á s  m i a t t  is  g ro te s z k ,  d e  n e m  f á 
r a d é k o n y .  4  e m e le te t  is  m e g m á s z ik  p ih e n é s  n é lk ü l .  G u g g o lá s 
b ó l  t ö b b  íz b e n  fe lá ll  t á m a s z  n é lk ü l ,  a  G o w e rs - je l  m á r  n e m  l á t 
h a tó .  A ta x ia  se m  a  v é g ta g o k ,  se m  a  tö r z s  m o z g á s a ib a n  n e m  
é sz le lh e tő . S e m  fe ls z ín i ,  s e m  m é ly  é rz é s z a v a r  n e m  m u t a t h a t ó  
k i .  B e sz éd e  m é ly h a n g ú ,  jó l  a r t i k u l á l t .  I n te l l ig e n c iá ja  k o r á n a k  
m eg fe le lő . J ó  h u m o r ú ,  k e d v e s ,  k ie g y e n s ú ly o z o t t  g y e rm e k .

A z izom biopsia szövettani lelete

A  b a l  m u s c u lu s  q u a d r ic e p s  fe m o r is b ó l  n y e r t  iz o m m in tá 
b ó l  10 [A v é k o n y , f a g y a s z t o t t  m e ts z e te k e n  H E ,  P Á S  - H E ,  G ö- 
m ö r i  t r ic h ro m , S u d a n  b la c k  В , N A D H  é s  A T P a s e /p H  9 ,4 ; 4 ,6 ;  
4 ,2 ) fe s té s e k e t v é g e z tü n k .  D ubow üz  é s  Brooke m ó d s z e re  (3) s z e 
r i n t  h i s z to g ra m m o t  k é s z í t e t t ü n k .  E z t  é s  a  m é ré s e k  e g y é b  q u a n 
t i t a t i v  a d a t a i t  a  3. ábrán  k ö z ö ljü k .  A z  á t la g o s  r o s t á tm é rő k  
Brooke é s Engél ( 1 ) 4  é v e s  g y e rm e k re  v o n a tk o z ó  n o r m á lé r té k é 
n e k  t ö b b  m in t  k é ts z e r e s e i .  M e g n ő t t  a  r o s tn a g y s á g  v a r ia b i l i t á s a  
is  ( a  v a r ia b i l i tá s i  k o e ffic ie n s  n o r m á l i s a n  2 5 0  a l a t t  v a n ) .  A z  I .  
t íp u s ú a k  k ö z ö t t  t ö b b  l e k e r e k í t e t t ,  a t r o p h i á s  r o s t  l á t h a tó .  A  
ro s t t íp u s - e lo s z lá s t  a z  I .  p r e d o m in a n c ia  je lle m z i. N A D H -v a l  n é 
h á n y  r o s tb a n  f o k o z o t t a b b  s u b s a rc o le m m a lis  m ito c h o n d r iu m -  
fe lh a lm o z ó d á s  é s z le lh e tő ,  d e  a  G ö m ö ri- fé le  t r ic h ro m -fe s té s s e l  
je lle g z e te s  „ ra g g e d  r e d ”  s e j te k e t  n e m  t a l á l t u n k .

A z iz o m m in ta  e g y  r é s z é t  K a m o v s k y  f ix á lá s  u t á n  A ra ld i t -  
b a  á g y a z tu k ,  é s a z  e z e k b ő l  k é s z ü l t ,  u r a n y l a c e t á t t a l  é s  ó lo m c it-  
r á t t a l  f e s t e t t  u l t r a  v é k o n y  m e ts z e te k e t  J E O L  J E M  100 В  e l e k t 
ro n m ik ro s z k ó p p a l  (E M ) v iz s g á l tu k .

N é h á n y  h e ly e n  a  s z a b á ly o s  iz o m s z ö v e t  h e ly é t  a m o r p h ,  
s t r u k t ú r a  n é lk ü li  a n y a g  t ö l t i  k i ,  a  Z  v o n a l  z eg z u g o s . S u b -



3. á b r a . Az iz o m sz öv et ta n i k é p  h isz to g ra m m ja

4. á b r a . S u b sa rc o le m m il is  m i to c h o n d r iu m  felhalm ozódás  
(EM, X 6700)

S. á b r a . Ó riá s  m i to c h o n d r iu m o k .  M el le t tü k  norm ál is m i to 
c h o n d r i u m  is lá th a tó  (EM, x 1 3  000)

s a r c o le m m á lis a n  n o rm á l is  n a g y s á g ú  m ito c h o n d r iu m o k  f e lh a l 
m o z ó d á s a  é s z le lh e tő  (4. ábra). A z  iz o m ro s to k  k ö z ö t t  a  n o rm á l is  
m ito c h o n d r iu m o k  m e l le t t  n a g y  s z á m b a n  v a n n a k  ó r iá s  m i to 
c h o n d r iu m o k  (5. ábra). N a g y  n a g y í t á s s a l  m e g f ig y e lh e tő , h o g y  
e z e k  s z e rk e z e te  n e m  a  s z a b á ly o s  c r i s tá s  k é p e t  a d ja ,  h a n e m  s z a 
b á ly t a l a n ,  t u b u la r i s  je l le g ű  (6. ábra).

Megbeszélés

Csecsem őkorától 7 és 1/2 éves koráig figyelem m el 
kísértük m itochondrialis m yopath iában szenvedő be 
tegünket. B ár m ozgásfejlődése jelentősen  k ésett

6. á b r a . Ó riá s  m i to c h o n d r iu m  szab á ly ta lan , tu b u lá ris  s z e r 
k e z e t e  (EM, X  67 000)

—  18 hónapos korában ült, 2 és 1/2 éves korában állt 
fe l, járni pedig 3 éves kora u tán  k ezd ett —  m egfigyel
h ető , h ogy m ozgásteljesítm énye fokozatosan javul. 
A  m ár újszülöttkorban m anifesztálódó m yopathiája  
teh á t stagnál vagy  igen lassan progrediál, így a m ozgás 
fejlődés és -fejlesztés érvényesüln i tu d . A z izom gyen- 
geség je lenleg csak a vázizom zatban  nyilvánul m eg, 
p roxim ális tú lsú lyú  és a felső végtagokon  k ifejezet 
tebb . Sem  az agyidegek által e llá to tt  izm ok, sem  a sz ív 
izom  nem  érintett. N incs a központi idegrendszer káro 
sodására utaló tü n et sem . T ehát a m itochondriális b e 
tegségek  olyan form ájával á llunk szem ben , m ely  je len 
leg csak sk eletális m yopathiával jár. P etty  és m unkatár 
sa i (12) 66 betegéből 12-nél v o lt csupán a vázizom zat 
érin tett. Mechler (9) 28 esetéből n yo lcn á l észlelt facio- 
scapulohum erális szindróm át az extraoculáris izm ok, 
ille tv e  egyéb szervek károsodása n élkü l.

A d iagnózist az elektronm ikroszkópos kép alapján  
á llíto ttu k  fel, m elyre a norm ális m itochondrium ok sub- 
sarcolem m ális felszaporodása és tubuláris szerkezetű  
óriás m itochondrium ok jelen léte v o lt je llem ző. A  fén y 
m ikroszkópos képen a m itochondrium ok szám ának  
em elkedése nem  vo lt feltűnő.

A  m itochondrium ok ab norm itását jellem zőnek  
tartják  a betegségcsoportra, a csoporton  belüli fino 
m abb osztályozásra azonban a m itochondriális enzy- 
m ek aktiv itásának  m érése ad ott vo ln a  m ódot. I lyen  
vizsgálatokra eddig lehetőségünk n em  volt. íg y  csak  
fe ltéte lezh etjük  —  betegünk ad ata it a szakirodalom 
m al összevetve — , hogy m ilyen  b iokém iai rendellenes 
ségről leh et szó.

L assan progrediáló m yop ath iát a  következő m ito 
chondriális anyagcserezavarokban írtak le: az izom  
prim ér carnitin  hiánya, a légzési lánc I ., II. és III . 
kom plexének  defektusa, va lam int az A T P-szintézis  
akadályozottsága. Carnitinhiány ellen  szól, hogy b ete 
günk izm ában nem  ta láltunk zsírraktározást. A II . és 
III . kom plex, valam int az A T P -szin tézis defektusában  
le írt m yopath iák  gyerm ek- vagy  felnőttkorban m an i 
fesztálódtak . Az újszülöttkori k ezd et, a lassú progresz- 
szió , az alacsony testm agasság, a fok ozott lum balis lor 
dosis m in t vezető  tü n et, valam int az en yh e lactacidosis 
elsősorban a légzési lánc I. k om p lexén ek  zavart m űkö 
désére tere li a gyanút. Tudjuk azonban, hogy a b eteg 
ségek k lin ikai m egjelenése és a m itochondriális enzym - 
d efectus között n incs szoros összefüggés (11, 12), ezért 
fe ltéte lezésü n k  nem  teljesen  m egalapozott.

%
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Felh ívjuk  a figyelm et arra, hogy m in t esetünkben  
is  észle ltük , a m itochondriális m yopath iák  kórism ézé- 
sében a konvencionális tech n ik ák  többnyire nem  nyúj
tanak segítséget. A  szérum  creatinphosphokinase ér
ték e  leh et norm ális, m in t ah ogy  m i is ta lá ltu k , és az 
EMG sem  m indig kóros. B etegün k nél több  m in t négy  
évvel a tü n etek  fellépte u tá n  észleltünk  először m yo- 
path iás jellegű  EMG-t.

A  m itochondriális b etegségek  többnyire a szérum  
lactát- és pyruvát-koncentrációjának em elkedésével 
járnak, azonban ez sem  á llandó le let. N orm ális szint 
esetén  terhelés (például kerékpár-ergom éter 30 perces 
használata) után is célszerű  m egism ételn i a vizsgála 
to t  (12). Előfordul, hogy a  lactát-felhalm ozódás csak 
a liquorban m utatható k i.

A  m itochondriális betegségek  gyanúját teh át biz 
tonsággal csak két m ódon leh e t igazolni: az izom biop- 
siás anyag elektronm ikroszkópos vizsgálatával és az 
enzym ek  aktivitásának m eghatározásával a m ito- 
chondrium okban. E  k ét eljárás egyre k iterjedtebb al
kalm azásának köszönhető, hogy  a közelm últban ism e 
reteink a m itochondriális m y o -é s  encephalom yopathiák  
vonatkozásában alapvetően  m egváltoztak .
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EREDETI KÖZLEMÉNYEK

M A R O S I  G Y Ö R G Y  D R * *., 

F O R S T E R  T A M Á S  D R ., 

C S A N Á D Y  M IK L Ó S  D R ., 

É S  f  B O R O S  M IH Á L Y  D R .

A  m i d a z o l a m  k l i n i k a i  v i z s g á l a t a ,  k ü l ö n ö s  

t e k i n t e t t e l  a  b a l  k a m r a  f u n k c i ó r a

Szegedi O rv o s tu d o m á n y i  E gy etem  Belgyógyászati  In tenzív  O sz tá ly  

(o sz tá ly v e z e tő :  Sági István d r . )

II. Belgyógyászati  Klinika 

(m b . ig a z g a tó :  Tényi Mária d r . )

A ne sz te z io lóg ia i  és Intenz ív  T e rá p iá s  I n té z e t  

( iga zg a tó :  t  Boros Mihály d r . )

A  szerzők 0,16 m g/kg m idazolam  iv . ad ása  után echo- 
kardiográfiával vizsgálták az új b enzod iazep in  vegyü- 
le t  bal karma funkcióra gyakorolt h atását. Negatív  
inotrop  effektust nem  észleltek , a bal p itvari, a bal 
kam rai systo les és d iasto les átm érő, ill. térfogat, a li 
n eáris és globuláris ejekciós frakció a kontrolihoz ké 
p est n em  változott. V izsgálataik m egerősítik  azt a ko 
rábbi m egállapítást, hogy a m idazolam m al kiváltott 
k eringési válasz —  vérnyom áscsökkenés, pulzusszám - 
n övekedés —  kizárólag vasod ilatatio  eredm énye, s a 
szer m ás hipnotikum okkal ellen tétben  m yocardialis 
depressziót, balkam ra-m űködészavart n em  pkoz.

C lin ical investigation of m idazolam  w ith  especial regard 
to left ventricular function. F o llow ing  th e  I.V . adm in 
istration  o f  0.15 m g/kg o f m idazolam  th e  effect on the  
le ft ventricular function o f th e n ew  benzodiazepine  
com pound w as studied w ith echocardiography. N ega 
tiv e  inotropic effect was not observed, th e le ft atrial, 
le ft ventricular systolic and d iasto lic  d iam eter and  
volum e, linear and globular ejection  fraction  did  not 
change as com pared to  the control. T he exam ination  
o f  the authors confirm the earlier observation  according  
to  which th e  circulatory response e lic ited  b y  m idazo 
la m -d e c r e a s e  o f  blood pressure, increase o f pulse  
rate— are resu lts exclusively  o f  vasod ila ta tion  and in  
contrast to  other hypnotics th is drug does n ot cause 
m yocardial depression, left ventricular function  d is 
order.

A  m idazolam  a diazepam  (Valium, Seduxen), majd  
a flunitrazepam  (R ohypnol) után sz in te tiz á lt legújabb  
benzodiazepin  vegyü let (7), m ely  rövid hatású  hipno- 
tik um ként csak aneszteziológiai célokra alkalm azható. 
A szer a  diazepam hoz v iszon yítva  kb. k étszer poten- 
sebb , m íg a flunitrazepam hoz k ép est kb. ötször gyen 
gébb (2, 7), dozírozása ennek m egfelelő. E lim inációs fe 
lezési ideje (T01/2) 1,7— 2 óra k özötti, —  ellentétben  a 
diazepam  és flunitrazepam  több m in t 20  órás felezési 
idejével, így  term észetes, hogy k lin ikai hatástartam a lé 
nyegesen  rövidebb, m in t a többi ism ert és alkalm azott 
benzodiazepiné (2 ,7 ,1 6 ,1 9 ) .  N em  kum ulálódik , lebom 
lása  során aktív  m etabolitok  nem  k eletk eznek  (2, 7). 
V ízoldékony, intravénásán alkalm azva a diazepam m al 
és a flunitrazepam m al ellen tétben  érfalizgató  m ellék 
hatása n incs (4, 11, 15, 19). E lőnyös tu lajdonságai az 
an esztezio lógiai gyakorlatban —  beleértve a szívm űté 

Kulcsszavak: m id a z o la m , e c h o k a rd io g rá f ia ,  b a l  k a m r a  
f u n k c ió .

* Ü j m u n k a h e ly e  S z e g e d  M e g y a i V á ro s i  T a n á c s  K ó rh á z  
A n a e s th e s ío ló g ia i  é s  I n t e n z ív  B e te g e l lá tó  O s z tá ly .

O rvosi H etilap  1987. 128. évfolyam  28. szám

tek  általános érzéstelenítését (3 ,1 5 ,1 7 ,1 8 ,  20) —  széles  
körben kam atoztathatók . Az első  hazai közlések is  
ilyen  vonatkozásúak (3, 18), de előnyösnek  ta lá ltuk  
pl. n őgyógyászati m űtétek á lta lános érzéstelen ítésé 
hez is (13).

Az elm ú lt években jelentőségének m egfelelően ta 
nulm ányozták  és nagyobbrészt tisz tá ztá k  a gyógyszer  
cardiovascularis hatásait. A rendelkezésre álló  irodalm i 
adatok döntően  hem odinam ikai v izsgálatok  eredm é 
n y e i (4, 5, 6, 10, 14, 15, 17, 20), k evés szó  esik  a gyó g y 
szer szívizom ra gyakorolt k özvetlen  effektusáról (9). 
E zért érdem esnek  látszott m egvizsgáln i, változik -e a 
m yocardium  összehúzódó képessége m idazolam  alkal 
m azása u tán . A  kérdésre nonin vazív  m ódon, echo- 
kardiográfia segítségével k ívántunk vá laszt adni. B en- 
zodiazepinekre vonatkozó hasonló közlésről m indez- 
ideig  n in cs tudom ásunk.

Betegcsoport és módszer

V iz s g á la ta in k a t  p la s z t ik a i  m ű té t e k r e  k e r ü l t  b e te g e k  á l t a 
l á n o s  é s  re g io n á lis  é rz é s te le n íté s e  (22 , ill .  8 e s e t)  k a p c s á n  3 0  e s e t 
b e n  (16  n ő ,  14  fé rfi)  v é g e z tü k , a  b e te g e k  f e lv i lá g o s í tá s a  é s  e lő z e 
t e s  í r á s o s  b e le e g y e z ő  n y i la tk o z a ta  u t á n ,  a z  in d u k c ió  b e v e z e tő  
s z a k a s z á b a n ,  v a g y  k ö z v e t le n ü l  a  r e g io n á lis  a n e s z té z ia  e lő t t .  
A  b e te g e k  tö b b s é g e  A S A  I ,  n é h á n y  a z  A S A  I I  r i z ik ó s t á d iu m b a  
t a r t o z o t t .  É le t k o r u k  18— 82 ( á t la g  é s  S D : 4 0 -J-17 ) é v ,  t e s t s ú 
l y u k  4 0 — 1 30  ( á t l a g  é s  S D : 7 0 ,9 -J—17,3) k g  k ö z ö t t  v á l to z o t t .  K i-



E c h o k a r d io g r á f iá s  p a r a m é t e r e k  v á l t o z á s a  m id a z o la m  (0 ,15 m g /k g  iv .)  h a tá s á r a  (n  = 3 0 )

Bal p i tvari  
á tm é r ő  ( m m )

Bal ka m ra i
v é gd ias to lés  végsys to lés Ejekciós 

f ra k c ió  %
Lineár is  ejekciós 
f ra kc ió ,  %á tm é rő

(m m )
té r fo g a t
(ml)

á t m é r ő
(m m )

té r fo ga t
(ml)

Midazolam 3 3 ,5 9 ± 3 ,6 0 47,11 ± 113,44 ± 3 1 ,1 5 ± 3 3 ,1 6 ± 7 0 ,9 0 ± 3 3 ,8 5 ± 4 ,0 1
e l ő t t 5,22 38,42 3,92 13,44 5,60

Midazolam 3 2 ,3 5 ± 4 ,0 8 46,57 ± 109,3 2 ± 30,80 ± 32,88 ± 7 0 ,7 0 ± 3 3 ,9 9 ± 3 ,8 S
u tán 5,14 37,66 4,77 18,02 5,41

P (c s o p o r to k
k ö z t) n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s.

l ineáris v é g d ia s to lé s  á t m é r ő  —  v ég sys to lés  á tm é r ő g lo bu lá ris v é g d ia s to lés  té r f o g a t  —  végsys to lés  té r fo g a t

e jek c ió s  frakció v é g d ia s to l é s  á tm é r ő  x  100 e je kc ió s  frakció v é g d ia s to lés  té r f o g a t  x  100

z á r t u k  a  v iz s g á la tb ó l  m in d a z o k a t ,  a k ik n e k  a n a m n é z is é b e n  h y 
p e r to n ia ,  n e u ro p s z ic h iá t r ia i  k e z e lé s  é s  b e n z o d ia z e p in  k é s z í tm é 
n y e k  fo g y a s z tá s a  s z e re p e lt .

A  m ű té t e t  m eg e lő ző  e s t e  н b e te g e k  2 50  m g  g lu th e t im id e t  
(N o x y ro n )  é s  25 m g  p r o m e t a z i n t  (P ip o lp h m )  k a p ta k .  M á s n a p  
p r e m e d ik á c ió  n e m  t ö r t é n t .  A  m ű tő a s z ta lo n  v é n á t  k a n ü lá l tu n k  
(V y g o n , 18 G  m ű a n y a g  h ü v e ly e s  tű v e l ,  e g y sé g e se n  a  jo b b  k é z 
h á to n ) ,  m a jd  3 p e rc ig  1 0 0 %  o x ig é n t  lé le g e z te t tü n k  b e . E z u t á n  
a d t u k  a  m id a z o la m o t iv . ,  0 ,1 5  m g /k g  ( in d u k c ió s  E D M) d ó z is 
b a n ,  a z o n o s  id ő  (1 p e rc )  a l a t t .

M e g fig y e ltü k  a  s z e m h é jz á r á s t ,  a  s z e m h é jre f le x  e l tű n é s é t ,  
a z  a p n o e  e lő fo rd u lá s á t ,  m e g je le n é s ü k  id ő p o n t j á t ,  a z  a p n o e  és 
a z  a lv á s  i d ő ta r t a m á t .  H a r m i n c  m á s o d p e rc e t  m e g h a la d ó  lég z és 
s z ü n e t  e s e té b e n  a  s p o n tá n  lé g z é s  v is sz a té ré s é ig  m a s z k  se g íts é g é 
v e l ,  t i s z t a  o x ig é n n e l k o n t r o l l á l t  lé le g e z te té s t  v é g e z tü n k .  A  
g y ó g y s z e r  b e a d á s a  e lő t t  é s  k ö z v e t l e n ü l  u t á n a  m e m ó r ia k á r ty á k 
k a l  a m n é z ia  v iz s g á la t  t ö r t é n t .

A  v é rn y o m á s t  é s a  p u l z u s t  a  m ű té t  e lő t t i  n a p o n  a  b e a v a t 
k o z á s  id e jé v e l  k ö ze l a z o n o s  i d ő p o n tb a n  ( K 1), a  m ű tő a s z ta lo n  
o x ig é n b e lé g z é s  e lő t t  ( K 2), a  m id a z o la m  in je k c ió  v é g é n  (0. p e rc ) ,  
m a jd  1, 3 , 5 , 10 p e rc  m ú lv a  r e g is z t r á l t u k .  A  v á l to z á s t  a  k é t  f ü g 
g e t l e n  k o n tro l lé r té k h e z  ( K j ,  K 2) v is z o n y í to t tu k .

A  b a l  k a m ra  f u n k c ió t  M -m ó d  e c h o k a rd io g rá f iá v a l  (E k o -  
l in e  2 0 -A  k é sz ü lé k ; E -2 1  s t r i p  c h a r t  r e k o rd e r )  v iz s g á l tu k .  A  fe l 
v é te le k e t  a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  v á r h a tó  id ő p o n t j a  e lő t t  k b .  
2 4  ó r á v a l  (k o n tro ll) , m a jd  a  m id a z o la m  in je k c ió  u t á n  10 p e rc c e l 
k é s z í t e t tü k .  M e g h a tá r o z tu k  a z  e c h o k a rd io g rá f iá b a n  sz o k á so s  
p a r a m é te r e k e t :  a  b a l  p i tv a r i ,  ill .  a  b a l  k a m r a i  v é g d ia s to lé s  é s 
v é g sy s to lé s  v o lu m e n t,  v a l a m i n t  a  l in e á r is  é s  g lo b u lá r is  e je k c ió s  
f r a k c ió t .  A  té r f o g a t  é r t é k e k e t  a z  ú n .  „ c u b e ”  f o r m u lá v a l  (18) 
k é p e z tü k  a  k ö v e tk e z ő  e g y e n l e t  a la p já n :  V  =  1 ,0 4 7 -D 3. A  k é t  
m é ré s i  s o ro z a t  id e n t ik u s  a d a t a i t  ö s s z e v e te t tü k ,  a  k ü lö n b s é g e t  
s t a t i s z t ik a i la g  é r té k e l tü k .

A z e c h o k a rd io g rá f iá s  v i z s g á la t  v é g e z té v e l é s  0 ,0 1  m g /k g  
iv .  a t r o p in  a d á s á t  k ö v e tő e n  f o l y t a t t u k  a  n a rk ó z is  b e v e z e té s é t  
(0 ,0 4  m g /k g  F e n ta n y l  +  5 0 — 1 5 0  m g  t i o b u t a b a r b i t a l  ( I n a c t in )  
iv .  a d á s á v a l) ,  v a g y  e lv é g e z tü k  a  re g io n á lis  (5 s p in á l is ,  3 e p id u -  
rá lis )  a n e s z té z iá t .  Á l t a l á n o s  é r z é s te le n í té s  e s e té n  e lő z e te s  ox i- 
g e n iz á c ió  u t á n  s u e c in y lc h o lin  (S C h) (1 m g /k g  iv . ,  f u t ó  in fú z ió  
m e l le t t )  r e la x á c ió b a n  i n t u b á l t u n k ,  m a jd  a z  a n e s z té z ia  f e n n ta r 
t á s á h o z  d in itro g é n o x id — o x ig é n  2 :1  a r á n y ú  k e v e ré k é v e l  ( f r e k 
v e n c ia :  16— 1 8 /p erc , lé g z é s i p e r c t é r f o g a t : 10— 12 l i te r )  lé le g e z 
t e t t ü n k ,  a z  iz o m re la x á c ió t  a  S C h - h a tá s  m e g s z ű n te  u t á n  p ip e - 
c u ro n iu m  b ro m id d a l  ( A r d u a n ,  6 0  j ig /k g  iv .) t a r t o t t u k  fe n n . 
A  b e n z o d ia z e p in  b e a d á s á tó l  a  m ű t é t  v é g é ig  a z  E in th o v e n - fé le  
s t a n d a r d  I I .  e lv e z e té s b e n  m o n i to r o z tu k  a z  E K G - t  (B S  11, 
C a r d io s ta t  T ;  S iem en s).

A  m id a z o la m  in je k c ió  a l a t t ,  a  n a rk ó z is  v é g é n , m a jd  24  é s 
4 8  ó r a  m ú lv a  e lle n ő r iz tü k  a  v é n a p u n k c ió  h e ly é t ,  é r t é k e l t ü k  a  
b e te g e k  g y ó g y s z e rh a tá s s a l ,  m e l l é k h a tá s s a l  k a p c s o la to s  t a p a s z 
t a l a t a i t ,  m e g h a tá r o z tu k  a z  a m n é z ia  g y a k o r is á g á t ,  i r á n y á t  é s 
i d ő ta r t a m á t .

A  s ta t i s z t ik a i  a n a l íz i s  a  sz é lső  é r té k e k ,  a z  á t l a g o k ,  a  
s t a n d a r d  d e v iá c ió  a l a p j á n  t ö r t é n t ,  a  s z ig n if ik a n c ia - s z á m ítá s -  
h o z  e g y m in tá s  t - p r ó b á t  a lk a l m a z t u n k .

Eredmények

Midazolam in jek ció  közben a vizsgálatban  
részt vevők közül sen k i sem  szám olt be fájdalom ról.

A  0,15 m g/kg standard dózisú farm akon hatására 
13 b eteg  (43%) aludt el. A  spontán szem héjzárás ideje  
1,3 ± 0 ,6 2  (0,6— 2,8) perc, a  szem héjreflex eltűnése p e 
d ig  1,6 ±0 ,58  (0,67— 2,95) perc közé e se tt. A  gyógyszer  
hipnotikus hatása 6,9 ± 3 ,9  (2,6— 15) percig tartott. 
A pnoe 4 esetben fordult e lő  (13%) az 50., 59., ill. az  
56., 90. m ásodpercben, m elyn ek  időtartam a 10, 15, ill. 
20 és 104 m ásodperc v o lt. A  vérnyom ás és a pulzus 
vá ltozásá t az ábra foglalja össze.

A  m űtét e lő tt kb. 24  órával m ért nyugalm i k ont 
roll értékekhez (K t) k ép est szignifikáns m értékben  
em elkedett a m űtőasztalon  regisztrált m ásodik kont 
roll sorozat (K 2) va lam en n yi rutin keringési paramé
tere , a m idazolam -hatás 0 ., 1., 5. percében a d iastoles 
ten z ió , a pulzusszám  ped ig  m inden m ért időpontban.

É rtékelhető különbség m u tatk ozott a midazolam  
injekció előtt rögzített kontrolihoz (K 2) viszonyítva is. 
A  systo les és d iastoles vérnyom ás m inden  egyes idő 
pontban szignifikáns m értékben  csökkent, a pulzus 
szám  pedig a 0., 1., 3., 5. percben em elkedett.

A  keringési param éterek változása, jóllehet sta 
tisztik a ilag  jelentős, k lin ikai szem pontból nem  szám ot
te v ő , m ivel a fiziológiásnak tek in th ető  tartom ányban  
m arad.

Az echokardiográfiás vizsgálatsorozat eredm ényét 
a táblázat összegzi. M ind a kontroll, m ind pedig a 
m idazolam  után m eghatározott param éterek is a nor
m ális értékhatárok közé estek . A bal pitvarra, a bal 
kam rára és a balkam ra-funkcióra vonatkozó összetar 
tozó  adatok között lén yeges, statisztika ilag  is értékel
h ető , szignifikáns különbséget nem  leh ete tt k im utatn i.

Megbeszélés

A vizsgált, nem  prem edikált betegcsoportban a  
m idazolam  az alkalm azott dózisnak m egfelelően kb. az  
esetek  felében ered m én yezett a lvást. A  gyógyszerhatás 
beállása az irodalm i adatokkal egyezően  gyorsabb, 
m in t a többi iv. a lka lm azott benzodiazepiné, a v izs 
g á lt betegcsoportban e z t  1,3 ± 0 ,6  percnek találtuk  
(4, 5, 6, 9). Az alvás ideje, a m idazolam  klin ikai hatás 
tartam a 6,9 ±3 ,9  perc v o lt (2,6— 15 perc közti, tág  
szélső értékek!), m ely  idő valam ivel rövidebb, m int 
am elyet hasonló dózis alkalm azása u tán  közöltek (14). 
A z eltérés oka az echokardiográfiás vizsgálattal kap 
csolatos ingerekre v ezeth ető  vissza. A z apnoe ism ert 
m ellékhatás (4, 9, 15), m e ly  korábbi vizsgálataink sze-
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rint, szívsebészeti betegekben, nagyobb indukciós dó 
zisokat követően 70% körüli gyakorisággal fordul 
elő (3). Az ism ertetett v izsgá la t során az apnoe gyako 
risága és időtartam a is k lin ikailag jelentéktelennek m i
nősíthető , m elynek  oka a prem edikáció hiányára, a k i 
sebb dózisra s a szokásosnál lassabban adott injekcióra  
vezeth ető  vissza. A z anam néziára (5, 6) és a gyógyszer  
kím életes lokális hatására (4, 11, 15, 19) vonatkozó  
k edvező tapasztalataink m egegyeznek  mások korábbi 
közléseivel.

A  prem edikációval nem  ellen sú lyozott m űtét e lő tti 
stressz m iatt jelentős eltérés adódott a vérnyom ás és a 
pulzus 24 órás különbséggel regisztrált k ét kontroli- 
értéke között. A m űtőasztalon  m ért kontrolihoz képest 
m idazolam  után a keringési param éterek változásának  
nagysága és iránya egyezik  m ás szerzők adataival, akik  
a systo les és d iastoles vérnyom ás hasonló csökkenésé 
ről, ill. a pulzusszám  közel azonos növekedéséről szá 
m oltak  be (4, 5, 6, 9, 14, 15, 17, 20). V izsgálataink iga 
zo lták , hogy a szívfrekvencia a „stresszm entes” első  
kontrolihoz v iszon yítva  is növekszik . A systo les vér 
nyom ás ebben a v iszon ylatban  nem  változik , a d iasto 
les tenzió  pedig em elkedik . A z utóbbi je lenséget talán  
reziduális stresszhatás következm ényének  lehet m inő 
síten i.

A m idazolam m al k iv á lto tt cardiovascularis reak 
ciót az idevágó szakirodalom  a perifériás ellenállás  
csökkenésére és a vénás kapacitás növekedésére v ezeti 
vissza  (3, 10, 14, 15, 17, 20). A  d p /d t (10, 16) és a perc- 
térfogat (16) változására vonatkozó kísérletes adatok  
azonban negatív inotróp effektus lehetőségét is  fe lvetik .

M ivel a szívizom  összehúzódó képességének m egítélé 
sében az echokardiográfia —  k lin ikai farm akológiai 
körülm ények k özött is —  elfogad ott m ódszer (1, 8, 12, 
13, 21), a noninvazív  vizsgálat eredm énye m eghatározó  
leh et az új benzodiazepin-szárm azék kérdéses negatív  
inotróp hatásának eldöntésében.

Összegezve: H arm inc b eteg  echokardiográfiás ada  
ta i szerint m idazolam  adása u tán  a bal pitvari és bal 
kam rai d im enziók nem  változn ak , a bal szívfél nem  d i- 
latá l, a balkam ra-funkció n em  rom lik . A z eredmények 
myocardium -depresszió, negatív inotróp  hatás ellen szól 
nak. E nnélfogva m egerősítik azt a  hem odinam ikai v iz s 
gálatokra a lapozott m egállap ítást, hogy a m idazolam  
—  általunk is észlelt —  m érsékelt keringési h atása i 
vasod ilatatio  következm ényei.
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K L I N I K A I  TA N U LM Á NY O K

V I N K Ó  J Ó Z S E F  D R .  

É S  B O R O S  I S T V Á N  D R . F á r a d á s o s  t ö r é s  a z  e l s ő  b o r d á n

Makói K ó rhá z  T ü d ő g o n d o z ó  In t é z e te  

( fő o rv o s :  V inkó  József d r . )

Megyei T ü d ő k ó rh á z ,  D eszk, T ü d ő  IV. Osztály  

( fő o rv o s :  Boros István d r . )

A szerzők 60 000 felnőtt lakosú terü let ö téves ernyő 
fényk ép  anyagában 18 egyénen  ta lá ltak  ebben az idő 
szakban frissen m egjelenő első bordatörést. A borda 
középső harmadára lokalizálódott törések et b izonyít 
ható traum a nélkül fiatal egyéneken  ta lá lták . K ét e se t 
ben fe lvá ltva  egyik, m ajd m ásik  o ldali törést fedeztek  
fel ugyanazon szem élyeken. A  töréseket jó gyógyhaj- 
lam  jellem zi, fáradásos eredetűeknek tartják.

Fatigue fracture on the first rib. The authors have an a lyz 
ed  the fluorograms in  a d istrict w ith  60,000 adult in 
habitants over a period o f 5 years, and found fresh  
fracture on the first rib in  18 patien ts. The fractures, 
localized  on th e m iddle th ird o f  th e  rib, occurred in  
you ng people who had not suffered a n y  serious traum a. 
In  tw o cases fracture was observed on both  sides at 
different tim es. T h ey  healed rapidly and were regarded 
as fractures o f fa tigu e origin.

A csontok fáradásos törése régóta ism ert tanköny 
v i adat. Lokalizációját ille tően  a k lasszikus törési hely  
a leggyakrabban előforduló „m arsfraktúrák” esetén  a 
láb d ista lis része vo lt. A z utóbbi időben , feltehetőleg  
életm ódbeli változások következtében  (kevesebb gya 
loglás gyerm ekkortól kezdve ?) többször leh et találkoz 
n i a calcaneus, clavicula és a lábszárcsontok d istalis tö 
résével (3, 5).

M oravec és Karol (4) a radius nyakának fáradásos 
törését írják le. Gyakoriak a fáradásos törések sziszté 
m ás m egbetegedésekben ( (bár ez inkább m ár a patoló 
g iás törések csoportjába sorolható (2, 9)J. A z rtg. v izs 
gálat elterjedésével csaknem  egyidejűek  az első esetek  
ism ertetései a bordák hasonló töréseiről (8, 7) közép 
korú vagy  idős szem élyeken, az alsó és középső bordá
kat érin tve, erős köhögést v agy  tü sszen tést követően. 
A  kulcscsont, a lapocka és vaskos izom réteg által vé 
d e tt , csekély  mozgásra k ép es I. borda fáradásos törésé
ről igen k evés közlem ény szól. P ittow a  (6) közöl 1932- 
ben k ét ese tet és a m egelőző irodalom ban addig m ind 
össze n égy  ese tet ta lá lt. Bergm an  (1) 1984-ben négy, 
1970— 1982 között észlelt e se te t közöl, közülük egyik  
esetb en  váltakozó ptx . h ívta  fel a figyelm et az egyik, 
m ajd m ásik  oldali I. borda törésére.

É lve a hazánkban ad ott lehetőséggel, az ernyő 
fénykép  e tekintetben  is dinam ikus inform ációtartal
m át felhasználva, 1980 óta kerestük a m akói tüdőgon 
dozóban értékelt felvételeken  az I. borda törését. A m a 
kói gondozóhoz m integy 60 000 fe ln őtt lakos tartozik, 
akik közül 45 ezren jelennek m eg általában szűrésen. 
Az 1980. január 1. és 1985. decem ber 31-ig terjedő idő-

Kulcsszavak: e lső  b o r d a ,  f á r a d á s o s  tö ré s .  

O rvosi H e tilap  1987. 128. év fo lyam  28. szám

szakban 18 alkalom m al találtunk egyéb  ok hiányában  
fáradásos eredetűnek tartható, az első  bordára lokali 
zálódó törést. Az ernyőkép értékelését követően  a b ete 
gek et a gondozóba kértük, ahol m inden  esetben  rész 
le tes  anam nézist és fizikális statust vettü n k  fel, cé lzott 
fe lvéte lt k észítettü n k, sü llyedés, vérkép, se-Ca, ált. v i 
ze letv izsgálat, szérum -am ylaze, P , savan yú  foszfatáz- 
vizsgálat történt.

Az itt  közölt esetekben  k ivétel nélkü l a törés id ő 
pontját, körülm ényeit illetően  „üres” v o lt az anam né- 
zis , a rtg.-n lá tható  elváltozással kapcsolatba hozható  
panasza a betegnek nem  volt. K ét ese tb en  teljes cson t 
fe lvétel, két esetb en  csontszcintigáfiás vizsgálat történ t 
(patológiás dúsulás csak a törésnek m egfelelően volt). 
A  legidősebb b eteg  49 éves, a legfiatalabb 16 éves v o lt  
(átlagéletkor 21,4 év). 14 férfi vo lt k özöttük , valam eny- 
n y i betegünk rendszeresen végzett fizikai m unkát vagy  
sportolt. A fizikai m unka jellegét ille tően  nem  találtunk  
hasonlóságot köztük. N em  szerepelt egy ik  esetben  sem  
rendszeresen vállra v e tt teher szállítása  (pl. zsákolás). 
H asonlóképpen nem  vo lt összefüggés a dom ináns oldal 
és a törés lokalizációja között. K ét ese tb en  előbb egyik  
(1 . ábra), majd egy , ill. három év különbséggel a m ásik  
o ldali I. borda törését láttuk  (2 . ábra).

A borda törése m inden esetben  a  középső harmad
ra lokalizálódott. A  töréskontúrok é letlen ek , fogazot- 
tak  voltak, oldalirányú elm ozdulás eg y  esetben  sem  
v o lt (3. ábra). A  callusképződés és elcsontosodás az 
utánkövetések  tanúsága szerint általában jónak b izo 
n y u lt.

A  lehetséges gyógyu lási módok: 1. á lízü let marad  
vissza  (1 beteg); 2. az I. borda középső harmada orsó- 
szerűen m egvastagodik  (13 eset); 3. a törés nyom talanul 
gyógyu l (4 eset).

A törések k ialakulását illetően fe ltéte lezések  lehet-



1. á b r a . 18 éves Ián / e r n y ő k é p é n  fe l fe d e z e t t  baloldali I. b o rd a  
tö ré se .  Panasza, t ü n e t e  a felfedezés id ő p o n t já b a n  nem  
volt . A nam nezis a t ö r é s  k e le tk e z é s é t  I l le tően  „ ü r e s ” .

2. á b r a . Ugyanazon b e t e g  19 éves k o r á b a n :  a jo b b  oldali 
I. b orda  h asonló t ö r é s e ,  e r n y ő k é p e n  fe l ism e rv e.  En 
nek  k e le tke zé se  sem  o k o z o t t  panasz t vagy tü n e t e t .

n ek , tek in tette l arra, hogy  nem  hevenyen  történ t a fe l 
ism erésük. Izom görcs, tartós m egterhelés az azonos 
o ld a li vállövben képes k iváltan i. E tek in tetb en  ism ét 
P ittow ára  hivatkozhatunk, akinek egyik  esetéb en  pad 
lósúrolás volt a valószínű  ok.

Bergm an  légm ellel k ísért esetében  fe lteh ető leg  m. 
scalenus minimusa leh e te tt  a betegnek, ez tapadt ros
tokkal a pleurakúpon subpleurális bulla szakadást okoz 
va. E gyetlen  esetünkben sem  észleltünk légm ellet és a 
Tüdőkórház légm ell m ia tt k ezelt b etegei között (10 
éves anyagot tek in tettü n k  át) egy alkalom m al sem  sze-

3. á b r a . A tö r é s e k  t íp u so s  lokalizációja: I. b o rd a  kö zép ső  
harm ada.

repelt I. bordatörés. D ifferenciáldiagnosztikai szem 
pontból a patológiás törésektől kell elsősorban elkülö 
n íten i (cysta, prim er tum or, m etastasis). Am ennyiben  
az anam nézis, fizikális vizsgálat (különösen a mam m a, 
pajzsm irigy, prostata vizsgálata) és a m inim um  labo 
ratórium i vizsgálat m alignus m egbetegedés gyanúját 
nem  veti fel, nem  tartjuk szükségesnek költséges vagy  
m egterhelő egyéb vizsgálatok végzését.

E zt tám ogatják  az 1965— 1980 k özött készült er 
nyőképeken fe lfed ezett és k ísérhetően jól gyógyult tö 
rések, szám  szerint 11 esetben.

A  cysták, tüdődaganat fe lism erésében  az em yő-  
kép-anam nézis is seg ítséget n yújt. A  tüdőcsúcsra vetü 
lő törés technikailag rossz m inőségű ernyőképen k iegé 
szítő  fe lvétellel könnyen  elkülöníthető  a csúcsi speci 
fikus elváltozástól. A  borda fejlődési anom áliáktól az 
ernyőkép-anam nézis és a típusos lokalizáció  segít elkü 
löníten i. A tárgyalt töréseket „ártalm atlannak” tart 
juk eddigi esetein k  ism eretében, felism erésük és m eg 
ítélésük igazságügyi, kártérítési ü gyekben  bírhat je len 
tőséggel, s itt  is az előzm ény n yú jth at segítséget.

IR O D A L O M : 1. Bergman, L .:  E r m ü d u n g a f r a k tu r e n  d e r  
e r s t e n  R ip p e  u n d  ih r e  k o m b in a t io n  m i t  e in e m  S p o n ta n p n e u m o 
t h o r a x .  Z . E r k r a n k .  A tm .  O rg . 163. 7 5 — 79 . 1984. —  2. F am , 
A . G. és mtsai: S t r e s s  f r a c tu r e s  in  r h e u m a to i d  a r th r i t i s .  J .  
R h e u m a to l .  1 0 /5 : 7 2 2 — 726. 1983. —  3 . H eyder, K .:  O r th o p .  
P r a x i s  13. 417— 41 9 . 1977 . —  4 . Moravec, O., Karol, J .:  Z lo m e - 
n i n a  z ú n e v y  v  n e o b v y k lé  lo k a liz a c i. K r c e k  v r e te n n i  k o s t i .  
A c ta  C h ir .,  o r th o p .  T r a u m , c e c h . 48. 3 . 2 1 0 — 212. 1981. —  
5. N igst, II.:  S p e z ie lle  F r a k t u r e n  u n d  L u x a t io n s le h re  B a n d  
1 /2  22 0 . — T h ie m e  V e r la g , S t u t t g a r t .  1972 . —  6 . Pittowa, H . F .:  
Z w e i F ä l le  v o n  i s o l ie r te r  S p o n ta n f r a k tu r  d e r  e r s te n  R ip p e . R tg .  
P r a x i s  IV . év i.  T h ie m e  V e rla g . L e ip z ig . 1 9 3 2 . —  7. Torbin, J .  
M .:  C a se  o f  s p o n ta n e o u s  f r a c tu r e  o f  t h e  I X .  r ib .  K lin .  M e d . 
(M o szk v a ) 56/11 133— 134. 1978. —  8. W ahl, E .:  W ie n . K im . 
W s c h r .  1926. c i t .  P i t t o w a  R tg .  P r a x is ,  I V .  é v f .  T h ie m e  V e r la g , 
L e ip z ig . 1932. —  9. W eiss, T . E . és m tsai:  S t r e s s  F r a c tu r e s  in  
C h i ld re n  J A M A  237119/:2 038 , 9 M a y  1 9 7 7 . —
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( főo rv os : Besznyák István d r . )

A szerzők 6 m alignus lágyrészdaganatos betegükben  
praeoperatív m onoterápiaként végzett intraarteriális 
cytostaticus kezelés első eredm ényeiről szám olnak be. 
K ezeléseiket a daganatok nagyságának és a daganat 
sejtek v ita litásának  csökkentése céljából végezték , 
hogy ezáltal leh etővé  váljék a végtagm egtartó m űtét 
kivitelezése. 6 betegükből 4-ben —  általában egy  k e 
m oterápiás cik lus után —  jó eredm ényt értek el, a da 
ganatok m érete 24— 61% -kal csökkent. E gy  betegben  
teljes rem issiót sikerült elérni, egy  m ásik beteg klinikai- 
lag és arteriographiával is előzetesen  inoparábilisnak  
m inősített daganata a kezelést követően  operábilissá  
vált. K ét betegükben  a m ű tétet követően  h ely i kiúju- 
lás k övetk ezett be. A szerzők irodalm i áttek in tést ad 
nak a lokális kem oterápia lehetőségeiről e betegségcso 
portban, és részben saját tapasztalataik  alapján is  kör
vonalazzák a kezelés végrehajtásának fe ltéte le it és kö 
vetelm ényeit az optim ális hatás elérése érdekében.

Experiences with  preoperative in traarteria l chemotherapy 
of m alignant tum ours of the soft parts. The authors report 
on th e results o f  intraarterial cy tosta tic  th erapy applied  
preoperatively in  s ix  patien ts w ith  tum ours o f th e so ft  
parts. The treatm ent aim ed to  decrease the size o f  
tum ours and th e v ita lity  o f tum ourous cells m aking  
th u s possib le to  perform  operations saving th e extrem i
tie s . In  four out o f  th e six  patients— generally  after one  
chem otherapeutic cycle— good results were shown since  
th e  size o f tum ours were reduced b y  24-61% . In  one 
case com plete rem ission could be achieved , while in  
another case the tum our, considered previously as in 
operable, becam e operable fo llow ing treatm ent. A fter  
surgical in tervention , in  tw o cases tum ours started  to  
grow again. The authors present abundant literature to  
illu strate the possib ilities o f  local chem otherapy in  th is  
group o f  d iseases and d elineate— also  on the basis o f  
th eir ow n experiences— the preconditions and require
m ents o f treatm ent in  order to  ensure th e optim al effect.

A lágyrészsarcom ák agresszív daganatok, am elyek  
igen  gyakran reeidiválnak a kiindulás helyén. Vala 
m ennyi sebészi beavatkozás —  beleértve az egyszerű  
excisiót, a tum orosán ér in tett fascia-rekesz tartalm á 
nak teljes e ltávo lításá t, ille tve az am putációt is —  m a 
gában hordozza a hely i recidiva kialakulásának leh ető 
ségét. Az excisio  —  intratum orálisan, ill. m arginálisan  
vezete tt resectiós vonallal —  kb. 80— 90% -os lokális  
recidivaaránnyal szám ol (11— 13, 16, 26). A z ér in tett 
izom csoportoknak az épben való eltávolítása  kb. 40—  
50%-ra csökkenti a kiúju lás gyakoriságát (16). Ebben  
a vonatkozásban az am putáció je len ti a legjobb ered 
m ényt hozó m egoldást. A  csonkító beavatkozáson  á t 
e se tt betegekben a csonkon kialakuló recidiva aránya  
csak kb. 5— 25%  (11, 26). A daganat hely i kiújulásá-

Kidcsszavak: I n t r a a r t e r i á l i s  k e m o te r á p ia  —  M a lig n u s  
l á g y r é s z d a g a n a to k  —  V é g ta g m e g ta r tó  m ű té t .

♦Je le n le g i m u n k a h e ly :  S z e g e d i O r v o s tu d o m á n y i  E g y e te m  
R a d io ló g ia i  K l in ik a .

O rvosi H etilap  1 9 8 7 . 1 2 8 . é v fo ly a m  2 8 . sz á m

ban, valam int végső fokon a prognózist is m eghatározó  
tá vo li m etastasisok  kialakulásában egyéb  tényezők  is 
szerepet játszanak. E  helyen elég csak a szövettan i m a- 
lign itási foknak, a daganat lokalizációjának (fascia- 
rekeszen kívüli v agy  belüli helyzete), valam int n agysá 
gának a jelentőségét m egem líten i (12, 13, 19, 25). 
A m ennyiben kizárólag sebészi k ezelés történ ik , n y il 
vánvaló , hogy a betegség prognózisa szem pontjából az  
am putáció k ecsegteth et a legjobb eredm énnyel. Az am 
putáció  azonban, m in t a te st in tegritásá t sú lyosan  sértő  
beavatkozás, a b eteg  szám ára figyelm en kívül nem  
hagyható pszichés, beilleszkedési és szociá lis problém á 
kat jelent, am elyek  az egyébként is rossz prognózisú  
betegségcsoportban a betegekre újabb terheket rónak. 
U gyanakkor a sarcom ák b iológiai viselkedésének  jobb 
m egism erésével világossá  vá lt, hogy az első  b eavatko 
zás idején már igen  gyakran vannak je len  klin ikailag  
m ég ném a m icrom etastasisok. Íg y  a b etegség sz iszté 
m ás terjedése a legtöbb esetben  bekövetkezik  az elsőd 
leges sebészi k ezeléstő l függetlenül. E zt az elképzelést 
tám asztja  alá az a  tén y , hogy a h aték on y szerekkel v ég 
z e tt  kem oterápia gyakorlattá válása e lő tt a sarcom ák  
m ortalitása nem  vá ltozo tt egyenes arányban a sebészi



terápia radikalitásának fokozásával (7). K ülönösen áll 
ez a n agy  m alignitási fokú , (ún. „high grade) szövettan i 
sajátosságokkal bíró daganatokra, am elyek  tá v o li me- 
tastatizá ló  hajlama igen  nagyfokú (26). E zért úgy  tű 
n ik , hogy a kevésbé rad ikális végtagm egtartó  m űtét 
sok b eteg  számára hasznosabb lehet, m in t az am putá- 
ció (7).

A z utóbbi években m in d  több azoknak a közle 
m ényeknek a szám a, am elyek  a végtagm egtartó  m űté 
tek  elérésére te tt erőfeszítésekről szám olnak be (4, 5, 7, 
8, 11, 16, 19, 21). A  je len  törekvés az, h ogy kom binált 
praeoperatív kezeléssel (regionális kem oterápia és su 
gárkezelés) lehetővé teg y ék  a konzervatív seb ész i m eg 
oldás végrehajtását (m essze az épben történő resekció) 
és a funkcióképes v ég tag  m egtartását (11, 16). E gyes  
szerzők a k iegészítésként végzett postoperativ  sugár- 
kezelés és adjuváns k em oteráp ia  tovább i hasznát hang 
sú lyozzák  (11).

A  lokális kem oterápia igénye m ár az ö tven es évek 
ben is felm erült. A  ey tosta ticu s szerek intraarteriális 
alkalm azhatóságának felism eréséhez véletlen  m egfigye 
lés v ezete tt (18). A percutan  katéteres technika elter 
jedésével és döntő m ódon a hatékony és irítraarteriáli- 
san is alkalm azható cytosta ticu m ok  m egjelenésével az 
intraarteriális kem oterápia m ind szélesebb körben ter 
jedt el. A  fej-nyak, az em lő , a m áj, a m edencei szervek  
és végtagok daganatai azok , am elyekben nagy  szám 
ban alkalm aztak lok á lis  eytostaticu s k eze lést (19). 
H azai szerzők közül Szabó  és S tu m pf  szám olt be a fej 
nyak regio, ill. a m éh daganataiban végzett intraarteriá 
lis  kezelés eredm ényeiről (28— 30).

K özlem ényünk célja az , hogy hat lágyrészdagana 
to s  betegünkben praeoperatív m onoterápiaként alkal
m azott intraarteriális ey tosta ticu s kezelés első  eredm é
nyeiről beszám oljunk.

A nyag és módszer

6 m a lig n u s  l á g y r é s z d a g a n a to s  b e te g e t  r é s z e s í t e t tü n k  in t-  
r a a r t e r i á l i s  k e m o te r á p iá b a n .  K ö z ü lü k  4  n ő ,  2 fé rf i  v o l t ,  á t l a g  
é le tk o r u k  40 ,1  é v  (16— 77 é v ) .  A  b e te g e k  —  k e t t ő  k iv é te lé v e l  —  
re c id ív  lá g y ré s z - s a rc o m a  m i a t t  k e r ü l t e k  k e z e lé s re .  A  tu m o r o k  
k ö z ü l  4  a  fe lső  v é g ta g o n ,  i ll .  a z  a x i l la r is  r é g ió b a n  h e ly e z k e d e tt  
e l ,  2  a z  a lsó  v é g ta g ra  lo k a l i z á ló d o t t .  A z  i n t r a a r t e r i á l i s  k e m o 
t e r á p i á t  e g y  v a g y  k é t  c ik l u s b a n  v é g e z tü k ,  2 b e te g b e n  a z  ú n .  fo 
l y a m a to s  i. a . in fú z ió  f o r m á j á b a n .  A  t ö b b i  4  b e te g e t  a  c y to -  
s t a t i c u m  i. a . g y o rs  in f ú z ió já b a n  r é s z e s í te t tü k .  V a la m e n n y i  b e 
t e g b e n  d o x o ru b ic in t  ( A d r ib la s t in a R) a lk a lm a z tu n k ,  e g y  e s e tb e n  
e g y  c ik lu s b a n  c is p la t in t  is  a d t u n k .  A m e n n y ib e n  le h e ts é g e s  v o l t ,  
ú g y  a  t u m o r t  e llá tó  a r t é r i á k  s z e le k t ív ,  ill. s z u p e rs z e le k t ív  k a t é 
t e re z é s é re  tö r e k e d tü n k .  E g y r é s z t ,  h o g y  m e g k ím é l jü k  a  t u m o 
r o s á n  n e m  é r in t e t t  t e r ü l e t e k e t ,  m á s r é s z t  p e d ig , h o g y  a  k e z e lt  
t e r ü le t e n  m in é l n a g y o b b  lo k á l i s  e y to s ta t ic u s  k o n c e n t r á c ió t  é r 
j ü n k  e l. A z  in tr a a r t e r iá l i s  k e z e lé s  e lső  c ik lu s á n á l  a  b e te g e k  e g y i 
k é b e n  se m  t a l á l t u n k  t á v o l i  m e t a s t a s i s t ;  2 b e te g ü n k b e n  a  m á s o 
d i k  c ik lu s  m e g k e z d é sé v e l e g y  id ő b e n  m u l t ip le x  a p r ó  tü d ő -  
m e ta s ta s is o k  je le n te k  m e g . E m i a t t  a z  e g y ik  b e te g  (5. e se t)  n e m  
k e r ü l t  m ű té t r e .  A  k e z e lé s e k  u t á n  a  b e te g e k e t  k o n t r o l l  v iz s g á 
l a t o k n a k  v e te t tü k  a lá  ( a r t e r io g r a p h ia ,  u l t r a h a n g v iz s g á la t ) .  
A  b e te g e k  á tla g o s  n y o m o n k ö  v e té s i  id e je  8 ,3  h ó n a p  (4 — 13) v o l t .

A  b e te g e k ,  ill. a  k e z e lé s e k  ré s z le te s  a d a t a i t  t a r t a l m a z z a  a  
Táblázat. A z  1. é s  2 . b e t e g b e n  e g y a r á n t  5 , Ш. 2  n a p ig  t a r t ó  
ú n .  f o ly a m a to s  i. a .  i n f ú z ió t  a lk a lm a z tu n k  S e ld in g e r  s z e r in t  
p e r c u t a n  b e j u t t a t o t t  é s  b e n n h a g y o t t  k a t é t e r e n  k e r e s z tü l .  A z  in 
fú z ió  id e je  n a p i  3 — 6 ó r a  v o l t .  A  3 — 6. b e te g e k b e n  i n t r a a r t e r i á 
l is  g y o rs  in fú z ió k é n t  a d t u k  b e  a  c y to s t a t i c u m o t  3 — 60 p e rc  
a l a t t .  E z  u tó b b i  e s e te k  tö b b s é g é b e n  (4 — 6. e s e t)  s z u p e rs z e le k t ív  
k a té t e r e z é s t  v é g e z tü n k , e g y  e s e tb e n  a  v é g ta g  le s z o r í tá s á v a l  k i 
e g é s z í tv e .  A z 5— 6. b e te g b e n  a  k e z e lé s  2 c ik lu s b ó l  á l l o t t ,  a m e 
ly e k  k ö z ö t t  2, ill. 3 h é t  s z ü n e te t  i k t a t t u n k  b e . A z  5. e s e tb e n

m in d k é t  c ik lu s b a n  c h e m o e m b o l is a t ió t  is  v é g e z tü n k .  E z  u t ó b b i t  
e le k t ro m o s  k á v é d a r á ló v a l  f e la p r í to t t  s e b é sz i s z iv a c s  (G e la sp o n )  
é s  k o n t r a s z t a n y a g  e le g y é v e l  h a j t o t t u k  v é g re , a m e ly h e z  p o r  
a l a k b a n  10— 20 m g  d o x o r u b ic in t  k e v e r tü n k .

Eredmények

A kezelés eredm ényeit kontroll arteriographiákkal 
és ultrahang vizsgálatokkal ellenőriztük , am elyek  á lta 
lában  a kezelést követően  2-3 h étte l történ tek  m eg. 
A  fen ti intervallum  betartása azért célszerű, m ert a 
kezelés eredm ényének m axim um a kb. 2-3 hét e lte lté 
ve l alakul k i (4, 5, 19) és a hatás á tm en eti lévén , a d a 
ganat újbóli növekedése néhány h étte l ezután  ism ét 
bekövetkezik  (19.) A rteriographiával a kezelésre bekö 
v etk ezett hatásra az alábbiak alapján leh et k övetk ez 
te tn i: 1. a tum or m éretbeli, ill. 2. vascularitásbeli (ér- 
újdonképződés csökkenése) változásai, valam int 3. az 
az érdislocatiók fokának csökkenése révén (27). Körül- 
írtan  hypo-, ill. avascularis terü letek  m egjelenése (nec 
rosis) szintén  a kezelés eredm ényességének fokmérője.

A  daganat k ét egym ásra m erőleges legnagyobb á t 
m érőjének szorzata jól je llem zi a tum or k iterjedését (8). 
A  kezelés utáni és e lő tti értékek hányadosa százaléko 
san  fejezi k i a daganat m egkisebbedésének m értékét. 
Calvo  értékelése alapján teljes rem issióként (CR) érté 
keltük  a vá ltozást, am ennyiben a daganat a kezelés kö 
vetkeztében  te ljesen  eltűnt. R észleges regressio (PR) 
k övetk ezett be, ha a csökkenés m értéke 50%  v o lt, 
kisebb m int részleges regressio (<  P R ) vo lt elérhető, ha 
a m egkisebbedés 25—-50% közé e se tt. E z utóbbi két 
kategóriába tartozás döntő fe lté te le  azonban, hogy  
újabb lokális e lváltozások  ne je lenjenek meg. V áltozat 
lanként je lölhető az eredm ény, am ennyiben  objektív  
m éretbeli vagy  vascularitásbeli eltérés sem  m utatható  
ki. Progressio (P) vélem ényezhető , ha a tum or m éretei 
b en  =-25% -os növekedés m utatkozik  vagy  új e lvá lto 
zás jelenik m eg (8). M egjegyzendő azonban, hogy a da 
ganatok m éretbeli változása és a vascularitás fokának  
csökkenése (ezzel párhuzam osan a tum orsejtek  v ita li 
tásának csökkenése) gyakran egym ással nem  arányo 
san következnek  be. A dott esetben  a tum or csaknem  
te ljes devita lisatiója  is m egfigyelhető je lentősebb m é 
retbeli csökkenés nélkül.

Az ultrahang vizsgálat a m éretbeli változások  pon 
to s  és három dim enziós detektálásán  tú lm enően  véle 
m én yt m ondhat —  az echo-szerkezet m egváltozása  
alapján —  a létrejött necrosisok lokalizációjáról, pon 
to s  kiterjedéséről. Ilyen  vonatkozásban az ultrahang  
ad ott esetben  nem csak jól k iegészíti, hanem  tú l is  szár
nyalja az arteriographia te ljesítőképességét, am en n yi 
ben  a b ek övetk ezett változásokat korábban és jóval 
kisebb kiterjedésben is m egbízhatóan regisztrálja. A  
daganatok m éretbeli változását az arteriographiás fe l 
v éte lek  alapján határoztuk m eg. M ivel a lek ép ezést 
ugyanazon b etegben , ugyanazon beállításban és geo 
m etriai fe ltéte lek  között végeztük , a nagy ítási tényező  
a kiindulási és kontroll vizsgálatnál is  azonosnak adó 
d o tt.

A  2. esetb en  100% -os rem issiót sikerült elérnünk; 
a daganat m ind arteriographiával, m ind  ultrahang v izs 
gá latta l k im utathatatlanná vá lt. A  teráp iás effektus 
hoz bizonyára hozzájárult az a té n y  is, hogy szövőd 
m ényk én t az arteria brachialison kb. 12 cm -es szakasz 
ra terjedő szegm entális elzáródás k övetk ezett be. E z a
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m ű t é t  
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1. $ 28 B. axilla, Fibro- 150 mg Embolizáció _ 6 h ó n a p :  k o n tr o l l
p lex us sa r c o m a A DM /5 nap (abszolút) 9,6 x  6,5 < P R 7 a n g io g r a p h ia  —
brachialis 3— 5 ó ra /n a p  alkohol) 7,5 x  5,0 t u m o r m e n t e s
fasciculus (ar t .  axillaris) 36% 18 h ó n a p :  kiin.
p o s t e r io r t u m o r m e n t e s

2. 9 16 B. fe lka r Synovialis 90 mg — a r t .  brachialis lokál isan tu m o r m e n te s
kp.  h arm ad sa r c o m a A D M /2 nap 12 cm 6 ,5 x 2 , 5 CR — 9 hó  m úlva  m e gh al t

rec idiva 4— 6 ó ra /n a p s e g m e n t  el- 0 m u lt ip le x  pu lm onalis
(a r t .  brachialis) z á ró d á sa 100% m e ta sta sis

3. 5  77 В. a lka r  P le io m o rp h  
fe lső  h arm a d  l ip o sa rc om a

100 mg — 
ADM/1 ó ra

—
1 1 ,5 x 6 ,5 < P R  3

4 h ó n a p  m úlva lokális 
re c id iv a  m ia t t

rec id iva (a r t .  brachialis) 1 0 ,0 x 5 ,0
3 0%

a m p u tá c ió  
(m ás in t é z e t b e n )

4. 57 J .fe lk ar  kp.- P le io m o r p h  50 mg „ t o u r n i q u e t ” a r t .  prof .  PR ’ 4 9 h ó  m úlva  15 mm
alsó h a rm a d a  rh a b d o -  A DM /3 min. a fe lkaron  brach i i  1 1 ,0 x 7 , 5  á tm é r ő j ű  lokális

m y o sa rc o m a  (a r t .  prof .  szu p ersze -  „ a u to e m -  6,5 x  5,0 re c id iv a  u tán  excis io
rec id iva  brach i i)  lek t ív  ká té-  bo l isa t ió ja ” 6 1 %

te re z é s  b ő rn e k r ó z is

5. 5  27 J. c o m b  H a e m a ng io - l.a. az a. fém .  C h e m o e m b o -
felső  har-  p e r ic y to m a  superficialis  lisatio
m a da  m al ignu m  3 ágába 10—  S zup ersze lek -

10 mg A D M ; t ív  katé-  
az a r t .  prof .  te re z é se k  
fem .-ba  
40 mg ADM
I. b. c h e m o e m b o l i -  
s at io
II. c he m oe m b ol isa -  
t i o  i sm é t

II. c ik lus  u tán  mul-
3 0 ,0 x 1 6 ,0  < P R  —  t ip le x  pu lm onalis
2 7 ,0 x 1 3 ,0  m e ta s ta s is  m ia t t
2 7 %  m ű t é t  n em  t ö r t é n t

7 h ó n a p  m úlva c s o n t 
r a  t e r j e d  —  p a tho lo -  
giás f r a c tu ra  
sz isz té m á s  k e m o t e 
r áp ia
24  h ó n a p  —  él

6. £  36 B. lábszár  H a em a ng io-  I. 50 mg szup ersze-
kp.  h a r m a d a  p e r i c y to m a  A D M /1 5 m in .  lek et ív  ka- 

m al ign um  II. 20 m g/  t é t e r e z é s
re c id iv a  C D D P /5  min.

( t r i fu rc a t io
ágai)

II. c ik lusnál m ul t ip le x  
1 0 ,0 x 5 ,0  -<PR 1 p u lm o na l is  m etas tas is  
8,5 x  4,5 12 h ó — m e gh al t
2 4 %

szövődm ény, am ely  egyaránt leh et a doxorubicin d i 
rekt endothel károsító hatásának következm énye épp 
úgy, m int a k ét napig az érben h agyott k atéter okozta  
throm bosis eredm énye, k lin ikai tü n etek et nem  o k ozott; 
az elzáródást bőséges collaterális rendszer hidalta át. 
Viszont m ivel az elzáródás éppen a tum or érellátási te 
rületében v o lt, direkt m ódon járult hozzá a daganat de- 
vascularizációjához.

A m ásik  5 betegben  a daganatok 24— 61% -kal vol
tak m egkisebbíthetőek, általában egy  kem oterápiás cik 
lus után. A m in tegy  61% -os csökkenést a 4. esetünkben  
tapasztaltuk , ahol a szuperszelektív katéterezés és a 
m andzsettával végzett á tm en eti leszorítás („tourni
q u et”) v e z e te tt a jó terápiás eredm ényhez. U gyanek 
kor a tum orban igen kiterjedt necrosis alakult ki, és az 
elfo lyósodott tum orm assza egy  része a bőrön át spon 
tán  kiürült. Szövődm ényként a fe lü letesen  fekvő tu 
m ort fedő bőr k is kiterjedésű fe lü letes elhalása alakult 
ki, am ely  a m ű tét során nehézséget nem  ok ozott, külön  
beavatkozást nem  igényelt.

Az 5. és 6. esetben  2 kem oterápiás cik lust végez 
tü nk, azonban az 5. b eteg  lokális k ezelését —■ tüdőát- 
tétjeinek  fellépése és a daganat csontra terjedése m i
a tt —  szisztém ás kem oterápiára vá ltozta ttu k  és m űtét 
sem  történt. A 6. esetben  a b eteg  a 3 hetes kontrolion

nem  jelent m eg, így  az első cik lus teráp iás eredm ényét 
csak 5 hét e lte ltével tudtuk  ellenőrizn i. A  daganat ek 
kor m ár fe ltehetően  ism ét proliferativ fázisban volt.

4  betegben  (1., 3 ., 4., 6.) m ódunkban vo lt a m ű 
té tn él ta lá lt daganatm éreteket összevetn i a k iindulási 
arteriographiás m éretekkel. E gy  b eteg  k ivételével (6. 
eset) m indegyik  betegben  legalább a daganat tovább i 
növekedésének elm aradása v o lt m egfigyelhető, figye 
lem be véve az arteriographia je lentős nagy ítási tén y e 
zőjét is (kb. 10-15% is lehet). F igyelem re m éltó, hogy  
az 1. esetben  —  bár a kezelés befejezése és a m űtét k ö 
zö tt m in tegy  7 hét te lt  el —  a daganat egyálta lán  nem  
n övekedett. E zzel szem ben a 6. ese tb en  a beavatkozás 
elő tti arteriographia tum orm éretei, ill. a m ű téti sp eci 
m en  m éretei k özött nem hogy csökkenés, hanem  kb. 
20% -os növekedés v o lt tapasztalható . E z részben an 
nak leh et az eredm énye, hogy az első  kezelést követően  
6 hét m úlva került sor a m űtétre. A z első  ciklus hatása  
m ár lezajlott, a tum or a progressio fázisába került, ill. 
a m ű tét elő tt 1 h étte l v égzett 2. c ik lus m ég nem  érez 
te t te  hatását. N em  zárható k i a daganat kem oterapeu- 
tikum okkal szem beni rezisztenciája sem .

Sebészi szem pontból a m űtétre került 4 betegből 
3 esetb en  a praeoperatív kezelés egyértelm űen ered 
m ényes vo lt (1., 3., 4.), am ennyiben  a tum orok m egki-



sebbítésével elősegítette az ad ek vát resectiós vonal k i 
v ite lezését. Az 1. esetben  az ax illáris régióban elhelyez 
kedő tum or klinikailag és a z  első diagnosztikus arterio- 
graphia alapján is inoperábilisnak m inősült, a m ellkas 
fallal való összekapaszkodás, ill. a véna ax illáris elzá 
ródása m iatt. A daganat m in teg y  2/3-ára történ t meg- 
kisebb ítése után végtagm egtartó  m ű tétet sikerült v é 
geznünk, a beteg 18 hónapja tum orm entes (1 . a—b 
ábra).

1 /a  á b r a . A bal axillában 9 x 6 , 5  cm á tm é r ő jű  hype rva scu lar is  
dag an at  lá tható ,  a m e ly  a mellkasfallal összekapasz- 
k o d o t t n a k  látszik (p a r e n c h y m á s  fázis)

1 /b  á b r a . Kezelés után a t u m o r  7,5 x 5 cm á tm é rő jű v é  k iseb 
b e d e n ;  a mellkasfal lág yré sz e i tő l  é lesen  e lh a tá ro l ó 
d ik  (nyilak)
1. sz. beteg,  s z ö v e t ta n i  d iagnózis:  f ib r o s a r c o m a .

Megbeszélés

A  regionális kemoterápia, több eljárást foglal m a 
gába. íg y  egyaránt jelenti az isolált szerv-perfusiót (hy- 
pertherm iával vagy anélkül), am ely  során az érin tett 
szerv (végtag) gyakorlatilag extracorporális keringését 
valósítják m eg cytostaticus szerek állandó koncentrá 
ciót b iztosító  áram oltatásával. H asonlóképpen lokális 
kezelés az intraarteriális kem oterápia  (haem ofiltratió-

va l vag y  anélkül). M indkét m ódszer célja, hogy a cél
szervben  a szisztém ás kem oterápiás kezeléssel elérhető  
cytosta ticu s koncentráció többszörösét-sokszorosát ér 
jék  el. A  harm adik idesorolható eljárás a chemoemboli- 
satio, am ely  során az általában fo lyék on y em bolisatiós 
anyaghoz keverik  a cytostaticu m ot. A z erek átm en eti 
elzárása után az em bolisatiós anyagból fokozatosan fe l 
szabaduló kem oterápiás szer hely ileg  m agas és állandó  
szöveti koncentrációt b iztosít (2). A  tum orellenes hatás 
hoz m aga az ischaem ia is hozzájárul. E gyes szerzők a 
szöveti vértelenség szerepét a szervezet védekező, im 
m unm echanizm usainak elősegítésében  látják (9).

A  praeoperatív intraarteriális kem oterápia célja 
egyrészt, hogy elpusztítsa  a daganatsejteket, ennélfog 
va  csökkentse a sebészi b eavatkozás során szóródásra 
k ép es sejtek  szám át és így  a m etastasisok  kialakulásá 
nak lehetőségét; m ásrészt m egkisebb ítse a tum or töm e 
g é t és ezálta l leh etővé tegye  az onkológiai szem pontból 
ad ek vát resectiós vonal k ia lak ítását („m élyen az ép 
b en ” resectio) és k özvetve a végtag  m egtartását (18).

A z intraarteriális kem oterápia e lv i lényege, hogy a 
szisztém ás (intravénás) k ezeléssel elérhetőnél jóval n a 
gyobb  cytostaticu s koncentrációnak te sz i k i a dagana 
to t  (10, 27). A  legtöbb cytostaticu m  m eredek dózis 
függő hatással rendelkezik , azaz m inél nagyobb a szer 
koncentrációja, annál nagyobb a tum orellenes hatása  
(9, 24, 27). T erm észetesen  ugyanolyan dózisban alkal 
m azva, a cytostaticu m  szisztém ás koncentrációja és így  
a szisztém ás m ellékhatások gyakorisága és intenzitása  
is  hasonló lesz ahhoz, am elyet intravénás alkalm azás 
során figyelhetünk m eg. M indam ellett olyan dagana 
tokban, am elyek  a szisztém ás kezelés alkalm ával az  
ad ott kem oterápiás szerre nem  reagáltak, a szer ugyan 
o lyan  dózisban való intraarteriális alkalm azásával ered 
m én y  v o lt elérhető (8, 27).

A  praeoperatív intraarteriális kem oterápia jelen 
tősége a  lágyrészdaganatok csoportjában elsősorban a 
prim er ill. recidiv, k iindulási helyükre lokalizált fo lya 
m atokban vitathatatlan . P raeoperatív sugárkezeléssel 
k iegészítve a késői recidívák kialakulásának aránya 
azonos, vagy  m ég jobb, m in t am putáció  esetén  (11). 
Inoperábilis vagy  onkológiailag nem  kielégítően rese- 
cálható előrehaladott daganatokban a lokális k em ote 
rápia szin tén  választható eljárás, az esetek  egy  részé 
ben  a tum orok operábilissá válásáról szám oltak be (23). 
A  b eteg  panaszai, m int a fájdalom , a térszűkítés okozta  
funkcióbeszűkülés jelentős m értékben javulhatnak (19). 
H angsú lyozn i kell azonban, hogy a lokálisan végzett 
kezelések  (kem oterápia és sugárkezelés) eredm ényei ön 
m agukban, sebészi kezelés nélkül csak átm enetiek  le 
hetnek  (19). A tum or újranövekedése b izonyos idő (he
tek) e lte ltével a tú lélő  sejtekből ism ét m egindul, m ég 
ped ig  általában a kem oterápiára és sugárterápiára 
egyaránt rezisztens, alacsony m align itási fokú (ún. „low  
grade”) sejtcoloniák felől, am inek eredm ényeként az 
újranőtt tum or egészében rezisztenssé válhat (32). Ilyen  
esetek b en  az egyedüli terápiás lehetőség az am putáció  
(15, 25, 26). A  végtagm egtartó  m űtétekre alkalm as b e 
tegek  k iválasztásánál a daganat lokalizációján, nagy 
ságán kívül ta lán  a legdöntőbb szem pont a daganat 
m etastatisá ló  hajlam ának foka („grading”), am ely  szö 
vettan ilag  m eghatározható. U gyan is a sarcom ák erő 
sen  m etastatisá ló  hajlamú (ún. „high grade”) sejtcso 
portjai jóval fogékonyabbak a kem o- és radioterápiára, 
m in t az a lacsony m alignitású sejtcoloniák  sejtjei (32).



Eilber adata i szerint a k iindulási helyére lokalizált (I. 
stádium ), de leginkább m etastatisatióra hajlam os 
(Grade III) sarcom ák vonatkozásában a praeoperatív  
kem o- és radioterápiában részesült betegek  várható 5 
éves tú lélése 75% , m íg a m egegyező betegségcsoport 
ban, de a kizárólag sebészileg k ezelt b etegeké csak  
21% ! (11). A  tu m or nagysága a prognózis szem pontjá 
ból egyértelm űen kedvezőtlen  akkor is, ha a  m ű tétet 
előkészítendő lokális gyógyszeres- és sugárkezelés tör 
tén ik , ugyanis m in él nagyobb eg y  tum or, annál való 
színűbb, hogy benne fellelhetők alacsony m align itási 
fokú, rezisztens kom ponensek is, ezálta l várhatóan k i 
sebb a prim er kezelésre bekövetkező válaszreakció m ér
ték e (31).

Az első 6 esetünkben  a daganatok szövettan i fe l 
dolgozása során a m alignitás fokának m eghatározása  
nem  történ t m eg. A  különböző h isztológiai típusú  tu 
morok leh etséges m align itási fokozatait Enzinger  fog 
lalta össze (33). E nnek értelm ében a k ezelt daganatok  
közül a fibrosarcom a, a pleiom orph liposarcom a, va la 
m int a syn ov iá lis  sarcom a II— III . fokozatnak te k in t 
hető. A rhabdom yosarcom a pedig egyértelm űen a III . 
fokozatnak fe le l m eg. E lvileg a haem angiopericyto- 
mák m indhárom  kategóriába kerülhetnek, azonban 2 
esetünk —  m ár a  k lin ikai lefo lyás m iatt is  — biztosan  
a m agas m align itási csoportba (II., I II .)  tartozott.

A  k om binált praeoperatív kezelések  k övetk ezté 
ben egyes szerzők szériában az am putációra szoruló b e 
tegek  aránya néh ány százalékra csökkent (16). T ávoli 
m etastasisok jelenlétében  pusztán a lokális kezelésnek  
létjogosultsága n incsen , ilyen  esetekben  a szisztém ás  
kem oterápia a választandó k ezelési mód. A b etegek  
végtagm egtartó m űtétre való k iválasztásában —  a leg 
gyakoribb pulm onális m etastasisok  m ia tt —  döntő je 
lentőségű a korrekt m ellkasi röntgenvizsgálat (felvé 
te l +  h agyom ányos tom ographia) és m ég inkább a 
szám ítógépes rétegvizsgálat (CT).

Az intraarteriális kem oterápia során az adott a rté 
ria által e llá to tt terü leten  a cy tostaticu m  terápiás ha 
tékonysága a szer plazm a-clearence-ének és az artéria  
áram lási sebességének  hányadosával jellem ezhető (14). 
Ebből következően  az ille tő  artéria áram lásának csök 
kentésével, azaz a  cytostaticu m  és a szövetek  k özti 
kölcsönhatás idejének  m egnyújtásával, a terápiás ered 
m ény fokozható. A  tum orszövetben  vagy  közvetlenül 
az ellátó  artériában m érhető m indenkori cytostaticu s  
koncentrációváltozások  időbeni m egjelen ítésével k a 
p o tt görbe, ill. az ez  a la tt m érhető terü let jól je llem zi 
az elérhető teráp iás hatást (koncentráció X  idő) (1, 14, 
22, 23). E nnek figyelem bevételével olyan  k iegészítő  e l 
járások alkalm azhatóak, am elyek  a cytostaticu m  he 
ly i koncentrációjának és/vagy  a kem oterápiás szer és  
a tum orszövet k özti kölcsönhatás idejének a növelését 
célozzák. I lyen ek  pl. az artériának ballonkatéterrel tör 
ténő á tm en eti elzárása ill. az áram lás nagyfokú csök 
kentése (3, 20); a végtag  átm en eti leszorítása („tourni
q u et”) (17), és az ellá tó  artériá(k)nak szuperszelektív  
katéterezése (22, 23). A vénás oldalon k iegészítő  m ód 
szer a haem odialysis elvén m űködő haem ofiltratio (1), 
am ely  a kezelt regio vénájába került cytostaticum  egy  
részét kiszűri, i ly  m ódon a szisztém ás m ellékhatások  
szin tentartása  ill. csökkentése m e lle tt nagyobb arté 
riás-lokális koncentráció és ezzel párhuzam osan na 
gyobb terápiás eredm ény érhető el. M inden praeopera 
t ív  kezelés, a m ely  csökkenti a daganat m éretét, a tu 

m orsejtek v ita litá sá t és előseg íti a végtagm egtartás  
m ellett a m ű tét leh ető  legnagyobb fokú radikalitását, 
közvetve a b eteg  tú lé lési esé lye it, s egyú tta l az é let m i 
nőségét is javítja. 5 esetünkből —  többségében eg y  k e 
zelési ciklus után —  eg y  betegben  részleges regressiót, 
a m ásik 4 esetb en  25— 50% -os regressiót értünk el. 
A 2. betegünkben te ljes  rem issio  k övetk ezett be. B e 
avatkozásainkat azza l a céllal végeztük  el, hogy a d a 
ganatok m éretének csökkentésével elősegítsük  a seb é 
szi beavatkozás k iv ite lezését, fokozzuk a végtag  m eg 
tartásával egy id őben  a m ű tét radikalitásának fok át. 
M egszívlelendőnek ta lá ltu k  az irodalom ban h angsú lyo 
zott té n y t , m iszerint a regionális kezelés hatása csak  
átm eneti és a hatás m axim um a általában a k eze lés  
után 2-3 h étte l fejlőd ik  k i (19). Igyek eztü nk  b etartan i 
a jelölt in tervallu m ot, 2 esetünkben  azonban a m ű té t 
ettő l eltérő időpontban történ t. A z 1. betegben  a k e z e 
lést követően  7 héttel; ennek  ellenére tum orprogressiót 
a 3. hétre v égzett kontrollvizsgálatokhoz képest a m ű 
té tn él nem  tap aszta ltun k ; a 6. esetb en  a  m ű tétn él 
azonban a tum or n övek ed ését észle ltük  egy  héttel a  2. 
ciklus lezajlása után. F elteh ető , hogy ebben az ese tb en  
a cytostaticu s hatás k ifejlődéséhez nem  vo lt elég idő.

Az ebbe a vizsgálatsorba m ég be nem  került t o 
vábbi 15 betegünk kezelésében m esszem enően figye 
lem be vettü k  ezen  intervallum ok  pontos betartását, és  
e daganatok kezelésében  m inim álisan  2, ill. inkább  
több kem oterápiás c ik lust ik tattunk  b e, a k atéterezés  
szuperszelektivitásának fokozásával és am ennyiben  le 
hetőség vo lt rá chem oem bolisatióval kom binálva a  
m axim ális eredm ény eléréséig.

Az első k ét b eteg  k ivételével a k ezelések et i. a . 
gyors infúzió form ájában alkalm aztuk, kihasználva a  
cytostaticus hatás m eredek dózis- ill. koncentrációfüg 
gését. Ez a m egoldás egyú tta l kevesebb lehetséges szö 
vődm énnyel szám ol. A hosszú idejű , fo lyton os in fúzió  
formájában m egvalósu ló i. a. kezelések  gondos fe lü gye 
le te t és ápolást, a k a téter  pozíciójának rendszeres e l 
lenőrzését igén ylik  és a vascularis szövődm ények k ia la 
kulása (throm bosis és em bolia , va lam int a katéter be- 
alvadása) is gyakoribb. A  2. esetünkben kialakult sze g 
m entális érelzáródás —  annak ellenére, hogy fe lteh e 
tően  maga is hozzájárult a teljes rem issio k ia laku lásá 
hoz és k lin ikai panaszokhoz sem  v e z e te tt —  m égiscsak  
nem kívánatos szövőd m ény volt. B őrnecrosis —  4. 
eset —  szuperszelek tív  k atéterezés +  „tourniquet” 
kapcsán a tum or szom szédos terü letének  elhalásával 
párhuzam osan a lak u lt k i, a m ű téti terv et, ill. annak id e 
jét nem  b efolyásolta . C hem oem bolisatio  során (5. b eteg  
3-3 ér ism ételt m űvi elzárása 2 ciklusban) hasonló szö 
vődm ényünk nem  v o lt. C hem oem bolisatio  után p u sz 
tán  az elzárt táp láló  erek okozta vértelenség e lő seg ít 
heti a m űtét k om fortját, az erre való törekvés során a 
m űtét időpontját a reeanalisatio  idejének figyelem be 
vételével kell m egválasztan i.

összegezésü l k övetk eztetésein k et —  részben saját 
korlátozott szám ú m egfigyelésünk alapján is —  az  
alábbiakban leh et összefoglaln i:

1. Az intraarteriá lis kem oterápia —  hazánkban  
is —  alkalm asnak lá tsz ik  vá laszto tt beteganyagon v é g 
tagm egtartó m ű tétek  praeoperatív előkezelésére.

2. A beteganyag k iválasztásához gondos szö v e t 
tani feldolgozás —  a m align itás fokának m egállap í 
tása —  lá tszik  szükségesnek .

3. Célszerűnek lá tszana a praeoperatív lokális ke-



m oterápia kiegészítése postoperativ sugárkezeléssel.
4. A  kezeléseket 2-3 hetes ciklusokban (legalább  

k ettő , inkább több ciklus) érdem es végezn i a  m axim á 
lis  hatás eléréséig.

5. A  kem oterápiás hatás fokozása érdekében  töre 
kedni kell a katéterezés szuperszelektiv itására, „tourni
q u e t” ill. ballonkatéteres érelzárás k iegész ítő  jellegű  
alkalm azására.

6. A m ennyiben  a szuperszelektív k a téterezés k i 
v ih ető , ú gy  az i. a. k eze lést követően  e g y  ülésben  
chem oem bolisatiót is célszerű  végezni.

7. A  m űtét időpontját a kezelés m a x im ális  ered 
m ényének  várható idejében , ill. chem oem bolisatio  után  
a recanalisatio  bekövetkezte előtt kell m egválasztan i.

A  kom binált praeoperatív terápiában részesített  
végtagm egtartó  m űtéten  á tm en t betegek  tú lé lés i esé 
ly e i ma m ár elérik vagy  m eghaladják a p usztán  radiká 
lis  é s/vagy  csonkító m űtétekkel k ezelt b etegek ét. I ly  
m ódon a végtagm egtartó eljárások sok ese tb en  reális 
a ltern atívát kínálnak. Azonban egyet k e ll értenünk  
Either m egállapításával, ak i szerint a tu m orellenes ke 
zelés elsőd leges célja a daganat lokális m egszü ntetése , 
nem  a vég tag  m egtartása (11). A fun kciók ép es végtag  
m egőrzése nem  m inden betegben  oldható m eg , az am - 
putáció  a betegek egy k isebb  és várhatóan m in d  csök 
kenő hányada számára továbbra is az e g y e tlen  curatív  
célú b eavatkozás marad.
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k ó r i s m é z e t t  h a e m o b i l i a

Megyei K ó rh á z  Miskolc, II. Belgyógyászati O s z tá ly  

( fő o rvo s :  P ró n a y  G á b o r  d r . )

A  szerző idős nőbetegen endoszkópos retrograd cholan- 
giographia segítségével ism erte fel az intraoperativ  
m ájbiopsziát követő  haem obiliát és ábrázolta a sárga
ságot okozó véralvadékot. A  b eteg  sp ontán  gyógyult. 
H aem obilia  gyanújakor ajánlja az endoszkópos retrog 
rad cholangiographia igén ybevételét.

A  case of hem obilia follow ing in traoperativ liver b iopsy  
diagnosed by endoscopic retrograde cholangiography. 
Author d iagn osed  hem obilia fo llow ing surgical liver  
biopsy b y  m eans o f endoscopic retrograde cholangiog 
raphy a t an  o ld  wom an and he dem onstrated  th e  clot 
caused ob stru ctive  jaundice. The p atien t recovered  
spontaneously . In  case o f a suspected  hem obilia  he 
recom m ends to  perform endoscopic retrograde cholan 
giography.

A haem obilia  a felső gastroin testinalis vérzés egyik  
ritka és n ehezen  m egállapítható oka. L én yege, hogy a 
m ájparenchym ában valam ilyen  okból vérzés keletke 
zik , m ajd a vér az epeutakon keresztül a gyom or— bél
rendszerbe ju t és m elaenát, ritkán h aem atem esist okoz. 
K linikailag jellem ző reá a gastroin testinalis vérzésen  
kívül a coagulum  okozta ep eú ti elzáródás, ill. ezzel ösz- 
szefüggésben epetáji fájdalom  (Sandblom  triász) (3, 4, 
5, 13, 15).

L eggyakrabban m ájtájat ért traum a kapcsán ész 
le lik , ritkán felléphet spontán epekövesség, gyulladás, 
m ájabscessus, aneurisma, m áj- és epeúttum orok követ 
k eztében  (1, 3, 4, 5, 8, 10, 13, 15). O rvosi tevék en ység  
szövődm ényeként m ájbiopsziánál, percutan transhepa- 
ticu s cholangiographiánál, epeúti drainage behelyezé 
sekor fordul elő igen ritkán (2, 4, 5, 6, 9, 14, 17).

H azánkban az utóbbi években Vadon  és m tsa i (15), 
ill. K ésm árky  (8) közöltek egy-egy  posttraum ás haem o 
b iliá t, itt  korábbi magyar irodalm i u talások  találhatók. 
Saját esetünk  különlegessége, hogy seb észi m ájbiopszia  
után  k ö vetk ezett be és E R C P segítségével ism er 
tük  fel.

Esetismertetés

A  67 é v e s  n ő b e te g e t  1982 j ú n iu s á b a n  m e g y é n k  e g y ik  s e b é 
s z e ti  o s z t á ly á r a  c h o le c y s te k to m ia  c é l já b ó l  v e t t é k  fe l. A n a m - 
n é z is é b e n  2 0  é v v e l  k o r á b b a n  le z a j lo t t  h e p a t i t i s  s z e re p e lt .  
V is s z a té rő  t íp u s o s  e p e k ó lik a  m i a t t  fe lv é te le  e l ő t t  p .  o . e p e 
r i g .  t ö r t é n t ,  m e ly  e p e h ó ly a g k ö v e s s é g e t  ig a z o l t .  3 h .  u j j a l  m eg-

Rövidítés: E R C P  =  e n d o s z k ó p o s  r e t r o g r a d  c h o la n g io -  
p a n c r e a to g r a p h ia

Orvosi H etilap  1987. 128. évfolyam  28. szám

n a g y o b b o d o t t  m á j a t  t a p i n t o t t a k ,  a  s ü l ly e d é s - ,  v é rk é p - ,  v iz e 
l e t - ,  se . b i l i r u b in - ,  t h y m o l- ,  K u n k e l- ,  G O T - , G P T -v iz s g á la t  k ó 
r o s a t  n e m  j e l z e t t ,  a  p ro th r o m b in  s z in t  7 7 %  v o l t .  M ű té tn é l  a  
s e b é sz  n a g y ,  t ö m ö t t ,  s á r g á s b a r n a  m á j a t  é s z le l t ,  e z é r t  a  k ö v e s  
e p e h ó ly a g  e l t á v o l í t á s a  u t á n  a  jo b b  m á j l e b e n y  re k e sz i f e ls z ín é 
n e k  m á js z é lk ö z e l i  r é s z é b ő l  M e n g h in i- tű v e l  m á jb io p s z iá t  v é g z e t t  
(a  k ó r s z ö v e t t a n i  v iz s g á la t  sú ly o s , d i f fu s  z s íro s  e l f a ju l á s t  m u t a 
t o t t ) .  M á s n a p  a  b e te g e n  s á rg a s á g  é s  l á z ,  h a r m a d n a p  m e la e n a  
lé p e t t  fe l. A  h a r m a d i k  n a p o n  m e g is m é te l t  v iz s g á la to k  k ö z ü l  k i 
e m e l jü k :  S e . b i l i r u b i n  150 m ik ro m o l/1 , S e . G O T  2 8  U / l ,  S e . 
G T P  37  U / l ,  S e . a lk .  p h o s p h .  180 U / l .  A  m e la e n a  o k á n a k  t i s z t á 
z á s a  v é g e t t  a  s e b é s z e t i  o s z tá ly  a  m ű t é t e t  k ö v e tő  n e g y e d ik  n a 
p o n  g a s t r o e n te r o ló g ia i  a m b u la n c iá n k tó l  e n d o s z k ó p o s  v iz s g á la 
t o t  k é r t .  A z  o e s o p h a g o -g a s t ro -d u o d e n o s c o p ia  se m  v é r t ,  s e m  
v é rz é s fo r r á s t  n e m  m u t a t o t t .  A z o b s t r u c t ió s  i c t e ru s  é s  a n a e m ia  
a l a p j á n  h a e m o b i l i á r a  g o n d o l tu n k  é s  a  v iz s g á la to t  E R C P - v e i  
f o l y ta t tu k .  A  d u o d e n o s c ó p p a l  a  V a te r  p a p i l l á n  v é rz é se s  b e -  
iv ó d á s t  l á t t u n k ,  k a n ü l t  v e z e tv e  a z  o r i í i t iu m b a  m in d k é t  v e z e 
t é k e t  f e l t ö l tö t t ü k .  N o rm á l  t á g a s s á g ú  e p e u t a k a t  á b r á z o l tu n k ,  
a  c y s t ik u s  c s o n k  m a g a s s á g á tó l  k e z d ő d ő e n  a  d u c tu s  h e p a t i c u s  
c o m m u n is o n  á t  a  j o b b  d u c tu s  h e p a t i c u s b a  f o ly ta tó d ó a n  e g y ,  
k b .  6 c m  h o s s z ú ,  h e n g e r  a la k ú ,  c s ú c s o s a n  v é g z ő d ő  in h o m o g é n  
n e g a t iv  á m y é k k ie s é s t  l á t t u n k ,  m e ly  a  lu m e n t  c s a k n e m  k i t ö l 
t ö t t e  ( á b ra ) .  F e l e t t e  e p e ú t t á g u l a t o t  n e m  é s z le l tü n k ,  m e l le t te  
b iz o n y o s  m é r t é k ű  k o n t r a s z ta n y a g - e l f o ly á s t  l á t t u n k .  A  b e te g e t  
a  t o v á b b i a k b a n  a  b e k ü ld ő  seb é sz i o s z tá ly o n  f ig y e l té k  m e g . 
G e n ta m y c in  a d á s a  m e l le t t  l á z t a l a n n á  v á l t ,  1 h é t  u t á n  ic t e r u s a  
m e g s z ű n t .  2 2  n a p i  k ó rh á z i  b e n n fe k v é s  u t á n  p a n a s z m e n te s e n ,  
r e n d e z e t t  ö s s z m á jfu n k c ió v a l  e n g e d té k  h a z a .

A  b e te g e t  c s a k  1 é v  m ú lv a  v o l t  m ó d u n k  ú jb ó l  é sz le ln i  
á l t a lu n k  e s z k ö z ö l t  b e re n d e lé s  a la p já n .  T ü n e t -  é s  p a n a s z m e n te s  
v o l t ,  3 u j jn y i  t ö m ö t t  m á ja t  t a p i n t o t t u n k ,  a  se . b i l i r u b in - ,  
se . G O T -, se . G P T - ,  g a m m a  G T -, se . a lk .  p h o s p h .- ,  p r o t h r o m 
b in - v iz s g á la t  k ó r o s a t  n e m  je lz e t t ,  a  f u n k c io n á li s  c h o le s c in t ig ra -  
p h ía  n o r m á l i s  e p e e l f o ly á s t  m u ta t o t t .

Megbeszélés

A h aem obilia  kórism ézésében segítségünkre leh et 
izotóp vizsgálat, echosonographia, arteriographia, lapa- 
ratom ia (3, 5, 8, 11, 12, 15, 17). G astroscóppal nem



Á b r a :  E R C P - fe lv é te l  A n yi lak  az e p e ú tb a n  e lh e ly e z k e d ő  v é r -  
a lvad ék ra  m u ta tn ak .

diagnosztizálható b izton sággal, általában csak az o l 
dalt tek in tő  optika a lka lm as a Vater-papilla direkt 
vizsgálatára. Ennek ellen ére az irodalom csak elvétve  
em líti az ERCP-t, m in t a haem obilia k im utatásának  
lehetséges eszközét (3, 5, 7, 11, 12 ,16 , 17). E R C P  a lkal 
m ával a Vater-papilla m egtek intésén  tú lm enően  az epe- 
utak feltöltésével ábrázolhatóvá válik az ep eu ta t eltö- 
m eszelő és a sárgaságot ok ozó  coagulum  is.

A m ennyiben a v izsgá la tok  nem  m utatnak sebészi- 
leg ellátandó nagy an atóm ia i defektust, ill. n in cs m asz- 
szív  vérzés, szám ítani le h e t a spontán vérzéscsillapo 
dásra; a vérzés szű n tével a  kisebb epeúti ágakból az 
alvadók spontán k icsúszhat, valam int a n agyobb  vér- 
alvadék az epés közegben fragm entálódhat és oldódhat 
az epe fibrinolitikus h atása  fo ly tán , ezáltal a sárgaság  
is  m egszűnik (3, 8, 17). S p on tán  nem  szűnő haem obilia  
esetén  superselectiv angiographiával egyb ek ötött em - 
bolisatio a m egoldás (6, 15, 17), ha ez sikertelen , m űtét 
szükséges (5, 11, 12). A  lu m en t teljesen  eltöm eszelő  
nagy véralvadék endoszkópos sphincterotom ia útján  el 
távo lítható  (7, 17).

Ism ertetett esetü n k b en  a haem obilia oka a máj 
vékonytűs biopsziája v o lt , m e ly  a m ájbiopsziák nagy

szám ához képest ex trém  ritkaság, Curet és m tsa i 
16 m ájbiopsziát k ö vető  haem obiliát gyűjtöttek  össze  
a világirodalom ból (4), Schultz és m tsa i 24 ese tet (14). 
L étrejöttében  a tű  átm érőjének  tulajdonítanak szere 
p e t, 1,4 m m  átm érő fö lö tt  nő a  szövődm ények szám a. 
A z esetünkben h aszn á lt M enghini-tű  átm érője ennél 
kisebb  volt. A k özö lt esetek b en  átlag  csak 4-5 nap  
m úlva je lentkezett a gastro in testina lis vérzés, am i óva 
tosságra int a m ájbiopsziák  utáni m egfigyelést ille 
tő en  (14)!

B etegünknél a je llem ző  triászból h iányzott a  fáj 
dalom . A  vérzés n em  v o lt  m asszív, nem  járt súlyosabb  
perifériás keringési zavarral, de időben kissé elhúzó 
d o tt. M űtétet nem  ig én y e lt , spontán m egszűnt. A d iag 
n ózist az E R C P -vizsgálat b iz tosíto tta , m elyet elhú 
zódó, középsúlyos v a g y  en yh e haem obilia  gyanújakor  
elvégzendőnek aján lunk . H even y , sú lyos esetben  az  
egyú tta l therapiás b eavatk ozást is je len tő  angiographia  
részesítendő előnyben .
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t io n .  D e u ts c h e  M ed . W o c h e n s c h r i f t  1980 . 1 0 5 . 645— 4 7 . —  
15. Vadon в . ,  K arácsonyi S . ,  Engloner L .:  K a té t e r e s  e m b o liz á -  
c ió v a l  g y ó g y í to t t  p o s t t r a u m á s  h a e m o b i l ia .  O rv . H e t i l .  1983. 
5 0 . 3 0 5 7 — 9. —  16. W ilk in so n , M .  és m tsai: D if f ic u l ty  in  
d ia g n o s t ic  h e m o b il ia  f r o m  a  h e p a t i c  a r t e r y  a n e u r is m . V a lu e  
o f  E R C P .  G a s t r o in te s t .  R a d io lo g y  1984. 9. 2 2 3 — 26. —  17. Wo- 
robetz, L . J . ,  Passi, R . B . és S u llivan , S . N .:  H e m o b il ia  a f t e r  
p e r c u ta n e o u s  l iv e r  b io p s y :  ro le  o f  e n d o s c o p ic  r e t r o g r a d e  
c h o la n g io p a n c r e a to g r a p h y  a n d  s p h in c te r o to m y .  A m e r. J .  o f  
G a s t ro e n te ro l .  1983. 3. 1 8 2 — 4.

( J u h á s z  L á s z ló  d r . ,  M iskolc, p f . 188, 3 5 0 1
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C a e r u l e i n  e x c e s s i v  a d a g j a i  f o k o z z á k  
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(igazgató : S ta rk  Ervin d r . )

M á s sz e rz ő k  m e g e lő z ő  k ö z lé se  s z e r i n t  c a e ru le in  s z u p ra m a x im á -  
l is  a d a g b a n  (5 fx g /k g /ó ra )  i .v .  in f u n d á lv a  k á r o s í t j a  a  p a n c r e a s  
f u n k c ió já t  é s  o e d e m á s  p a n c r e a t i t i s t  v á l t  k i  k i f e j l e t t  p a t k á n y 
b a n .  E z e n  e r e d m é n y b ő l  k i in d u lv a  m e g v iz s g á l tu k ,  h o g y  c a e r u 
l e in  e x c e s s iv  a d a g ja  (1 0 0  (Zg/kg) s .c .  a d v a  b e fo ly á so lja -e  a  p a n 
c r e a s  e n z im k iv á la s z tá s á t ,  i l le tv e  k e z e lé s  f o rm á já b a n  a lk a lm a z 
v a  h a tá s o s -e  a  p a n c r e a s  n ö v e k e d é s é re  ú j s z ü lö t t  p a tk á n y o k b a n .  
C a e ru le in  100 ( íg /k g  a d a g b a n  a  s z ü le t é s t  k ö v e tő  3. é s  5 . n a p o n  
sz ig n if ik á n s  c s ö k k e n é s t  o k o z  m in d  a m i r i g y  te l j e s  (— 34, — 3 0 % ) , 
m in d  sp e c if ik u s  (— 35, — 2 9 % )  t r ip s z i n  a k t iv i tá s á b a n .  A  10 n a 
p o s  á l l a t  p a n c r e a s á n a k  a k t i v i t á s á t  v i s z o n t  e z  a z  a d a g  n e m  b e 
fo ly á s o lja .  C a e ru le in  e m e lk e d ő  a d a g j a i  (1 , 10, 100 [Zg/kg) a  s z ü 
l e té s  n a p já tó l  k e z d v e  n a p o n ta  h á r o m s z o r  10 n a p o n  á t  s .c .  a d v a  
m e g n ö v e l té k  a z  ú j s z ü lö t t  á l l a to k  p a n c r e a s á n a k  s ú ly á t  a  11. 
n a p r a .  M íg  a z  1 é s  10 |z g /k g  a d a g o k k a l  v a ló  k e z e lé s  p a n c re a s -  
h y p e r p la s i á t  é s  h y p e r t r o p h i á t  o k o z o t t ,  a  100 [Zg/kg a d a g  a  m i 
r i g y  h y p e r t r o p h iá j á t  v á l t o t t a  k i .  A  p a n c r e a s  f in o m s z e rk e z e té 
b e n  a  100 [zg /kg  a d a g ú  c a e ru le in n e l  v a ló  k e ze lé s  a z  a c in u s s e j-  
t e k b e n  a  s z e k ré c ió s  g r a n u lu m o k  f e ls z a p o ro d á s á t  v á l t o t t a  k i ,  
a n é lk ü l ,  h o g y  a z  a c in u s s e j te k e t  k á r o s í t o t t a  v o ln a .

K ö v e tk e z te té s :  A  s z ü le té s t  k ö v e tő  3 .— 10. n a p  k ö z ö t t  a z  
ú j s z ü lö t t  á l la to k  a c in a r ie  p a r e n c h y m á ja  c a e ru le in n e l  s z e m 
b e n  k e v é sb é  é r z é k e n y ,  m in t  a  f e ln ő t t  á l l a to k  p a n c re a s a .

Excessive doaea o f caerulein stim ulate pancreatic secretion and, 
promote pancreatic growth in  newborn rats. P r e v io u s  s t u d y  o f  
o t h e r  a u th o r s  h a s  r e p o r t e d  t h a t  c o n t in u o u s  p a n c r e a t ic  s t im u la 
t i o n  w i th  i .v .  in fu s e d  s u p r a m a x im a l  d o s e  o f  c a e ru le in  (5 fzg/ 
k g /h )  r e s u l te d  in  im p a i r e m e n t  o f  p a n c r e a t i c  f u n c t io n ,  e d e m a  
f o r m a t io n  a n d  d a m a g e  t o  a c in a r  p a r e n c h y m a  in  a d u l t  r a t s .  T h e  
p r e s e n t  s t u d y  w a s  a s s ig n e d  t o  d e te r m in e  t h e  e f fe c t o f  e x c e ss iv e  
h ig h  d o se  (1 0 0  (Zg/kg) o f  c a e r u le in  a p p l i e d  a s  a  s in g le  d o se  o n  
p a n c r e a t i c  f u n c t io n  o r  a s  a  t r e a t m e n t  o n  p a n c r e a t ic  g r o w th  o f  
t h e  p a n c r e a s  in  c o n sc io u s  n e w b o rn  r a t s .  S in g le  e x c e ss iv e  d o se  
o f  c a e r u le in  e v o k e d  a  s ig n if ic a n t  d e c r e a s e  in  t o t a l  (— 34, — 3 0 % ) 
a n d  sp e c if ic  ( — 3 5 ,— 2 9 % ) t r y p s i n  a c t i v i t y  (a s  p a n c r e a t ic  s e c 
r e to r y  r e s p o n s e )  in  3- a n d  5 -d a y s -o ld  c o n s c io u s  n e w b o rn  r a t s  
15 m in  a f te r  i t s  s .c . a p p l ic a t io n .  T h e  s a m e  d o se  o f  th e  p e p t id e  
w a s  in e f fe c t iv e  in  lo -d a y s -o ld  c o n s c io u s  r a t s .  T r e a tm e n t  
w i th  g r a d e d  (1 , 10, 100 (Zg/kg) d o s e s  o f  c a e r u le in  f ro m  th e  d a y  
o f  b i r t h  a n d  a p p lie d  t . i .d .  f o r  10 d a y s  in c r e a s e d  p a n c r e a t i c  
w e ig h t .  T h e  t r e a t m e n t  w i t h  1 a n d  10 (Zg/kg d o se s  o f  t h e  
p e p t id e  in d u c e d  p a n c r e t ic  h y p e r p la s i a  a n d  h y p e r t r o p h y ,  w h ile  
t h e  t r e a t m e n t  w i th  e x c e s s iv e  d o se  (1 0 0  (Zg/kg) o f  c a e ru le in  
in d u c e d  p a n c r e a t i c  h y p e r t r o p h y .  F in e  s t r u c tu r e  a n a ly s is  o f  
p a n c r e a t i c  a c in a r  p a r e n c h y m a  sh o w e d  a c c u m u la t io n  o f  z y m o 
g e n  g r a n u le s  in  a c in a r  ce lls  in d u c e d  b y  t h e  t r e a tm e n t  w i th  t h e  
100 (Zg/kg d o s e s  w i th o u t  d a m a g e  in  a c i n a r  ce lls .

C o n c lu s io n : T h e  a c in a r  p a r e n c h y m a  o f  n e w b o rn  r a t s  
b e tw e e n  th e  3 r d - 1 0 th  p o s t n a ta l  d a y s  is  le s s  s e n s i t iv e  to  c a e 
r u le in  t h a n  t h e  p a n c r e a s  o f  a d u l t  r a t s .

M in d  a  C C K , m in d  a  c a e ru le in  fo k o z z á k  a z  e x o k r in  
p a n c r e a s  e n z im fe h é r je  e lv á la s z t á s á t  in  vivo  (5 , 8 , 16) é s  in  
vitro  (12 , 20) é s  t r o f ik u s  h a tá s ú a k  a  m ir ig y á l lo m á n y ra  (1 , 5 , 7, 
11, 17, 18). A z  e n z im fe h é r je - s z e k ré c ió r a  k i f e j t e t t  h a t á s u k  k é t 
f á z is ú .  A  m a x im á l is  h a t á s  b e k ö v e tk e z té ig  a  h a tá s  a  d ó z is  n ö 
v e lé sé v e l p á rh u z a m o s a n  n ö v e k s z ik .  A z  a d a g  to v á b b i  n ö v e lé se  
a  sz e k ré c ió s  v á la s z t  m á r  n e m  n ö v e li  t o v á b b ,  h a n e m  é p p e n  
c s ö k k e n ti  (16, 2 0 ). H a s o n ló k é p p e n  k i m u t a th a t ó  v o l t ,  h o g y  
C C K  is m é te lte n  a d o t t  m a x im á l is  a d a g j a i  n e m  fo k o z tá k  jo b b a n  
a  p a n c r e a s  n ö v e k e d é s é t  é s  D N S - t a r t a l m á t ,  m in t  a z  e n n é l  k i 
s e b b  (sz u b m a x im á lis )  a d a g o k  (5 ). E  la p b a n  is  b e s z á m o ltu n k  
a r ró l ,  h o g y  c a e ru le in  s z u b m a x im á l is  a d a g ja i  f o k o z tá k  a  k i f e j 
l e t t  p a tk á n y  h a s n y á lm ir ig y é n e k  a  n ö v e k e d é s é t ,  a  m a x im á l i s 
n á l  n a g y o b b  ( s z u p ra m a x im á lis )  a d a g o k n a k  v is z o n t  n e m  v o l t  
t r o f ik u s  h a tá s u k  a  m ir ig y re ,  b á r  e z e k  a z  e n z im e k e t  t á r o ló  a c í- 
n u s s e j te k b e n  a  s z e k ré c ió s  g r a n u lu m o k  k é p z ő d é s é t  s e r k e n te t t é k  
(1 5 , 19). Ú js z ü lö t t  p a tk á n y o k  p a n c r e a s a  v is z o n t  a  k i f e j l e t t  á l 
l a to k é n á l  k e v é s b é  v o l t  é r z é k e n y  c a e ru le in  n a g y  a d a g ja iv a l  
s z e m b e n  (13, 14). M e g v iz s g á l tu k  t e h á t ,  h o g y  c a e ru le in  e x c e s s iv  
(1 0 0  / íg /k g )  a d a g ja ( i )  h o g y a n  b e fo ly á s o l ja ,  ill. b e fo ly á s o l já k  
ú j s z ü lö t t  p a tk á n y o k  p a n c re a s - s z e k ré c ió já t  é s  a  m ir ig y  n ö v e 
k e d é s é t .

* M unkahely: S e m m e lw e is  O T E ,  I .  G y e rm e k k l in ik a ,  Ú u -  
d a p e s t

Rövidítések: C C K : c h o le c y s to k in in .

O rvosi Hetilap 1987 . 128. évfo lyam  2 8 . szám

E  k é rd é s  v iz s g á la tá n a k  jo g o s s á g á t  b i z o n y í t j a  é s  a  v á r h a t ó  
e r e d m é n y  f o n to s s á g á t  a lá h ú z z a ,  h o g y  i .v .  in fú z ió b a n  a d o t t  
c a e ru le in n e k  a z  o p t im á l i s n á l  h ú s s z o r  n a g y o b b  a d a g ja  k i f e j l e t t  
p a t k á n y b a n  a  p a n c re a s - m ű k ö d é s t  k á r o s í to t t a  é s  o d e m e á s  
p a n c r e a t i t i s t  v á l t o t t  k i  (8 , 9).

A n ya g  és módszerek

A  v iz s g á la to k h o z  C F Y  ú j s z ü lö t t  n ő s té n y  p a tk á n y o k a t  
h a s z n á l tu n k  fe l. A z  á l l a to k a t  lé g k o n d ic io n á l t  é s  f é n y s z a b á ly o 
z o t t  h e ly is é g b e n  t a r t o t t u k .  E g y  a n y a á l l a t  7 ú j s z ü lö t t e t  s z o p ta 
t o t t .  A  s z ü le té s  n a p j á t  n e v e z tü k  1. n a p n a k .

V iz s g á ltu k  a  p a n c re a s  szekréciós válaszát s ó o ld a t  (k o n tro ll) ,  
v a la m in t  c a e ru le in  1 é s  100 / íg /k g  a d a g j á n a k  s .c . a d á s a  u t á n  
15 p e r c  m ú lv a .  A  m ir ig y  s z e k ré c ió s  v á la s z á t  a  p a n c re a s  t e l j e s  
t r ip s z in  a k t i v i t á s á v a l ,  i l l e tv e  a  t r ip s z in / f e h é r je  (E /m g ) h á n y a 
d o s s a l  f e je z tü k  k i  a  k o n t r o l l  p a n c r e a s  é r té k é n e k  % -á b a n .  A  
m ó d s z e r t  m e g e lő z ő e n  m á r  k ö z ö l tü k  (13 ). A  c a e ru le in re  b e k ö 
v e tk e z ő  v á l to z á s t  a  m ir ig y  t r ip s z in  a k t i v i t á s á b a n  a  3 ., 5 . é s  10. 
n a p o n  h a t á r o z t u k  m e g .

A  p a n c r e a s  trofikus válaszát s ó o ld a t  é s  c a e ru le in  e m e lk e d ő  
a d a g ja in a k  (1 , 10, 100 / íg /k g )  h a t á s á r a  v iz s g á l tu k  a  s z ü le té s  
n a p já t ó l  k e z d v e .  A z  a d a g o k a t  a  s z ü le té s  n a p já t ó l  k e z d v e  n a p o n ta  

h á r o m s z o r  a d t u k  b ő r  a lá  10 n a p o n  k e r e s z tü l .  A l l .  n a p o n  
a z  ú j s z ü lö t t  á l l a to k a t  d e c a p i t á l t u k ,  p a n c r e a s u k a t  k iv e t t ü k ,  
m e g m é r tü k  é s  m e g h a tá r o z tu k  a  m ir ig y  p r o te in  (10), D N S  
(3) t a r t a l m á t ,  t r ip s z in  (6) é s  a m ilá z  (2) a k t i v i t á s á t .  A  v iz s g á la 
t o k h o z  sz ü k s é g e s  c a e ru le in ó r t  ( T a k u s R, F a r m i ta l i a ,  C a r lo



E r b a ,  M ila n o ;  é s  H e té n y í  F e r e n c  d r .- n a k  M o n te d is o n  b u d a p e s t i  
k é p v is e le te )  e z ú to n  m o n d u n k  k ö s z ö n e té t .  A  m a t e m a t i k a i - s t a t i 
s z t ik a i  é r té k e lé s t  v a r ia n c ia - a n a l íz is  u t á n  D u n n e t t - p r ó b á v a l  v é 
g e z tü k  (4). A  tá b lá z a to k b a n  a z  á t l a g  i  S .E .M .- t  t ü n t e t t ü k  fel.

1. táb lá z a t .  C a e r u le in  e g y e t l e n  s z u b m a x i  m a l is  (1 (xg/kg) 
i l l .  e x c e s s iv  (100 [xg/kg) s .c .  a d a g já n a k  h a tá s a  ú j s z ü lö t t  
p a tk á n y o k  p a n c r e a sá n a k  p r o t e in t a r t a lm á r a ,  t e l j e s -  é s  
s p e c if ik u s  t r ip s z in a k t iv i t á s á r a  ( s z e k r é c ió s  v á la s z )  15 
p e r c c e l  a z  in je k c ió  u tá n .

É le tk o r 3. nap  
(7 á llat/cso ipor t)

je l l e m z ő k

C s o p o r t

F e h é r j e : 
mg

T ripsz in
U i: d %

T rip sz in /  
F e h é r je  d %  
U /m g

S ó o ld a t  s.c. 
(K o n tr o l l )

3,60*
±0 ,1 3

1,66
± 0 , 1 4

— 0,46
± 0 ,0 4

—

C a e ru le in  s.c. 
1 fxg/kg

3,96
±0 ,2 3

1,50
± 0 , 1 6

— 10
± 9

I 0 ,38 
± 0 ,0 3

— 17
± 7

C a e ru le in  sc.c. 
100 fxg/kg

3,65
±0 ,1 3

1 ,10 + 
± 0 ,1 5

— 34+ 0 ,30 + 
± 9  ± 0 ,0 4

— 35 + 
± 9

É le tk o r 5. nap
(8 á l l a t /c so p o r t )

je l le m z ő k

C s o p o r t

Fehérje
mg

T r ip s z in
U d %

T ripsz in
F e h é r je
U /m g

d %

S ó o ld a t  s.c. 
(K o n tro l l

3,25
±0 ,1 7

2,79
± 0 , 2 6

— 0,87
± 0 ,0 7

C a e ru le in  s.c. 

1 ( tg /1kg

3,33
±0 ,1 2

1,91 + 
± 0 , 1 6

— 32+
± 6

0,57 + + 
± 0 ,0 3

— 34++ 
± 3

C a e ru le in  s.c. 
100 [xg/kg

3,21
±0 ,2 3

1 ,94  + 
± 0 , 2 0

— 30 + 
± 7

0 ,62 + 
± 0 ,0 7

— 29 + 
± 8

É le tk o r 10. nap
(8 á l l a t /c so p o r t )

Je l le m ző k

C s o p o r t

Fehérje
mg

T r ip s z in
U d %

T rip sz in
F eh é r je
U /m g

d %

S ó o ld a t
(K o n tr o l l )

7,69
±0 ,5 9

13,4
± 0 , 8

— 1,77
± 0 ,0 7

C a e r u l e in  s.c. 
1 [xg/kg

7,68
± 0 ,2 4

8 ,1 +  + 
± 0 , 7

— 40 + + 
± 5

1,06 + + • 
± 0 , 0 8

—40+ + 
± 5

C a e r u l e in  s.c. 
100 [xg/kg

7,37
±0 ,7 4

10,9
± 1 . 4

— 19
± 1 0

1,48
± 0 ,1 3

- 1 6
± 7

* á t la g ±S .E .M .
+ p < 0 , 0 5
+ + p < 0 ,0 1
d % :  v á l to zá s  a k o ntro ll  % - b a n

Eredm ények és megbeszélés 

Szekréciós válasz:

C a e ru le in  1 / íg /k g  s .e .  a d a g j a  a  t r ip s z in  s z e k ré c ió já t  a  3. 
n a p o n  n e m  v á l t o z ta t t a  m e g ,  d e  a z  5. é s a  10. n a p o n  m á r  je le n 
t ő s e n  m e g n ö v e lte  (1. t á b l á z a t ) ;  a  s z e k re t á l t  t r i p s z in - a k t iv i t á s  
a  t á r o l t  k é s z le t  32, ill. 4 0 % - á t  t e s z i  k i. A  100 / /g /k g  a d a g  a  3. é s 
5 . n a p o n  a  t á r o l t  k é s z le t  3 4 , i ll .  3 0 % - á t  ü r í t e t t e  k i .  A  t r ip s z in  
s p e c if ik u s  a k t iv i tá s a  m in d  a z  1 / íg /k g , m in d  a  100 / íg /k g  a d a g  
h a t á s á r a  a  t e l je s  a k t i v i tá s s a l  a z o n o s a n  c s ö k k e n . A  100 /íg /k g  
a d a g  a  10 . n a p o n  a  p a n c re a s - s z e k ré c ió r a  m á r  n e m  h a t o t t .

T rofikus válasz

C a e ru le in  v a la m e n n y i  a d a g ja  (1, 10 , 100 / íg /k g )  10 n a p o n  
á t  a d v a  m e g n ö v e lte  a  p a n c r e a s  s ú ly á t  é s  e n z im k é s z le té t  ( h y 
p e r t r o p h ia )  (2 . t á b l á z a t ) ,  m íg  a z  1 é s  10 / íg /k g  a d a g o k  a  
p a n c r e a s  h y p e r p la s i á j á t  is  l é t r e h o z tá k  —  a m i t  a  s e j t s z á m r a  u t a 
ló  D N S - ta r t a lo m  m e g n ö v e k e d é s e  m u t a t .  V a la m e n n y i  a d a g  
h a t á s á r a  m e g n ő t t  a z  e g y s é g n y i  D N S -ге j u t ó  e n z im - a k t iv i t á s  
( e n z im /D N S  =  E /m g ) .  A  100 / íg /k g  a d a g g a l  v a ló  k e z e lé s  a  
p a n c r e a s  e n z im k é s z le té t  k e v é s b é  n ö v e l te  m e g , m in t  a z  1 és 
10 / íg /k g  a d a g g a l  v a ló  k e z e lé s . A  100 / ig /k g  a d a g o k  h a t á s á r a  az  
a c in u s s e j te k b e n  a  s z e k ré c ió s  g r a n u lu m o k  s z á m a  (1. á b r a )  a  
k o n t r o l ih o z  (2. á b r a )  v i s z o n y í tv a  m e g n ő t t .

E r e d m é n y e in k  e ls ő k é n t  d e m o n s t r á l já k ,  h o g y  a z  újszülött 
p a tkányok  pancreasa a kife jlett állatokénál kevésbé érzékeny 
c a e ru le in  ó r iá s i  a d a g ja ( i ) v a l  s z e m b e n . E z  a z  a d a g  (1 0 0  /íg /k g )  
n e m c s a k ,  h o g y  n e m  k á r o s í to t t a  a  p a n c r e a s t ,  a h o g y  k i f e j l e t t  
á l l a t b a n  l e í r t á k  (8 , 9), h a n e m  s t im u lá ló  h a t á s ú  v o l t  m in d  a  m i 
r i g y  s z e k ré c ió já r a ,  m in d  p e d ig  n ö v e k e d é s é re .

K öszönetnyilvánítás: A  m u n k a  a z  O T K A  (9 0 3  sz .) t á m o 
g a t á s á v a l  k é s z ü l t .  E z é r t  h á lá s  k ö s z ö n e tü n k e t  fe je z z ü k  k i.

1. á b r a . Ú jsz ü lö tt ,  100 [xg/kg adagú c ae ru le in n e l  10 napig k e 
z e l t  p a tk án y  pa nc re asá na k  e le k t ro n m ik ro s z k ó p o s  
k é p e :  az a c in usse j tek  te lv e  v anna k  sz e k r é c ió s  s z e m 
csékke l ( X 3600).

2. á b r a . Ú jszü lö t t ,  só o ld at ta l  10 napig k e z e l t  (k o n t ro l l )  p a t 
kány p an crea sán ak  f in o m sz e rk e z e te .  A sz ekré c iós  
sz em c sé k  a t íp u so s  helyen — az apicalis p ó luson  —  t a 
l á lh a tó k  ( X 3600).

IR O D A L O M : 1. Barrowm an, J .  A .,  M ayston, P . D.: 
T h e  t r o p h ic  in f lu e n c e  o f  c h o le c y s to k in in  o n  th e  r a t  p a n c re a s .  
J .  P h y s io l .  (L o n d o n )  1974 , 238, 7 3 9 — 75 9 . —  2 . B ernjeid, T .:  
A m y la s e s  a lp h a  a n d  b e ta .  I n :  S P  C o lo w ic  a n d  N O  K a p la n  
(E d s )  M e th o d 's  o f  e n z y m o lo g y , N e w  Y o r k ,  A c a d e m ic , 1955, 
p p  1 49— 158. —  2. B urton, K .:  A  s t u d y  o f  t h e  c o n d it io n s  a n d



2. táb láza t .  A  s z ü l e t é s t  k ö v e t ő e n  e l k e z d e t t  é s  10 n a p i g  t a r t ó  c a e r u l e i n  k e z e l é s  h a t á s a  a z  ú j s z ü l ö t t  p a t k á n y  p a n -  
c r e a s á n a k  n ö v e k e d é s é r e  é s  ö s s z e t é t e l é r e .  ( A  s z e r t  n a p o n t a  3 x  a d t u k  b ő r  a l á  10 n a p i g  1, 10 é s  100 jzg/kg a d a g b a n ;  
k o n r o l l  c s o p o r t  o l d ó s z e r t  ( s ó o l d a t )  k a p o t t . )

Az egész  p ancreasban

T es tsú ly :
mg

P an 
c reas - P ro te in D N A T ripszin

U

T ripsz in Amiláz

súly: mg (tg U D N S DNS
mg U /m g U/mg

S ó o ld a t 25,6* 60,3 8,19 330 15,1 210 48,1 677
(k o n tr o l l )
(11)

±1 .1 ± 2 , 5 ± 0 ,6 3 ± 2 2 ± 1 , 8 ±2 1 ± 7 , 0 ± 9 5

C a e ru le in 26,2 71,6 + + 10,39 + 426 + 41 ,4+ + 429 + + 97,3 + + 1012+ +
I j tg /k g
(14)

± 0 , 6 ± 3 , 2 ± 0 ,7 4 ± 3 4 ± 3 , 9 ± 4 8 ± 1 1 ,6 ± 6 9

C a e ru le in 26,9 74,6 + + 12,83 + + 412 + 40,9 + + 4 3 4+ + 99,8+ + 1068++
10 [tg/kg
(15)

± 1 , 0 ± 2 , 8 ± 0 ,6 2 ± 1 8 ± 3 , 2 ± 2 4 ± 7 , 4 ±6 1

C a e ru le in 28,6 73,9 + + 11,03 + + 377 25,8+a 4 1 1 +b 6 9 ,1 +ь 1101 + +
100 [tg/kg
(14)

± 0 , 8 ± 1 . 9 ± 0 ,3 3 ± 1 6 ± 1 ,1 ± 1 6 ± 2 , 9 ± 3 6

( ) ú j sz ü lö t t e k  száma
*átlag ±S .E .M .
+ p < 0 , 0 5  1

5 vs sóo ld at
+ + p < 0 , 0 1 )

ap < 0 ,0 5

b p < 0 ,0 1
vs 1 és 10 ftg/kg c s o p o r t

m e c h a n is m s  o f  t h e  d ip h e n y la m in e  r e a c t io n  fo r  th e  c o lo r im e tr ic  
e s t im a t io n  o f  d e o x y r ib o n u c le ic  a c id .  B io c h e m . J .  1956 , 62, 
3 1 5 — 323. —  4. D unnett, C. W .:  A  m u l t ip le  c o m p a r is o n  p r o 
c e d u re  fo r  c o m p a r in g  s e v e ra l  t r e a t m e n t s  w i th  a  c o n tro l .  J .  A m . 
S t a t i s t .  A sso c . 1955 , 50, 1096— 1 121 . —  5. Fälsch, U. R ., 
W inckler, K ., W ormsley, K . G.: In f lu e n c e  o f  r e p e a te d  a d m i 
n i s t r a t i o n  o f  c h o le c y s to k in in  a n d  s e c r e t in  o n  th e  p a n c r e a s  o f  
t h e  r a t .  S c a n d .  J .  G a s t ro e n t .  1 9 7 8 ,13, 6 6 3 — 671. —  6 . H um m el,
B . C.: A  m o d if ie d  s p e c t r o p h o to m e t r ic  d e te r m in a t io n  o f  C hy 
m o tr y p s in ,  t r y p s i n  a n d  th r o m b in .  C a n . J .  B io c h e m . P h y s io l .  
1959 , 37, 1 3 9 3 — 1399 . —  7. Ihse , J . ,  A m esjő , В ., Lundqu ist, I .:  
E f f e c ts  o n  e x o c r in e  a n d  e n d o c r in e  r a t  p a n c r e a s  o f  lo n g - te rm  
a d m in i s t r a t io n  o f  C C K -P Z  ( c h o le c y s to k in in -p a n e re o z y m in )  o r  
s y n t h e t i c  o c ta p e p t id e -C C K -P Z . S c a n d .  J .  G a s t r o e n t .  1 976 , 11, 
5 2 9 — 5 35 . —  8 . К е т , H . F ., A dler, в . ,  Schede, О. A .:  S t r u c tu r a l  
a n d  b io c h e m ic a l  c h a r a c te r iz a t io n  o f  m a x im a l  a n d  s u p r a m a x im a l  
h o r m o n a l  s t im u la t io n  o f  r a t  e x o c r in e  p a n c re a s .  S c a n d .  J .  
G a s t r o e n t .  1 985 , 20 (S u p p l. 112 ), 2 0 — 29. —  9 . Lam pel, M .,  
К е т , H . F .:  A c u te  i n te r s t i t i a l  p a n c r e a t i t i s  in  th e  r a t  in d u c e d  
b y  e x c e s s iv e  d o se s  o f  a  p a n c r e a t i c  s e e re ta g o g u e .  V irc h o w s  
A rc h . 1977 , 373, 9 7 — 117. —  10. Low ry, О. H ., Rosenbrough, 
N . J . ,  F arr, A .  C. et ál.: P r o t e in  m e a s u r e m e n t  w i t h  t h e  F o lin  
p h e n o l  r e a g e n t .  J .  b io l. C h e m . 1951 , 193, 2 6 5 — 2 7 5 . —  11. 
M ainz, D . L ., B lack, O., Webster, P . D .: H o r m o n a l  c o n tr o l  o f  
p a n c r e a t i c  g r o w th .  J .  C lin . I n v e s t .  1973 , 52, 2 3 0 0 — 2 3 0 4 . —
12. M ongeau, R .,  Couture, Y ., D unn igan , J .  et ál.: E a r l y  d i s 

s o c ia t io n  o f  p r o te in  s y n th e s i s  a n d  a m y la s e  s e c re t io n  fo llo w in g  
h o r m o n a l  s t im u la t io n  o f  t h e  p a n c re a s .  C a n . J .  P h y s io l .  P h a r 
m a c o l .  1974, 52, 1 98— 2 0 5 . —  13. P a p p , M ., Dobronyi, I . ,  
Varga, O.: S t im u lá l t  p a n c re a s - s z e k ré c ió  k a n ü lö z é s  n é lk ü l i  k ö 
v e té s e  é b e r  ú j s z ü lö t t  p a t k á n y b a n  O rv . H e t i l .  1986 , 127, 1777—  
1779. —  14. P app , M ., Varga, O., Dobronyi, I .:  C a e ru le in  
s t im u la te s  p a n c r e a t i c  g r o w th  a n d  s o m a t ic  g r o w th  in  s u c k l in g  
r a t s .  P a n c r e a to lo g y  1 9 8 7 , 2. x x x .  —  15. P a p p , M ., Varga, 0 .,  
Fodor, I .  és m tsai: C a e ru le in  sz u b - ,  i l l e tv e  s z u p ra m a x im á li s  
a d a g ja in a k  p a r a d o x  h a t á s a  a  h a s n y á lm ir ig y re .  O rv . H e t i l a p ,  
1 984 , 125, 2 2 6 1 — 2 2 6 3 . —  16. Peterson, H ., Grossman, M . I .:  
P a n c r e a t i c  e x o c r in e  s e c re t io n  in  a n a e s th e t i z e d  a n d  c o n sc io u s  
r a t s .  A m . J .  P h y s io l .  1977 , 233, E 5 3 0 — E 5 3 6 . —  17. R othm an, 
S . S .,  Wells, H .: E n h a n c e m e n t  o f  p a n c r e a t i c  e n z y m e  s y n th e s i s  
b y  p a n c re o z y m in .  A m . J .  P h y s io l .  1967 , 213, 2 1 5 — 21 8 . —  
18. Solomon, T . E ., Peterson, H ., E lashoff, J .  et al. I n 
t e r a c t i o n  o f  c a e ru le in  a n d  s e c re t in  o n  p a n c r e a t i c  s iz e  a n d  c o m 
p o s i t io n  in  r a t .  A m . J .  P h y s io l .  1978, 235, E 7 1 4 — E 7 1 9 . —  19. 
Varga, в . ,  P app, M ., Solomon, T . E .:  C a e ru le in  in  s u p r a m a x i 

m a l  d o s e s  fa ils  t o  s t i m u l a t e  p a n c r e a t ic  g r o w th ,  b u t  i t  fo rc e s  
s e c r e to r y  g ra n u lo p o ie s is .  A c ta  P h y s io l .  H u n g .  1987, 7 0 /3 . —  
2 0 . W illiam s, J .  A .,  Kore, M ., Dormer, R . L .:  A c t io n  o f  sec- 
r e ta g o g o u e s  o n  a  n e w  p r e p a r a t io n  o f  f u n c t io n a l ly  i n t a c t ,  i s o la 
t e d  p a n c r e a t ic  a c in i.  A m . J .  P h y s io l .  1978 , 235, E 5 1 7 — E 5 2 4 .

( P a p p  M ik ló s  d r .  Budapest, P f .  67 . 1450 .)
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HYG RO TO N ®
a n tih y p e rte n s iv u m  ta b le tta

d iu re tic u m

HATÓANYAG:

50 mg chlortalidonum tablettánként. 

JAVALLATOK:

Különböző eredetű (kardiális, renális stb.) 
ödémás állapotok; enyhe és középsúlyos hiper
tónia (enyhébb esetekben önmagában is, 
vagy más antihipertenzívumokkal kombi
nálva).

ELLENJAVALLATOK:

Súlyos vese- és májelégtelenség, a gyógyszer 
és egyéb szulfonamidok iránti túlérzékenység.

ADAG O LÁ S:

Egyéni megítélést és gondos orvosi ellenőrzést 
igényel. A napi adagot célszerű reggel, étkezés 
közben bevenni.

FELNŐTTEK

kezdeti napi adagja ödémában 100—200 mg. 
Kivételes esetekben, az ödéma gyors m eg 
szüntetése érdekében 300—400 mg is adható. 
A kívánt terápiás hatás elérése után át kell térni 
a fenntartó adagra, amely általában 25—50 mg 
naponta, vagy 3-szor 50—100 mg hetente. 
Hipertenzió kezelésére a betegség enyhébb 
formáiban a kezdő napi adag 25—50 mg, a 

fenntartó adag naponta 25 mg vagy hetente 
3-szor 50 mg. A vérnyomás elégtelen csökke
nése esetén más antihipertenzívummal (pl. 
béta-receptorblokkolóval) ajánlatos kom bi
nálni. Ennek során többnyire lehetővé válik 
az alkalmazott gyógyszerek adagajainak 
csökkentése.

GYERMEKEK

kezdő adagja 1—5 éves korban napi 25 mg, 
fenntartó adag hetente 3-szor 25 mg, 6 éves 
kortól a kezdő adag napi 25—50 mg, fenntartó 
adagja naponta vagy másodnaponta 25 mg.

MELLÉKHATÁSOK:

Enyhe szédülés, adinámia, fáradtságérzés, első 
sorban a kezelés elején. Ezek a panaszok több 
nyire spontán vagy az adagok átmeneti csök 
kentésére megszűnnek.
Gasztrointesztinális panaszok főként akkor je 

lentkeznek, ha a gyógyszert éhgyomorra ve 
szik be. Ritkán izomgörcs, paresztézia, orto- 
sztatikus hipotenzió, szomjúságérzés, szívrit
muszavarok, látászavar, cholestatikus icterus, 
pancreatitis, allergiás bőrtünetek, fényérzékeny
ség, nekrotizáló vasculitis, leukocitopénia, 
trombocitopénia. aplasztikus anémia.
Allergiás tünetek jelentkezésekor a kezelést 
abba kell hagyni.
Hosszabb alkalmazás esetén előfordulhat az 
elektrolit- és a folyadékegyensúly zavara, e l 
sősorban hipokalémia, továbbá okozhat hiper- 
kalcémiát, hiperurikémiát, szénhidrát-anyag
cserezavarokat. Rejtett cukorbetegséget, la 
tens köszvényt manifesztálhat.

G YÓ G YSZERK ÖLCSÖ NH  A T Á S O K :

Kerülendő az együttadása :
Jítiumsókkal (a Li-szint toxikusig emelkedhet).

ÓVATOSAN ADHATÓ:

— vérnyomáscsökkentőkkel (hatásukat fokoz 
hatja, adagjuk módosítására lehet szükség);

— szivglikozidokkal (toxicitásuk hipokalémiá- 
ban fokozódik);

— orális antidiabetikumokkal (hatásukat csök 
kentheti, hiperglikémia veszélye);

— kortikoszteroidokkal (a К-vesztés fokozó
dik);

— nem depolarizáló izomrelaxánsokkal (hatá 
sukat fokozhatja).

F IG YELM EZTETÉS:

Tartós kezelés esetén a szérum-elektrolitok 
rendszeresen ellenőrzendők, különösen a leg 
inkább veszélyeztetett szív- és májbetegeké,

ill. erős hányás esetén, vagy ha szájszárazság 
gyengeség, letargia, álmosság izomfájdalom 
vagy -görcs, hipotenzió, oliguria, tachikardia, 
gyomor- és bélpanaszok jelentkeznek. Kálium
ban gazdag étrend (gyümölcs, főzelék) java
solt, és szükség lehet — különösen kálium
hiány jelei, fokozott К-vesztés vagy egyidejű 
digitálisz-, ill. kortikoszteroid-kezelés esetén — 
a rendszeres gyógyszeres K-pótlásra. 
Korlátozott veseműködés esetén  a kreatinin 
clearance-t is ellenőrizni kell.
Vesebetegekben fokozhatja az azotémiát és 
kumulálódhat, ilyenkor, továbbá, ha oliguria 
lép fel, adását abba kell hagyni. 
Májbetegeknek óvatosan kell adni, mivel az 
elektrolit-egyensúly, ill. a szérum ammónia
szint kismértékű megváltozása májkómát idéz 
het elő. ,
Súlyos cerebrális és koronária szklerózis esetén 
adása fokozott óvatosságot igényel.

TERHESEKNEK

csak indokolt esetben, a kezelés hasznának és 
kockázatának gondos mérlegelésével adható, 
mivel csökkenti a plazmatérfogatot, az utero- 
placentáris vérellátást és átjut a placentán- 
így fennáll a fetális, ill. neonatális sárgaság, 
trombocitopénia és egyéb károsító hatás ve 
szélye. Átjut az anyatejbe, ha szedése feltétle
nül szükséges, a szoptatást abba kell hagyni. 
Tartós adásakor manifeszt és látens diabétesz 
ben a szénhidrát-anyagcserét rendszeresen el 
lenőrizni kell; szükség lehet az inzulinadag 
növelésére. Ugyancsak rendszeresen figye
lemmel kell kísérni a beteget a húgysav- 
anyagcsere zavara esetén.

Ortosztatikus hipotenziót okozó hatását az 
alkohol, barbiturátok, diazepam fokozhatják. 
Alkalmazása fokozott elővigyázatosságot igé 
nyel; főleg gépjárművezetők, magasban vagy 
veszélyes gépen dolgozók csak az orvos által, 
az egyéni érzékenységnek megfelelően előírt 
adagban szedhetik.

M E G JE G Y ZÉ S

Csak vényre adható ki. Az orvos rendel
kezése szerint — egyszer vagy kétszer — 
ismételhető.

C S O M A G O L Á S :

30 tabl. 5,— Ft.

BIOGAL Gyógyszergyár, Debrecen 
Ciba-Geigy licencia alapján



H O R U S

K a s s á k  é s  a z  a b o r t u s z - ü g y ,  h i s t ó r i a i  h á t t é r r e l

A m eglepőnek tű n ő  cím adás kétségtelenül jó  
ürügy a száz évvel eze lő tt szü lete tt n a g y  és sokoldalú  
m űvészről m egem lékezni, az a lábbiakban viszont k i 
tűn het; K assák  Lajosnak úgyszólván  m inden kényes  
társadalm i kérdésről v o lt szakem beri szin ten  m érhető  
kritikusi m ondanivalója.

A z absztrakt (és konstruktív) m ű vészet m ellett a 
konkrét valóság u gyanúgy érdekelte, különben aligha  
m ent volna el 1932-ben a M agyarországi Szociáldem ok 
rata P árt orvos- és jogászszervezetének  az abortusz 
kérdést tárgyaló ankétjára, am elynek  orvosi részét 
T otis B éla nőgyógyász, a  jogi von atkozásait L atkóczy  
Im re ü gyvéd  b ocsátotta  vitára orvosok (pl. D écsi Im 
re, F áb ián  D ániel, K unvári B ella , Schönstein  Sándor 
és Szöllős Henrik), jogászok és szociológusok; többek  
között K éth ly  Anna, Székely  Béla és V ám béry M elanie, 
valam int írók és hírlapíró; B álin t G yörgy, a két Igno 
tu s, K assák Lajos, K arin thy Frigyes, K odolányi János 
és Z solt Béla jelenlétében. A névsor nem  teljes, csak  
a legism ertebbeket em lítjük. A  v ita  hőfoka és színvo 
nala a k ötet ism erete nélkül is  elk ép zelh ető , az előszót 
Vám béry R usztem , az utószót Jahn  Ferenc írta, m in 
teg y  m éltó keretet b iztosítva  a kontra-felszólalásoknak. 
A „pro” ugyanis a m agyar B tk. 258. szám ú paragra
fusa vo lt, am ely  börtönbüntetéssel sú jto tta  a m agzat 
elhajtás m inden fajtáját, k ivéve ha az anya életét k oc 
k áztatta . Szociális ind ikáció nem lé te ze tt , a legnagyobb  
szociális nyom or k özep ette. Az uruk kéjének-kedvének  
kiszo lgá ltatott cselédlányok szintén  terhük kihordására  
voltak  k ötelezve, hogy  a m enhelyek dugig m egtelje 
nek , s a lelencgyerm ekek olcsó m unkaerőt je lentsenek.

A  gazdasági v ilágválság  „refrakter stádium ában” 
vagyunk , E urópaszerte m egalakultak a szü letést sza 
bályozó ligák (Birth Control League), a m agyar m inisz 
terelnöki székben a puritánizm usáról híres és az anti- 
kom m unizm usáról hírhedt gróf K ároly i G yula ü lt, aki 
nem  kis m értékben rokonszenvezett az angolszász t í 
pusú konzervatív  dem okráciákkal. H ogy  a sajtósza 
badságot kom olyan v e tte , b izonyíték  rá rokonának, 
gróf K árolyi Im rének a kapitalista v ilágrend válságá 
ról íro tt k ét k itűnő k önyve, továb b á  a T otis doktor 
szerkesztésében m egjelent kötet, am ely  a szovjet-orosz  
példát egyértelm űen pozitív  beállításban, sőt az egyet 
len  követh ető  példaként em líti. O lyannyira, hogy Sze- 
m asko szem élye Sem m elw eis Ignác m ellé kerül, m ert 
úgym ond „egyik az abortusz epidém iát; a m ásik a gyer 
m ekágyi láz járványát küzdötte le .”

Más kérdés; nem  tú lzás-e a párhuzam , tén y  viszont 
a m egjelenése. Szerény tanúja leh ettem , a m ásodik v i 
lágháború em berséget próbáló idején  a szatm ári m a 
gányába visszavonult K árolyi G yula m ennyire gyű 
lö lte  a n áci barbárságot. Ez a pozitív  „epikrízis” hoz
zátartozik  negatív  „anam néziséhez”, így kapunk ár
nyaltabb  k ép et arról a m iniszterelnökről, aki noha nem  
tudta  a saját árnyékát átlépni, közism erten  baloldali

orvosok: Jahn  Ferenc és Schönstein  Sándor n y ilván os  
szereplését m ég engedélyezte.

T árgyunk m égis az akkori abortusz-ügy. A bban  
m indnyájan egyetértettek , a nő szuverén m ódon ren 
delkezik sa já t testével, teh át joga van  nem  szü ln i is. 
M égis: az an kéton  utólag kétféle á lláspon t külön íthető  
el. Az egyik  a  szabad abortuszt k övete lő  T otis B éláé, 
a m ásik a terh esség  (m árm int a nem kívánatos) m egelő 
zését propagáló Jahn Ferencé, s a k ettő  nem  u g y a n a z! 
T otis doktornak azon érvelése h ely tá lló , hogy ak i sza 
badulni akar a  terhességétől, így  is  ú gy  is  m ódot ta lá l 
rá, de nem  m in degy , m ily e t! A ki képes m egfizetni, ta 
lál szakszerű k ezet, a szegényebb rétegek asszonyai- 
lányai v iszon t kuruzslókhoz fordulnak. F rigyesi pro 
fesszor becslése szerint évente 4000 nő hal m eg M a
gyarországon a szakszerűtlen b eavatkozás k ö vetk ezté 
ben. A m agzatelhajtás m iatt b ü n tetettek  szám a alig  
több száznál. E zek  tények , m elyek  fö lött aligha leh et  
vitatkozni. A szocia lista  gondolkodású orvosok u gyan 
akkor nem  fogadhatták  el T otis dr. azon érvelését, 
hogy „a kevesebb  szü letés az újszü lötteknek  b iztosabb  
és jobb m egélhetést és egészségügyi v iszonyokat terem t, 
m int a fölös gyerm ekszám ú csa lád .” Erre utalva vá la 
szolta Jahn Ferenc a következőket: „A p roletáriátus  
em bertelen n yom orát a kapitalizm us belül nem  szü n te t 
heti meg a szü letésszabályozás és a háborút sem  k ésle l 
te th eti a szü letések  csökkenése: azok m egszü ntetése  
csak a szocia lista  állam  fölép ítésével képzelhető  e l.” 
Továbbá: „A szü letésszabályozás egyetlen  h elyes e sz 
közéül a fogam zás m egelőzését lá tjuk , és ezért szü k sé 
gesnek látjuk az ezen  szerek tu dom ányos v izsgálatával 
foglalkozó sexuáltudom ányos in tézet fö lá llítá sá t. . . ” 
Fábián D ániel hasonlóképp vélek ed ett: „Nem  akarják  
elism erni, h ogy szociálpolitikailag éppúgy nem  leh et  
m egoldani a társadalm i nyom ort, m in t a szü letéssza 
bályozás útján. A  m egoldás egyetlen  módja: a szoc ia 
lizm u s.”

M ármost am i K assák Lajos vélem én yét ille ti, ő  a 
Totis-féle m egoldásra reflektált, elu tasítóan. „Aki az 
éhség problém áját nem  a társadalm i javak e lo sz tá sá 
val, hanem  az éhezők k ipusztításával akarja m egoldani, 
az téves ú ton  jár, a bajok m egoldása h elyett a bajok  
m egrögződését és növekedését seg íti e lő .” A ki „nem  
a m egszületendő em ber életjogáért harcol, hanem  a 
m egszületendő gyerm ek elpusztításához való jogát k ö 
veteli az orvosnak” __ az közelebb áll M althus, m in t
Marx elm életéhez. Á llapítja m eg K assák  Lajos. M ajd  
m ásutt: „ez az orvos m egfeledkezik arról először, hogy  
a m ai nem zet fogalm a nem  azonos a népesség összessé 
gével, s hogy a nyom orúságok okozója nem  a tú ln ép e 
sedés, hanem  a m agántulajdonon alapuló társadalm i 
berendezkedés.”

Jahn Ferenc a már idézett zárszavában K assák ot  
igyekezett m egnyugtatn i. „T erm észetes, hogy a  m ai 
rendszernek ezen  hiányait nem  akarjuk gyerm ekeink-
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ről való lem ondással en yh íten i, am int ezt K assák  
L ajos rólunk fe ltéte lezi.”

A  k ö ltő  felszólalásában nem  Jahn Ferencre gon 
d olt. T otis Bélának (egyik  elfogulatlan rokonától tu 
dom) több köze volt az abortuszhoz, m int a szocia liz 
m ushoz. T ilto tt m űtétek  m ia tt kényszerült elh agyn i 
az országot, Franciaországba került, ahol a háború v i 
harában nyom a veszett.

Sajnos, jóslatai nem  v á ltak  be és sajnos n em  érte  
m eg félreismeréseinek felism erését. Szerinte az abor
tu sz szabaddá tétele  paradox módon n öveln i fogja a 
szü lési vállalkozást. A zóta  tudjuk m ind a  szovjet, 
m ind a hazai példán, hogy a kérdés nem ilyen  egyszerű. 
B izonyos ponton az állam  an yag i erejét sz in te  m egha 
ladó segítség  is csak á tm en eti javulást eredm ényez.

K assák  Lajos szocia lista  szociológus logikája tök é 

le tesen  m űködött, a k íván t term ékenység és term elé 
k en ység  m égsem  k övetk ezett be. E videncia , hogy a 
Ratkó-korszak szaporodási voluntarizm usához vissza 
térn i többé nem  leh et, ám  abba sem  törődhetünk bele, 
hogy az ország lakossága évente esztergom nyi lélek- 
szám m al fogyjon, öregedjék.

E zért em eljük k i em léke előtti tisztelgésü nk  alkal
m ával a dem ográfiai problém ák iránti fogékonyságát 
és felelősségét. Az internacionalista m ű vész nem zeti 
karakterét. Jóleső érzéssel fedezzük fel az 55 évvel ez 
e lő tt m egjelent k ö te te t , ta lán  az u tolsó  dokum entu 
m ot, am elyben  m ég Z solt Béla és K od o lán y i János, 
F ábián  D ániel és Schönstein  Sándor békésen  m egfértek  
egym ás m ellett. A m i azt je lenti, n y ilván  m ég nem  volt 
népies-urbánus e llen té t, am ely  később annyira m eg 
m érgezte a szellem i légkört és törött tükre le t t  az ország 
k ésőb b i tragédiájának.

B ár a kassáki é letm ű  m érhetetlenül gazdag, ezt 
a cikkét m égis külön figyelem re m élta ttu k . Erről a  
gondról b izony jobb lenne aktualitása h ely ett csak  
b efejezett m últidőben  szólni.

Az sem  m ellékes, hogy 85 esztendeje szü letett az  
a Jahn Ferenc, ak inek  szem léletéhez k ö ltőnk é a leg 
közelebb á llo tt, ő t  n y ilván  avatottabb  ism erői fogják  
m éltatn i. Fábián D án ie l fejegyzései szerint „törékeny, 
b eteg alkatában fegyelm ezett szellem  lob ogott. Szelle 
m ét a szocialista m eggyőződés fű tö tte , forrósította  át. 
A bban az értelm iségi környezetben, am elyhez tarto 
zo tt, ez a páratlan erkölcsi fölénye b iz to s íto tt neki elő- 
k ellő  h e ly et.”

Az abortusz-ügyről va llo tt felfogásuk m a is h ely t 
á lló, a nem kívánt terhesség ellen  legjobb (és legveszély 
te lenebb) m ódszer a m egelőzés, továbbá a  szocialista  
berendezésű társadalom nak szüksége van  önm aga b io 
lógia i reprodukálására.

A  száz éve szü le te tt m űvészben, az idén  85 eszten 
dős lenne orvosban, s az 55 évvel ezelőtt m egjelen t kö 
te tb en  m indezek elég  világosan m egfogalm azódtak.

Ilyen  dem ográfiai m utatók m ellett tén y - és létkér 
dés rájuk hivatkoznunk.
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A  S e m m e l w e i s - s z o b o r  t ö r t é n e t e

B udapest ta lán  egy ik  legszebb köztéri szobra 
Stróbl A lajos Sem m elw eis Ignácot ábrázoló kom pozí
ciója, m elyn ek  történ etével vázlatokban foglalkoztak  
a nagy  m agyar orvos életú tjá t és m unkásságát tárgyaló  
feldolgozások .(1) Á ltalában csak Stróbl Alajoshoz kap 
csolódó vonatkozások  kerültek  kiem elésre, csak utalá 
sokban vázolták  az előzm ényeket, a S em m elw eis E m 
lék  V égrehajtó-bizottság erőfeszítéseit, elévü lhetetlen  
érdem eit a  Sem m elw eis-szobor m egalkotásában. Csak 
a fe lv illantás erejéig szükséges a S em m elw eis Em lék  
V égrehajtó-bizottság történ eté t és tevék en ységét á tte 
k in ten i, ezzel is rávilágítani a szobor m egalkotásának  
részleteire.

1891-ben a schm elzi tem etőb en  k iürítették  azt a 
parcellát, am elyben  1865-ben e ltem ették  Sem m elw eis 
Ignácot. Még a kiürítés e lő tt M arkusovszky Lajos és 
H irschler Ignác felh ívta a Sem m elw eis-család  figyelm ét 
a tem ető  szándékára és arra, hogy h elyes lenne a nagy  
m agyar orvos ham vait B udapestre szá llítan i. Íg y  k e 
rült sor 1891. április 17-én Sem m elw eis m aradványai
nak a K erepesi ú ti tem etőb en  —  a W althier-család sír 
boltjában —  történ t elhelyezésére. A nnak ellenére, 
hogy az á ttem etésen  csak a szűkebb család v o lt jelen, 
az esem én y m egrázta a m agyar orvostársadalm at. N é 
hány hét leforgása a latt k ét Sem m elw eis E m lékbizott 
ság is —  az orvosi karon K ézm árszky T ivadar, a B p-i 
K irályi O rvosegyesületben M arkusovszky Lajos elnök 
le te  a la tt —  alaku lt (2). M indkét b izo ttság  1891. jú 
n ius 15-én Sem m elw eis E m lék V égreható-bizottság  
néven  egyesü lt —  M arkusovszky L ajos e ln ök lete a latt, 
hogy a hazai és a külföld i orvostársadalom  anyagi és 
erkölcsi segítségével m egfelelő em léket á llítson  Sem 
m elw eis Ignácnak. A b izottságb an  valóban a m agyar  
orvostársadalom  legkiem elkedőbb egyén iségei (K éz 
m árszky, M arkusovszky, H őgyes, N avratill, E lischer 
G yula, Szabó D énes, B erczeller János, D irner G usztáv, 
később M üller K álm án, Tauffer V ilm os, T em esváry  
R ezső, G yőry Tibor stb .) foglaltak h elyet. A z elnöki 
tisztséget M arkusovszky halála után K ézm árszky T i 
vadar (1893— 1902), később Tauffer V ilm os (1902—  
1906) v ise lte .

A Sem m elw eis E m lékbizottság —  a későbbiekben  
nevezzük így  rövidebben —  n agy tervekkel lép ett a ha 
zai közvélem én y  elé: a hazai és a n em zetk özi közada 
kozásból d íszsírhelybe k ívánta h elyeztetn i Sem m elw eis  
Ign ácot, föléje m űvészi sírem léket á llítta tn i, n yom ta 
tásban k iadn i összes m unkáját, em lékérm ét, rézkarcot 
k észíttetn i, a nagy  m agyar orvos n ev ét v iselő  em ber 
baráti in tézm én y t és n em zetk özi ösztönd íjat alapítani. 
A tervek  k özött szerepelt a szobor is, am ellyel kapcso 
latban m ég határozott elképzelés nem  alaku lt k i. Az 
első jegyzők önyvi bejegyzések  szerint több  helyen  k í 
vánták  elh elyezn i Sem m elw eis m ellszobrát, a róla ké 
sz íte tt o lajfestm ényeket. A zonban a b izo ttság  saját le l 
k esedéséhez m érte a m agyar társadalom  adakozóked 
v ét, annak a közvélem énynek  a segítségére szám ított, 
am ely  akkor kezdte m egism erni Sem m elw eis jelentősé 
gét. Sajnos ez  nem  vo lt e legendő, így  az első  k ét év  köz 
adakozása igen szerény eredm énnyel járt. K ülföldön  
olyan le lk es m agyarok tevék en yk ed tek , m in t például 
D uka T ivadar, de anyagi szem pontokból az első  évek

nem  eredm ényeztek  jelentős adom ányokat. K ét e sz 
tendő m úlva, 1893-ban az E m lékbizottság b izon yos fo 
k ig  m ódosította  ered eti elképzelését: az ekkor m egfo 
galm azott „program ban” első helyen a sírem lék fe lá llí 
tása , az em lékérem , a rézkarc (D oby Jenő a lkotása) k i 
adása, az életm ű  fokozatos nyom tatásban  va ló  m eg 
je lentetése szerepelt. A szoborral kapcsolatban a zt a 
döntést hozták , hogy  az csak m egfelelő pénzalap  b irto 
kában valósu lhat m eg (3).

E nnek m egfelelően  előbb —  1894 tavaszán  —  d ísz 
sírhelyen helyezték  el Sem m elw eis m aradványait, fö 
léje fe lá llíto tták  —  Schikedanz és H erczog a lk otá 
sá t —  a karszti m árványból faragott d íszes szarkofá 
got. Még ebben  az évben  elk észíttették  D o b y  Jen ővel 
Sem m elw eis arcképének rézm etszetét. A  k övetk ező  
években elsősorban —  bár elég ritkán ü lésezett a b i 
zo ttság  —  n yom d ai kérdésekkel és a gyű jtés eredm é 
nyével foglalkoztak . Az esem ények  1901-ben gyorsu l 
tak  fel, am ikor az 1900. évi elszám olás szerint 32 ezer  
korona á llt rendelkezésre a szobor elk észíttetésére. Er
ről elég részletesen  ír D irner G usztáv, az E m lék b izott- 
ság egykori titkára 1909-ben k iadott Sem m elw eis E m 
lék B udapesten  cím ű m agyar—-német— angol n yelvű  
k önyvében , bár a szobor történetével kapcsolatban  elég  
szűkszavúnak b izonyu lt. A  Sem m elw eis O rvostörténeti 
Szaklevéltárban őrzött eredeti jegyzőkönyvekből olyan  
vonatkozások is k iszűrhetők, am elyek részletesebb tör 
tén e té t adják a m ű m egszületésének.

A  S em m elw eis E m lékbizottság 1891. június 23-án  
tartott m ásodik  ülésén foglalkozott először a S em m el
weis-szobor kérdésével: „ . .  .A zt szeretnénk leginkább , 
hogy életnagyságú  szobra á llítta tnék  fel a va laha  fe l 
ép ítendő egyetem i szülőházak előcsarnokában vagy  
frontja e lő tt eg y  vasrácsos kis kertben, m in t Párisban  
Broca P ál szobra áll. H a ennyire nem  te ln ék  az in d í 
tandó gyűjtésből, legalább 1-1 m ellszobrát v a g y  olaj- 
festéses arczképét szeretnénk látn i a szü lészeti in téze 
tek  előadói term eib en .” (4). Ekkor —  H őgyes E ndre ja 
vaslatára —  elfogadták , hogy a sírem lék és a szobor  
kérdését elkülön ítik  egym ástól, a szobrot a főváros 
egyik  forgalm as útján  kell fe lállítani.

A következő  években csupán az éves elszám olások  
szólnak a szoboralapítványról, a nehezen g y ű lő  p én z 
ről. Az E m lék b izottság  tarto tta  m agát ahhoz, hogy  
m egfelelő alap birtokában foglalkozik érdem ben e  kér 
déssel. M int m ár em lítettü k , a szobor ügye az érdeklő 
dés középpontjába 1901 januárjában került, am ikor  
már e célra 32 ezer koronával rendelkeztek. A z 1901. ja 
nuár 8-án k elt jegyzők önyv szerint (5) az E m lék b izott- 
ság úgy íté lte  m eg, hogy a szobor felá llításához 40  ezer  
korona szükséges, am it újabb gyűjtésből, a fővárostó l 
és a Vallás- és K özok tatásü gyi M inisztérium tól kért 
segítségből k önnyen  pótolhatnak. M ost m ár szóba k e 
rült a felá llítandó szobor helyének kérdése: H őgyes  
Endre az orvosi kar központi épületének  k ertjét —  Ü l 
lő i út 26. sz. a la tti háztöm b —  aján lotta , ahol a kar 
különben is n eves professzorainak szobrait k íván ta  fe l 
á llítta tn i. B ókay, K ézm árszky, E lischer és Taufier 
„olyan” n y ilván os helyen  kívánták a szobrot e lh elyez 
n i, am ely  a székesfőváros közforgalm ú útján  legyen . 
M indenesetre abban állapodtak m eg, hogy E lischer

<í



G yula érdeklődik a F őváros Közm unkák T anácsánál 
a lehetőségek  felől, e lő terjeszti az E m lékbizottság ja 
vaslatait. E zek  a k övetkezők  voltak: a R ókus kórház 
elő tti tér, a  szülőház környéke (Döbrentei u tca), va la 
hol az orvosi kar környéke. E zen  az ülésen foglalkoztak  
először a szobrot esetleg  m egalkotó  m űvész szem élyé 
vel: Fadrusz János és V astagh  György, a századforduló  
k ét k iem elkedő m űvésze k erü lt szóba, bár Tauffer V il 
m os aján lotta  Stróbl A lajost is. Az E m lék b izottság  
Elischer G yulát (1846— 1909), a  kiváló m ű gyű jtő  és 
m űpártoló nőorvost b ízta m eg  a tájékozódó tárgya lá 
sokkal.

A m űvészi életben járatos Elischer G yula az 1901. 
m árcius 26-án tartott ü lésen  (6) öröm mel je len te tte  be, 
hogy Fadrusz János (1858— 1903) elvállalta a Sem m el- 
w eis-szobor m egalkotását, íg y  a  bizottság azonnal in 
tézk ed ett a szerződés m egkötésének  lebonyolításáról. 
E zen  az ü lésen ism ertette E lischer Gyula a F őváros  
K özm unkák Tanácsánál fo ly ta to tt  tárgyalásait: ezek  
szerint nem  jöh etett szám ításba a Rókus kórház e lő tti 
tér, a szülőház környéke, m íg az alkalm asnak íté lt  
G izella téren  Vörösm arty M ihály szobrát tervezték  
már. Szóba került a V ám ház környéke, vagy  a L udo- 
viceum  e lő tt i tér (mai K un B éla  tér) Ü llői ú ti oldala , de  
javasolták  a Baross utca  k ezd etét (a W enckheim - 
palota —  m a Szabó E rvin  K önyvtár —  elő tti terecs- 
két), ille tve  az Erzsébet tér  (m a Engels tér) bárm elyik  
részét. A z E m lékbizottság m in den  körülm ények k özött 
ragaszkodott az orvosi kar közeiéhez, de ki akarta kérni 
Fadrusz Ján os vélem én yét is. A  m űvész a B aross 
utca— J ó zse f körút ta lá lkozásánál levő teret, a B aross 
kávéház e lő tt i három szöget javaso lta , de nem  em elt k i 
fogást a W enckheim -palota e lő tt i térrel kapcsolatban  
sem . E zen  az ülésen kérték  fel hivatalosan F adruszt a 
mű elkészítésére, am ellyel kapcsolatban a k övetk ező 
k et kérték: a főalak —  S em m elw eis —  m agyaros ruhá 
ban legyen , m ellette a női n em  háláját kifejező a llego 
rikus —  gyerm ekét tartó  —  figura szerepeljen.

A z E m lékbizottság és Fadrusz tárgyalásai m ajd  
fél év ig  tartottak , am ikor 1901. decem ber 1-jén m eg 
kötötték  a szerződést. Sajnos arra nézve n incs adatu nk , 
hogy Fadrusz ez e lő tt, v a g y  e z t  követő m ásfél é v  a la tt  
elk ész íte tte  volna a szobor m in táját. A szerződésből (7) 
kitűn ik , h ogy az E m lék b izottság  a szoborkom pozíció  
főalakját bronzból, a m ellékalakokat pedig m árván y 
ból rendelte m eg. Fadrusz a szerződés m egkötésekor  
rendkívül nagyvonalú  v o lt, sem m i különösebb k ik ö tés 
sel nem  k íván t élni, sőt öröm ét fejezte k i azzal, h ogy  
utolsó bekezdésként a k övetk ezőket írta: „M iután ez  
lesz az első  szobrom  a fővárosban, nem ígérhetek eg y e 
b e t, m in t azt, hogy nem  a k ezem m el, hanem a lelk em -  
m el fogom  m egcsináln i!”

A szobor helyével kapcsolatban  ném i bonyodalom  
tám adt: 1901. április 16-án k e lt levelében a F őváros  
K özm unkák Tanácsa azt k özö lte  az E m lék b izottság 
gal, hogy a Székesfőváros Tanácsa elé első h elyen  a 
W enckheim -palota e lő tti te re t , m ásodik h elyen  a  Lu- 
doviceum  e lő tt i parkot és harm adik helyen a Fadrusz  
János álta l k ijelölt teret terje sz ti fel elfogadásra (8). 
V iszont az 1901. július 9-én k e lt  határozat szerint a F ő 
város K özm unkák Tanácsa a Székesfőváros T anácsánál 
az E m lékbizottság által e llen ze tt L udoviceum  e lő tt i 
parkot javaso lta , am it elfogadtak . Ezt a d ön tést te r 
m észetesen  az E m lékbizottság nem  fogadta el, tiltak o-  
to tt  ellene, hosszas levelezés után m egszerezte a

W enckheim -család beleegyezését palotájuk e lő tti tér  
„felhasználására”, sőt a család 1000 korona adom ányt 
te t t  a szobor felállítására. Az ügyben m ég nem  történt 
döntés, am ikor 1903. október 26-án váratlanul elhunyt 
Fadrusz János.

Az E m lékbizottság 1903. novem ber 6-án tarto tt ü lé 
sén foglalkozott az új m űvész k iválasztásának kérdésé 
vel. A  jegyzők önyv szerin t Zala G yörggyel, Vastagh  
G yörggyel és Stróbl A lajossal k ívántak tárgyaln i, bár 
kezükben vo lt R óna Jó zse f szobrászm űvész ajánlkozó  
levele is. A b izo ttság  ú gy  döntött, ha nem  sikerül egyik  
m űvésszel sem  m egegyezni, úgy pályázatot írnak k i és 
attó l teszik  függővé az újabb szerződés m egkötését. 
A z 1903. novem ber 23-án tarto tt ülésen Tauffer V ilm os  
azt a bejelentést te t te ,  hogy sikerült m egállapodni 
Stróbl A lajossal, akinek nyom ban m egküldik a Fad- 
russzal k ötö tt m egállapodás szövegét, az E m lék b izott 
ság k ívánalm ait (9).

Stróbl Alajos azonnal m unkához lá to tt , m ég a szer 
ződés m egkötése e lő tt , 1904. február 28-án, az Em lék- 
b izottság  tagjainak m űterm ében b em utatta  a szobor- 
kom pozíció m intáját. Erről az E m lékbizottság 1904. 
m árcius 2-án ta r to tt ü lésének jegyzőkönyve szám olt be  
részletesen. E z rendkívül érdekes abból a szem pontból, 
hogyan kép zelte el Stróbl elsőre a Sem m elw eis-szobrot 
m ellékalakjaival együ tt, m i a különbség a m a látható  
szoborral szem ben. A  fő- és a m ellékalakokat egy  sík 
ban h elyezte el. Sem m elw eis m agyaros ruhában áll egy  
díszes széken ülő, m agyar ruhás, csecsem őt Sem m el
w eis felé tartó nő m elle tt, k ezét az asszony vállára teszi, 
bár tek in tete  előre néz. Stróbl ezzel a kom pozícióval az  
előadást tartó S em m elw eist k ívánta m egjelen íten i. Ez 
a m egoldás nem  n yerte  el az E m lékbizottság tetszését, 
sőt Müller K álm án  hum orosan fejtette  k i vélem én yét a 
szoborral kapcsolatban: „A csoportosulat rá o ly  b en yo 
m ást te tt , m intha vagy  eg y  ülő nővel és gyerm ekével v é 
te tte  volna le  m agát S. vagy  hogy hallgatóinak d e 
m onstrál eg y  betegszobából fe lszed ett n őt, vagy  hogy  
egy törvén ytelen  gyerm ek et hoz az anyja annak a ty já 
hoz, ak i rá se n éz (10).

E z a m egoldás nem  n yerte el az E m lékbizottság  
te tszését, így  k ívánalm aikat újból írásba foglalták. 
E szerint Sem m elw eis és a női alak ne legyen  egy  síkban. 
Sem m elw eis k ön yvvel a kezében, m agyaros ruhában  
jelenjen m eg, a nő —  allegorikus figuraként —  gyer 
m ekével a v ilág asszonyainak háláját fejezze k i m ozdu 
lataival. Ruhája legyen  k öltő i, sem m i esetre sem  m a 
gyaros, m ert Sem m elw eisnek  nem csak hazánk asszo 
n yai hálásak. A kívánalm akat Stróbl elfogadta, 1904 
júniusában aláírták a végleges —  és igen  részletes —  
szerződést.

A  szerződés m egkötése után került ism ét szóba a 
szobor helyének kérdése, h iszen Fadrusz által elfoga 
dott W enckheim -palota e lő tt i tér  nem  fe le lt m eg Stróbl 
elképzeléseinek. A  m űvész —  teljes joggal —  nem  látta  
jól érvényesüln i szobrát e szűkös terecskén. Stróbl ja 
vaslatára —  elég terjedelm es levelezés után —  az E m 
lékbizottság eln yerte  az E rzsébet tér  D eák  tér fe lő li ré 
szét, am iről a vég leges döntést 1905 augusztusában  
kapták m eg. E z a h ely  egyszer m ár szerepelt (1893-ban) 
a javaslatok k özött, de az E m lékbizottság igen tá v o li 
nak tartotta  az orvosi kar épü leteitő l. M iután m egszü 
le te tt  a végleges döntés, Stróbl ism ételten  b em utatta  
szoborkom pozícióját a b izottságnak , egyben  javasolta , 
hogy a főalakot is  carrarai m árványból faragják k i (11).



Íg y  egységes le tt  a szoborkom pozíció. A z E m lékbizott 
ság elfogadta a  m ódosításokat, hiszen nem  em elték  a 
költségeket. Stróbl 1905 őszén  Carrarába u tazott, hogy  
m egfelelő m árványtöm böket válasszon ki. V iszont a 
nyers töm bök B udapestre történő szállítása rendkívül 
költséges le tt  volna, íg y  ú gy  d öntöttek , hogy Stróbl 
Alajos a helyszínen  faragja m eg a szobrokat, vasúttal 
a kész a lkotást szá llíttassa  B udapestre (12).

A  mű végleges m egalkotására Stróbl 1906 júniusában  
u tazott Carrarába, ahol k é t hónap a latt végzett m un 
kájával. B udapesten  v iszon t fo lytak  azon nagyobb sza 
bású tudom ányos és társadalm i ünnepségek szervezése, 
am it a szobor fe lavatásával kapcsolatban rendeztek. 
A szobor lelep lezését 1906. szeptem ber 30-ra tűzték  ki, 
bár a szeptem ber első napjai rendkívül sok izgalm at ad 
tak  a b izottságnak: Stróbl nem  adott magáról életjelt, 
a rendkívül rosszra fordult időjárás m ellett kőm űves 
sztrájk  is lassította  a szobor talapzatának ép ítését, a 
környék rendezését. V égül Stróbl —  1906. szeptem 
ber 6-án k elt —  levelében  közölte a b izottsággal, hogy  
jól halad m unkájával, bár korainak tartja még a szep 
tem ber 30-i le lep lezést. A z E m lékbizottság —  tek in te t 
te l a nem zetközi részvételű  tudom ányos ülésre és ün 

nepélyre —  elv ete tte  Stróbl a ján latát, aki időre vonatra  
rakatta az elkészü lt szobrokat. A z utolsó éjszakák m eg 
fe sz ített m unkájával a szobor készen  állt 1906. szep 
tem b er 30-án a felavatásra, bár végül nem  ez le tt vég 
leges helye. A m ásodik  világháború után, az E ngels  
téren  (volt E rzsébet téren) a lak ították  k i a távolság i 
autúbuszok pályaudvarát, íg y  Sem m elw eis szobrát át 
k elle tt helyezni. Végül a R ókus kórház e lő tti térre ke 
rült, arra a helyre, ahová a S em m elw eis E m lékbizott 
ság 1893 m árciusában eredetileg  is elképzelte.

IR O D A L O M : 1. Benedek Is tvá n :  S e m m e lw e is  é s  k o r a .  B p .  
G o n d o la t ,  1973 ; Oortvay György— Zoltán  Im re:  S e m m e lw e is  
é le te  é s  m u n k á s s á g a .  B p .  A k a d é m ia i  K ia d ó ,  1966. —  2 . S em 
melweis Orvostörténeti Szaklevéltár. S e m m e lw e is  E m lé k b iz o t t 
s á g  i r a t a n y a g a .  1891— 1906. —  3 . U o . 1893 . f e b r u á r  4 . ü lé s  
je g y z ő k ö n y v e .  —  4 . U o . 1891. j ú n iu s  23 . ü lé s  je g y z ő k ö n y v e .  —  
5. Ü o . 1901. j a n u á r  8 . ü lé s  j e g y z ő k ö n y v e .  —  6. U o . 1901. m á r 
c iu s  26 . ü lé s  j e g y z ő k ö n y v e .  —  7. U o . 1901 . d e c e m b e r  12. ü lé s  
je g y z ő k ö n y v é h e z  c s a to l t  i r a to k .  —  8. U o . 1901 . á p r il i s  16. ü lé s  
je g y z ő k ö n y v e .  9. U o . 1903. n o v e m b e r  6. é s  n o v e m b e r  23 . ü lé s  
je g y z ő k ö n y v e i .  —  10. U o . 1904 . f e b r u á r  2 8 - ra  sz ó ló  m e g h ív ó  
é s  a z  1904 . m á rc iu s  2. ü lé s  j e g y z ő k ö n y v e .  —  11. 1905. s z e p te m 
b e r  4 . ü lé s  je g y z ő k ö n y v e . —  12. 1 906 . m á r c iu s  6. ü lé s  je g y z ő 
k ö n y v e .

K apronczay K áro ly  dr.

Kiion tabletta ■ hüvelykúp

Ö S S Z E T É T E L

1 ta b l e t t a  250 mg m e t r o n i d a z o lu m o t ,  1 h ü ve lyk úp  500 mg 
m e t ro n id a z o lu m o t  ta r ta lm a z .

A D A G O L Á S

T r ic h o m o n ia s i s b a n :

Férf inek  és n ő n e k  e g y a r á n t  re g g e l -e s t e  1-1 t a b l e t t a  (250 mg) 
10 nap on  á t.  N ő k  ugyancsak 10 n ap on  k e r e s z tü l  lefekvés e lő t t
1-1 k ú p o t  is h e lye z z e n e k  fel magasan a hü ve lyb e.  A b e te g  há 
zas társa , vagy sz ex u ál is  p a r t n e r e  is f e r t ő z ö t tn e k  te k in te n d ő .  
T a r tó s  gyógyulás csak m i n d k é t  fél e gy ide jű  ke ze lésé tő l  v á r 
h a tó .

Giardiasisban:

F e l n ő t te k n e k :  5— 7 n a po n  á t  n a p o n ta  2 x 2  t a b l e t t a .

A m o e b ia s is b a n :

F e ln ő t te k n e k :

a) sy m p to m a  m e n te s  c i s z t a ü r í t ő k  e se té b e n  5— 7 n ap o n á t
2 - 3 x 2  ta b l e t ta .

b )  c h r o n ik u s  a m oeb ias isb an  (h e p a to s is  e se té n  is) 5— 10 n a p o n  
á t  3 x 2  ta b le t t a .

c) invasiv fo rm á ba n ,  a c u t  a m o e b a s  d y se n t e r i á b a n ,  t ü n e t m e n 
te s sé g ig  3 x 3  ta b l e t t a .

d )  a m o e b á s  májtályog e s e t é n  a m e g e n g e d h e tő  napi maximál is  
adag 2500 mg (azaz 10 ta b l e t t a )  e g y sz e r re ,  vagy 2-3 r é s z l e t 
ben , 3— 5 napon á t,  az e g yé b  te rá p iá s  le h e t ő sé g e k  al 
kalm azása m el le t t .

M E L L É K H A T Á S

Az orá l is  Kiion t a b l e t t a  a lk a lm a z á sa k o r  r i tk á n  fejfájás, k e se r ű  
szájíz, b e v o n t  nyelv, h án y in g e r ,  h ány ás  je le n tk e z h e t .  Mivel 
n i t ro d e r i v á tu m  a Kiion, e n y h e  l e u k o p e n iá t  is o ko z h a t .

F I G Y E L M E Z T E T É S

K lion-keze lés  ideje a la t t  a b e te g  a l k o h o l t  ne  fogyasszon, nem i 
é l e t e t  ne  éljen! A Kiionnal e gy id e jű le g  a d o t t  a n t ih y p e r te n z ív  
sz e r e k  adag já t  c é lsz erű  c sö k k e n te n i .

A te r h e s s é g  első  h á ro m  h ó n ap já ba n  ne ad juk!
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TABLETTA

H A T Ó A N Y A G

5 0 0  mg A lum in iu m -m a g n e s iu m -c a rb o n ic u m -h y d ro x y d a -  
tu m .

H A T Á S

A ta b l e t t a  h atóanyaga új s z e rv e t le n  m o le ku lav egy üle t ,  
a m e ly  g yo rs , t a r t ó s  és előnyösen nagy s a v m e g k ö tő k é p e s 
séggel re n d e lk e z ik .  Endoszkópos v izsgá latok  igazolták , 
hogy a ta b l e t t a  a  g yo m o rb a jutva 1 p e r c e n  belül s zé tes ik ,  
és része i  rá ta p a d n a k  a n y á lk a h á r ty a re d ő k re .  A g y o m o r 
nedv  p H - já t nem  emeli 5 fölé.
Szokásos  adagolásnál nem o ko z foszfá t dep léc iós  sz in d 
r ó m á t  és nem  emeli a szérum  a lu m ín iu m  s z i n te t  sem. 
V izsgálatok  igazol ták ,  hogy a h a tóany ag  nem  szívódik fel. 
M eg v on ásk or  r e b o u n d  jelenség nem  lép fel.

JAVALLATOK

H yp erac id i tás ,  a k u t  és k rón ik us  gas t r i t i s ,  ulcus d u od en i  
és ulcus v e n tr icu l i,  gyom orégés.

A D A G O L Á S

F e ln ő t te k n e k :  egyszer i adagja g y o m o r é g é s ,  vagy g y o m o r 
fá jdalom e se té n  1 - 2  tab letta  1 óráva l  é tk e z é s  u tán .  Erős 
h y p e rs e c re t ió n á l  az adag 3 - 4  t a b l e t t á r a  is e m e l h e tő .  T a r 
tó s  k e z e l é s r e  á tlagos adagja 3 x 1 - 2  t a b l e t t a  a fő é tk e z é s  
u tán  1 ó rával , s z ük ség  ese tén  a fő é tk e z é se k  k ö z ö t t i  idő 
s za kb an , ill. az  esti lefekvés e lő t t  tov áb b i  1 - 2  ta b le t ta  
a d ha tó .
A t a b l e t t á t  a szájban való szé t rág ás  u tá n ,  vagy egészb en  
kevés vízzel kell lenyelni.

MELLÉKHATÁS

R itk án  o b s t ip a t io ,  e ru c ta t io

G Y Ó G Y S Z E R K Ö L C S Ö N H A T Á S

Együttadása kerülendő

-  te t ra c ik l in e k k e l  (k e lá to t k é p e z ,  mely az a n t ib io t i 
k um -h atás  c sök ke né sé t  e r e d m é n y e z i)

-  vassókkal n át r iu m f lu or idd al  (fe lsz ívó dásu ka t  gá 
tolja).

Az a n ta c id u m o k  számos gy ógy sz er  fe lsz ívó dá sá t  a k a d á ly o z 
zák az a b sz o r p c ió  gátlásával, vagy a g y o m o r n e d v  pH -ján ak  
m ó d os í tá sá va l,  e z é r t  az e g y ü t t  a d o t t  g y ó g y sz e re k  b e v é t e l e  
k ö z ö t t  legalább k é t  ó rá n a k  kell e l te ln ie .

FIGYELMEZTETÉS

V e scfunkcio zavaroknál nagy a dag ban  hosszú ideig t a r t ó  
a lkalmazása  k erü le n d ő .

MEGJEGYZÉS

Vény nélkül is kiadható .

C SO M A G O L Á S

30 ta b le t ta ,  té r í té s i  dij: 7 .20 Ft.



P e r in a ta lis  k é r d é se k

A  h y a lin  m e m b r á n  b e te g sé g  p ro p h y la x i-
s a .  B e rg e r ,  A . ( U n iv e r s i tä ts - K in d e r k l in ik  
B e r n ,  S v á jc ) :  M o n a ts s c h r .  K in d e r h e i lk d .  
1986. 134. 662.

A  h y a l in  m e m b r á n  b e te g s é g  (H M B ) és 
s z ö v ő d m é n y e i  a  k o r a s z ü lö t t  m o r b id i t á s  é s 
m o r ta l i t á s  j e le n tő s  té n y e z ő i .  T a p a s z ta l a 
t o k  s z e r in t  h a t á s o s a b b  a  m e g e lő z é s ,  m in t  
a  m á r  k i a l a k u l t  b e te g s é g  k e z e lé se . A  H M B  
o k a  a  tü d ő  a n a tó m ia i ,  i ll .  f u n k c io n á lis  
é re t le n s é g e ,  a  f e lü l e t a k t í v  a n y a g  h i á n y a ,  
tü d ő k a p i l lá r is  la e s io ,  p e r m e a b i l i t á s  fo k o 
z ó d á s . T é n y ,  h o g y  a  2 4 — 2 6 . h é t r e  s z ü le 
t e t t  k o r a s z ü lö t t e k  é le tk i l á t á s a i  j o b b a k ,  h a  
a  p e r in a ta l is  a s p h y x i á t  s ik e r ü l  e lk e rü ln i .  
A  tü d ő é r é s t  e lő s e g í tő  t h e r a p iá s  p r ó b á lk o 
z á s o k  s ik e re  v a ló s z ín ű le g  a t t ó l  is  fü g g , 
m e n n y i r e  e lő z h e tő  m e g  a  p e r in a ta l i s  
a s p h y x ia .  A  t ü d ő  é ré se  a  to c o ly s is s e l  
n y e r t  id ő  a l a t t  f o v á b b  fo ly ik ,  ill .  e z  id ő  
a l a t t  k ü lö n b ö z ő  g y ó g y s z e re k  —  m e ly e k e t  
ré s z le te s  t á b l á z a t b a n  t ü n t e t n e k  fe l  —  a l 
k a lm a z h a tó k .  A  le g ré g e b b e n  (Liggins, 
1972) b e v e z e t e t t ,  m a  m á r  r u t in s z e r ű e n  
a lk a lm a z o t t  g y ó g y s z e re k  a  glucocorticoi- 
dok. H a t á s m ó d j u k a t ,  a z  e g y e s  v e g y ü le te k  
e g y m á s h o z  v i s z o n y í to t t  h a t á s á t  r é s z le te 
s e n  t á r g y a l j á k .  A lk a lm a z á s u k  a  2 6 — 34 . 
g e s ta t ió s  h é t  k ö z ö t t  c é lsz e rű , h a t á s  a  k e 
z e lé s t k ö v e tő  1— 7 n a p  k ö z ö t t  j e le n tk e z ik .  
F e k e te  b ő rű ,  ill .  l e á n y  m a g z a t b a n  a  h a t á s  
jo b b ,  m in t  f iú k b a n  v a g y  f e h é r  b ő r ű e k n é l ;  
c u k o rb e te g  t e r h e s e k ,  v a la m in t  ik e r t e r h e s 
s é g  e s e té n  b i z o n y t a la n .  A  k e z e lé s  m a g z a t i  
m e l lé k h a tá s a i  g y a k o r la t i l a g  e lh a n y a g o l 
h a tó k .  A z  á l l a tk í s é r le tb e n  é s z le l t  s z ö v ő d 
m é n y e k e t  —- f o k o z o t t  f e r tő z é s v e s z é ly ,  e l 
h ú z ó d ó  im m u n o ló g ia i  z a v a r o k ,  a  s o m a to -  
m e n ta l i s  f e jlő d é s  la s s u lá s a  —  a z  e l t e l t  
13 é v  a l a t t  n e m  e r ő s í t e t t é k  m e g . E g y e s  
e s e te k b e n  a  t h e r a p i a  a n y a i  m e l l é k h a tá s a i  
g o n d o s  m é r le g e lé s t  te s z n e k  sz ü k s é g e s s é . 
C o n t r a in d ic a t ió k : in s u l in fü g g ő  d ia b e te s ,  
s ú ly o s  E P H  g e s to s is ,  a n y a i  i n f e c t io ,  34 . 
g e s ta t ió s  h é t  u t á n  a  L /S  a r á n y  m e g h a t á 
r o z á s a  n é lk ü l ,  ik e r te rh e s s é g .

H M B -b e n  s z e n v e d ő  k o r a s z ü lö t t e k  
p a jz s m ir ig y h o rm o n  s z in t j e  a  n o r m á l i s n á l  
a la c s o n y a b b .  V i t a t o t t ,  h o g y  e z  p r im e r  
d e f e k tu s  v a g y  a  H M B  k ö v e tk e z m é n y e - e .  
Á l la tk í s é r le te k b e n  a lk a l m a z o t t  pa jzsm i 
rigyhormon  t ü d ő é r é s r e  g y a k o r o l t  h a t á s a  
e lé r te  a  s t e r o id é t .  H á r o m , a  t á r g y k ö r b e  
v á g ó  h u m á n  v iz s g á la t r ó l  j e l e n t  m e g  k ö z le 
m é n y .  A lk a lm a z á s  in t r a a m n i a l i s a n ,  h a t á s  
5 — 7 n a p  m ú lv a  v á r h a t ó .  A  b e te g s z á m  
r e la t ív e  c s e k é ly , a z  e r e d m é n y e k  e l l e n t 
m o n d á s o s a k .  M e t h y lx a n t in n a l  t o c o ly z á l t  
t e r h e s e k  k o r a s z ü lö t t j e i  k ö z ö t t  k e v e s e b b  
H M B  f o r d u l t  e lő .  K é t  s z e rz ő  (H ad ji-  
georgiu, Oranati) p r o s p e k t iv  v i z s g á la ta i  
s z e r in t  am inophyllin t  a lk a lm a z v a  a  t ü d ő 
é ré s  g y o r s í t á s á r a ,  s t e r o id d a l  m e g e g y e z ő  
e f f e k tu s t  é r te k  e l ,  a z  in f e e t ió s  r á t a  v is z o n t  
l é n y e g e s e n  a la c s o n y a b b  v o l t .  A  b e te g 
a n y a g  m é g  m e g le h e tő s e n  c se k é ly .

S o k a t  íg é rő  k í s é r le t e k  f o ly n a k  ambroxol- 
la l .  E z  b is o lv o n s z á rm a z é k ,  b r o m h e x in  
m e ta b o l i t .  T ü d ő s p e c íf ic i tá s a  m e l l e t t  k e 
v é s  s y s te m á s  m e l l é k h a tá s  v á r h a t ó .  2 9 — 33

h e te s  t e r h e s n e k  ö t  n a p ig  a d a g o lv a  a  L /S  
a r á n y  n ö v e k e d é s é t  é s z le l té k .  Waiter p ro s 
p e k t iv  v iz s g á la ta i  a l a p j á n  s z ig n if ik á n s  
H M B  c s ö k k e n é s t  é r t  e l  a  p la c e b ó v a l  k e 
z e l t  k o n t r o l l c s o p o r t ta l  s z e m b e n .  Ü g y  t ű 
n ik ,  a  32. g e s t a t ió s  h ó t  e l ő t t  a lk a lm a z v a  a  
b io k é m ia i  p a r a m é t e r e k  j a v u l á s á t  a  k l in i 
k a i  t ü n e t e k  h a s o n ló  m ó d o s u lá s a  n e m  k ö 
v e t i .

Csáthy László dr.

A z  a n y a te je s  tá p lá lá s  tá m o g a tá sa .
B r u n n ,  S . (A s s o c ia t io n  o f  I n d e p e n d e n t  
B re a s t - F e e d in g  G ro u p s ,  R h e in g a u s t r a s s e  
14 , D -5 4 2 9  W e l te r o d ,  F R G ) :  W o rld  
H e a l t h  F o r u m  1986 , (1 ), 65.

A  le g tö b b  e u r ó p a i  o r s z á g b a n  a  s z o p ta 
t á s  g y a k o r is á g a  c s ö k k e n t  e b b e n  a  s z á z a d 
b a n .  A  l e g a la c s o n y a b b  n o rv é g ia i  r á t a  
1 9 7 0 -b e n  v o l t ,  a m ik o r  a  g y e rm e k e s  
a n y á k n a k  c s a k  2 8 % - a  s z o p t a t o t t  3 h ó 
n a p p a l  a  sz ü lé s  u t á n ;  S v é d o r s z á g b a n  a  
g y e rm e k e k  3 0 % - á t  s z o p t a t t á k  2 h ó n a p o s  
k o r u k b a n  1 9 7 2 -b e n . A z  N S Z K - b a n  1976- 
b a n  a z  a n y á k  6 % - a  s z o p t a t o t t  a  g y e rm e k  
3 h ó n a p o s  k o r á b a n .  A  s z o p t a t á s  c s ö k k e 
n é se  a  t é n y e z ő k  sz é le s  s k á l á j á n a k  tu la j d o 
n í t h a t ó ,  m in t  p l. a  n ő k  o t t h o n u k o n  k ív ü li  
m u n k a v á l la lá s a ,  a  t e j h e ly e t t e s í tő k  e rő 
s z a k o s  n ö v e lé s e .

1 9 6 8 -b a n  a z  e ls ő , s z o p t a t ó  a n y á k a t  s e 
g í tő  c s o p o r to t  N o r v é g iá b a n  é s  a z  E g y e 
s ü l t  K i r á ly s á g b a n  h o z tá k  l é t r e .  1982-re  
t o v á b b i  8 o r s z á g o s  c s o p o r t  l é t e z e t t ,  k ö z 
t ü k  a z  N S Z K -c s o p o r t  is . M in d e n  e u ró p a i  
c s o p o r t  a z  ö n s e g é ly  a la p e lv e  s z e r in t  m ű 
k ö d ik  é s b iz o n y o s  fo k ig  a  te rh e s s é g ,  g y e r 
m e k s z ü lé s  é s  -g o n d o z á s  te rm é s z e te s e b b  és 
e l l a z u l ta b b  m e g k ö z e l í té s é n e k  ig é n y é t  k é p 
v ise li. T a g j a i k  o ly a n  n ő k ,  a k ik  g y e rm e 
k e ik e t  s z o p t a t t á k ,  é s  t á j é k o z o t t a k  e k é r 
d é sse l k a p c s o la tb a n ,  é s  t a n á c s o t  t u d n a k  
a d n i  a  g y a k o r i  s z o p t a t á s i  p ro b lé m á k  m e g 
e lő z ésé re  é s  k e z e lé s é re .

A  k ö z le m é n y  r é s z le te s e n  l e í r j a  a  c so 
p o r to k  s z e rk e z e té t  é s  t e v é k e n y s é g é t .  T ö b b  
c s o p o r t  o k t a t á s i  p r o g r a m o k a t  s z e rv e z e t t  a  
s z o p ta tá s i  t a n á c s a d ó k  s z á m á r a .  A  s z o p ta 
t á s  m a g a  n e m  o rv o s i  p r o b lé m a ,  a z o n b a n  
o rv o s i p ro b lé m á k  f e lm e r ü lh e tn e k  a  s z o p 
t a t á s  a l a t t  m in d  a z  a n y a ,  m in d  a  g y e r 
m e k  ré sz é rő l .  E b b e n  a z  e s e tb e n  o rv o s i  t a 
n á c s r a  v a n  sz ü k sé g .

N S Z K -b e li  t a p a s z t a l a t  a  s z o p t a t á s t  t á 
m o g a tó  c s o p o r t  m u n k á j á r ó l :  m íg  1980- 
b a n  a  6 h ó n a p o s  g y e r m e k e k n e k  c sa k  
2 % - á t  t á p l á l t á k  t e l j e s e n  s z o p ta t á s s a l ,  a d 
d ig  1 9 8 4 -re  e z  a z  ö s s z e h a s o n l í tó  sz á m  
1 0 %  v o l t ;  a z  a z o n o s  id ő s z a k  a l a t t  a  s z o p 
t a t á s  á t l a g o s  i d ő t a r t a m a  6 ,5  h é t r ő l  9,1 
h é t r e  e m e lk e d e t t .

Nehéz M ária  dr.

E ta m sy la t  a z  ig e n  a la c s o n y  sú ly ú  ú j 
s z ü lö tte k  p er iv e n tr ik u lá r is  v é r z é sé n e k  pre 
v e n c ió já r a . B e n s o n ,  J .  W . T . é s  m ts a i :  
L a n c e t ,  1 9 8 6 , 2, 1297 .

A z  e t a m s y l a t  (h a z a i  fo rg a lo m b a n  Dicy- 
non , O M  G e n f  —  R ef.)  k a p i l l á r i s  v é rz é s t  
c s ö k k e n tő  h a t á s a  é v t iz e d e k  ó t a  i s m e r t ,  a  
p e r iv e n t r i k u l á r i s  v é rz é se k  (P V H ) m e g 
e lő z é s é re  a z o n b a n  c s a k  n é h á n y ,  s t a t i s z t i 
k a i  é r té k e lé s r e  n e m  a lk a lm a s  v iz s g á la t  
t ö r t é n t .  A  s z e rz ő k  6 n a g y - b r i t a n n ia i  pe- 
r i n a t á l i s  c e n t r u m b a n  p la c e b ó v a l  ö s s z e 
h a s o n l í t v a ,  k e t t ő s  v a k  r e n d s z e rb e n  360  
ig e n  a la c s o n y  s z ü le té s i  s ú ly ú  (1 5 0 0  g  
a l a t t i )  ú j s z ü lö t tb e n  v iz s g á l tá k  a z  e t a m s y 
l a t  (E T A ) h a t á s á t .

A  k e z e l t  ú j s z ü lö t t e k  a z  e lső  4  é l e t n a 
p o n  6 ó r á n k é n t  12 ,5  m g /k g  E T A - t  k a p 
t a k  iv .,  a z  e ls ő  a d a g o t  a  s z ü le té s  u t á n  
1 ó r á n  b e lü l  iv .  v a g y  im . A  P V H - t  h o r 
d o z h a tó  u l t r a h a n g k é s z ü lé k e k k e l ,  5 v a g y  
7 ,5  M H z -e s  t r a n s z d u c e r e k k e l  v iz s g á l tá k  a  
s z ü le té s  u t á n i  e lső  2 ó r á b a n ,  m a jd  a  3 .,
7 . é s  a  14 . n a p o n .  A  v é rz é s e k e t  4  fo k o 
z a t b a  s o r o l t á k :  „ 0 ” : n in c s ,  „ 1 ” : s z ü b e p e n -  
d im á l is ,  „ 2 ” : i n t r a v e n tr ik u lá r i s ,  „ 3 ” : a g y i  
p a r e n c h y m á b a  t e r je d ő .

K ü lö n  v iz s g á l t á k  a z t  a  3 30  ú j s z ü lö t t e t ,  
a k in e k  a z  e lső  v iz s g á la t  a lk a lm á v a l  n e m  
v o l t  P V H - ja .  M in d  a z  ö ssze s , m in d  a  t ú l 
é lő  ú j s z ü lö t t e k e t  v iz s g á lv a  s z ig n if ik á n s a n  
(p  -c 0 ,0 5 ) a la c s o n y a b b  v o l t  a z  1 ., 2 . é s  3. 
f o k o z a tú  P V H  e lő fo rd u lá s a  a  k e z e l t  c so 
p o r t b a n .  A  s ú ly o s a b b  (2 .- |-3 .  f o k o z a tú )  
P V H  g y a k o r i s á g á b a n  a  k ü lö n b s é g  m é g  
k i f e j e z e t t e b b  v o l t :  2 2 + 8 /1 6 2  a  k e z e l t ,  
3 3 + 1 7 /1 6 8  a  p la c e b o  c s o p o r tb a n  
( p c 0 ,0 2 ) .  3 0  ú j s z ü lö t t b e n  a  le g e lső  v iz s 
g á l a t  m á r  P V H - t  m u t a t o t t  k i .  K ö z ü lü k  
a  p la c e b o  c s o p o r tb a n  a z  u to ls ó  v iz s g á la t  
a lk a l m á v a l  a  s ú ly o s  v é rz é se k  a r á n y a  s z ig 
n i f ik á n s a n  m a g a s a b b  v o l t .

A  le g s z e m b e tű n ő b b  k ü lö n b s é g e t  
(p  -e 0 ,0 1 ) a k k o r  l á t t á k ,  a m ik o r  v a la m e n y -  
n y i  ú j s z ü lö t t e t  f ig y e le m b e  v é v e  v iz s g á l 
t á k ,  h á n y  f o k o z a t n y i t  s ú ly o s b o d o t t  a  
P V H  a z  e ls ő  é s  a z  u to ls ó  v iz s g á la t  k ö z ö t t .  
1 3 5 /1 8 3  k e z e l t  é s  1 1 3 /1 7 7  p la c e b o  e s e tb e n  
v á l t o z á s t  n e m  é s z le l te k ,  2 é s  3 fo k o z a t-  
n y i  r o s s z a b b o d á s t  23 é s  8 /1 8 3 , i l l e tv e  35  
é s  17 /1 7 7  e s e tb e n  t a l á l t a k .  H a s o n ló  a r á 
n y o k a t  é s z le l te k  a b b a n  a  42  (E T A ), ill. 38  
(p la c e b o )  fő s  c s o p o r tb a n  is , a k ik  k ö z b e n  
E - v i t a m i n t  is  k a p t a k ,  u g y a n a k k o r  se m  a  
k e z e l t ,  s e m  a  p la c e b o  c s o p o r to n  b e lü l  n e m  
t a l á l t a k  lé n y e g e s  k ü lö n b s é g e t  a z  E - v i t a 
m in n a l  is  k e z e l t  é s  n e m  k e z e l t  ú j s z ü lö t t e k  
P V H - já b a n .

A  m e g h a l t  ú j s z ü lö t t e k  ( tö b b n y ir e  t ö b b 
sz ö rö s)  h a lá lo k a  é s  a  h a lá lo z á s  id e je  a  k é t  
c s o p o r tb a n  lé n y e g e s  k ü lö n b s é g e t  n e m  
m u t a t o t t .  A  k e z e lé s  k ö z b e n  f e l lé p e t t  
k o m p lik á c ió k  a z  E T A - v a l  n e m  h o z h a tó k  
ö s s z e fü g g é s b e , u g y a n a k k o r  f ig y e le m re 
m é l t ó n a k  t a r t j á k ,  h o g y  a  k e z e l t  c s o p o r t 
b a n  lé n y e g e s e n  k e v e s e b b  v o l t  a  v e se e lé g 
t e le n s é g  é s  a  n y i t o t t  d u c tu s  a r te r io s u s .

V iz s g á la ta ik  a l a p j á n  a z  E T A - t  a lk a l 
m a s n a k  t a r t j á k  a z  ig e n  k is  s z ü le té s i  s ú ly ú  
ú j s z ü lö t t e k  p e r iv e n t r ik u lá r i s  v é rz é s e in e k  
m e g e lő z é sé re .  M in th o g y  a  s z e r  s z a b a d o n  
á t j u t  a  p l a c e n t á n ,  k é z e n fe k v ő n e k  t a r t j á k  
a z  E T A  sz ü lé s  k ö z b e n  tö r t é n ő  a d á s á t  is . 
C é ls z e rű n e k  t a r t j á k  t o v á b b á  a  v e s z é ly e z 
t e t e t t  ú j s z ü lö t t e k b e n  a  4  n a p o n  t ú l  is  
f o l y t a t o t t  k e z e lé s t .

Svékus A ndrás dr.

A  b e n z il a lk o h o l to x ic itá sa :  h a tá sa  az  
ig e n  k is  sú ly ú  ú jsz ü lö tte k  h a lá lo zá sá ra  é s  
a z  in tr a v en tr icu la r is  h a em o rrh a g iá ra . H i l 
l e r ,  J .  L . é s  m ts a i  (D e p t .  P e d ia t .  a n d



R a d io l . ,  O re g o n  H e a l t h  S c ie n c e s  U n iv . ,  
P o r t l a n d ,  C e n te r s  D ise a se  C o n t r . ,  P u b l i c  
H e a l t h  S e rv .,  U S  D e p t .  H e a l t h  a n d  H u 
m a n  S e rv .,  A t l a n ta ) :  P e d ia t r i c s ,  1 986 , 
77, 5 00 .

A z  1 9 8 0 -a s  é v e k  e le jé n  t ö b b  s z e rz ő  h í v 
t a  fe l  a  f ig y e lm e t  a r r a  a  t ü n e t e g y ü t t e s r e ,  
a m e ly  fő le g  a z  1250  g -n á l  k i s e b b  s ú ly ú  
k o r a s z ü lö t t e k b e n  é le tü k  2 — 1 4 -ik  n a p j a  
k ö z ö t t  l é p  fe l. K ö z é p p o n t já b a n  id e g r e n d 
s z e r i  t ü n e t e k  —  g y a k r a n  g ö r c s r o h a m o k  —  
á l ln a k .  E z e k e t  m e ta b o lik u s  a c id o s is ,  lé g 
z és i n e h é z s é g e k ,  a z  io n -e g y e n s ú ly  z a v a r a i ,  
e s e t le g  c s ö k k e n t  m á j-  é s v e s e fu n k c ió  k í 
s é r ik .  A  k i f e j e z e t t  n e u ro ló g ia i  t ü n e t e k e t  
m e g e lő z ő e n  v a g y  v e lü k  e g y id ő b e n  i n t r a 
v e n t r ic u la r is  h a e m o r r h a g iá t  ( IV H )  a  szo- 
n o g r á f iá s  v iz s g á la to k  n e m  ig a z o l ta k ;  c s a k  
n é h á n y  n a p p a l  a  f é lr e is m e rh e te t le n  s z in d 
r ó m a  t e l j e s  k ib o n ta k o z á s a  u t á n  m u t a t t a  
a z t  k i  a z  u l t r a e c h o g r a m .  E g y m á s tó l  f ü g 
g e t l e n ü l  k é t  k u ta tó c s o p o r t  a r r a  a  k ö v e t 
k e z te té s r e  j u t o t t ,  h o g y  a  t ü n e t e g y ü t t e s t  
b e n z i l  a lk o h o l  m é rg e z é s  o k o z z a . A z  i n t e n 
z ív  ú j s z ü lö t t c e n t r u m o k  (IC U ) r u t i n j á b a n  
iv .  f o ly a d é k p ó t lá s r a  h a s z n á l t  o l d a t o k b a n  
s t a b i l i z á to r k é n t  v a n  je le n  a  b e n z i l  a lk o h o l  
é s  o ly a n  m e n n y is é g b e n  k e r ü lh e t  a  b e te g  
s z e rv e z e té b e ,  a m e ly  m e g fe le l e g y e s  k í s é r 
l e t i  á l l a to k  le tá l i s  d ó z is á n a k  ( K im u r a  é s 
m ts a i ,  1 9 7 1 ; G e r s h a n ik  é s  m ts a i  1981 , 
1 9 8 2 ; B r o w n  é s  m ts a i ,  1982). A  „ F o o d  
a n d  D ru g  A d m in is t r a t io n  B u l l e t in ”  e z é r t  
1 9 8 2 -b e n  f ig y e lm e z te te t t  a  v e s z é ly r e ,  a  
C e n te r s  fo r  D ise a se  C o n tro l  p e d ig  k é r d ő 
í v e k e t  k ü l d ö t t  k i tö l té s r e  a z  I C U - k b a ,  
h o g y  a  k ö z p o n t  m in d e n  e g y e s  e s e t r ő l  p o n 
t o s  in f o r m á c ió t  k a p jo n .  E z u t á n  m á r  s z á 
m o s  IC U -Ъ ап  k e r ü l t é k  a  b e n z i l  a lk o h o l  
h a s z n á l a t á t  é s  1 9 8 3 -b a n  t ö b b  k ö z le m é n y 
b e n  b e s z á m o l ta k  a z  1250 g - n á l  k i s e b b  
s z ü le té s i  s ú ly ú  b e te g e k  c s o p o r t já b a n  a  
h a lá lo z á s ,  v a la m in t  a z  I V H  in e id e n c iá já -  
n a k  íg y  e lé r t  c sö k k e n é sé rő l. A  sz e rz ő k  
s a j á t  in té z e tü k b e n  is  e z t  t a p a s z t a l t á k  é s  
e ls ő  p u b l ik á c ió ik  k a p c s á n  in d o k o l t n a k  
l á t t á k  e g y  (k is  ré sz é b e n  r e t r o s p e k t ív )  l é 
n y e g é b e n  prospektiv vizsgálatsorozat s z e r 
v e z é s é t.  E b b e n  a z  „A  c s o p .”  t a g j a i  (103) 
a z  1982 . f e b r .  1 - jé t  m e g e lő z ő  13 h ó n a p  
f o ly a m á n  s z ü le t t e k  é s  a z  a k k o r i  r u t i n  sz e 
r i n t i ,  t e h á t  b e n z i l  a lk o h o l t  t a r t a l m a z ó  
in fú z ió s  o l d a t o k a t  k a p tá k .  A  „ B  c s o p .” 
1982 . fe b . 1. u t á n  s z ü le te t t  c s e c s e m ő k b ő l  
á l l  (92), a k ik n é l  m á r  k e r ü l t é k  a  b e n z i l  
a lk o h o l  h a s z n á l a t á t .

Vizsgálati módszerek: g o n d o s a n  ü g y e l 
t e k  a  k é t  c s o p o r t  m e g b íz h a tó  k o m p a r á b i -  
l i t á s á r a .  E  c é lb ó l a z  ú j s z ü lö t t e k  p r a e - ,  
i n t r a -  é s  p o s tn a ta l i s  je l le m z ő i t ,  a n a m n e s z -  
t i k u s  a d a t a i t  ré s z le te s e n  t a n u l m á n y o z 
t á k  é s  ö s s z e h a s o n l í to t tá k .  K i z á r t á k  a z o 
k a t ,  a k ik n e k  e lő z m é n y é b e n  in f e k c ió ,  t e r 
h e s sé g i v a g y  sz ü lés i s z ö v ő d m é n y  s z e re 
p e l t  é s  a k ik n e k  fe jlő d é s i r e n d e lle n e s s é g e  
v o l t .  E z u t á n  i s m e r te t ik  k o r a s z ü l ö t t  e l l á 
t á s u k  r u t i n j á t ,  a m e ly b e  a z  e ls ő  é l e t n a 
p o k b a n  v é g z e t t  u l t r a e c h o g rá f iá s  k o p o n y a 
v i z s g á la t  is  b e le ta r to z ik .  E r e d m é n y e  a l a p 
j á n  k e r ü l t  s o r  a  v é rz é se k  u g y a n c s a k  is 
m e r t e t e t t  k a te g o r iz á lá s á r a :  a z  I .  k a t e g ó 
r i á b a  a  le g e n y h é b b ,  a  IV .-b e  a  l e g s ú ly o 
s a b b  f o r m á k  —  I V H - ( - k i t e r j e d t  p a r e n -  
c h y m á s  h a e m o r r h a g ia  —  t a r t o z n a k .

Eredm ények: A  k é t  c s o p o r t  t a g j a i n a k  
(A : 10 3 , B :  95) lé n y e g e s  p e r in a ta l i s  é s  
s z ü le té s i  a d a t a i t  a z  I .  táblázatban  fo g la l 
t á k  ö ssze . А  I I .  tábl. a  s z ü le té s i  s ú ly h o z  é s 
a  g e s t a t ió s  id ő h ö z  v i s z o n y í tv a  p r e z e n 
t á l j a  a  h a lá lo z á s  sz á m  s z e r in t i  é s  s z á z a 

lé k o s  a r á n y a i t .  А  I I I .  tábl. a z  I C U - b a n  
1 9 7 9 — 8 4 -ig  á p o l t ,  1000  g - n á l  k is e b b  s z ü 
le té s i  s ú l y ú a k  é v i ö s s z h a lá lo z á s á t  s z e m 
l é l t e t i .  А  I V .  tábl. a  k é t  c s o p o r t  h a lá lo 
z á s á t  é le tn a p o k  (a  h a lá lo z á s  id ő p o n t ja )  
s z e r in t i  b o n t á s b a n  h a s o n l í t j a  ö ssz e . A z  
V. tábl. a d a t a i  a z  I V H - r a  —  h i á n y á r a  — , 
j e le n lé te  e s e té n  p e d ig  s ú ly o s s á g á r a  v o 
n a tk o z n a k .  А  V I.  a z  I V H  e g y e s  k a te g ó 
r i á i n a k  f r e q u e n t i á j á t  h a s o n l í t j a  ö ssze  a z  
A  é s  а  В  c s o p o r tb a n .  А  V I I .  táblázaton  a z  
I V H  m e g h a tá r o z o t t  f o k o z a ta in a k  a  h a l á 
lo z á s s a l  v a ló  ö ssz e fü g g é se  l á t h a t ó .

A  discussióban  k e r ü l  s o r  a z  e r e d m é n y e k  
m e g b e sz é lé sé re .  K é t s é g te le n ,  h o g y  a z  
1000  g - n á l  k is e b b  s ú l ly a l  s z ü l e t e t t e k  h a l á 
lo z á s a  a  b e n z i l  a lk o h o l  e lh a g y á s a  ó t a  a  
k o r á b b i  é v e k  7 7 ,6 % — 8 3 % -o s  v e s z te s é g é 
r ő l  5 0 %  a lá  (4 6 ,9 % -ig )  c s ö k k e n t .  A z  é r t é 
k e lé s n é l  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  а  В  c s o p . 
ö s s z h a lá lo z á s a  s z ig n if ik á n s  j a v u l á s t  m u 
t a t  a z  A  c s o p o r té v a l  s z e m b e n  (3 6 ,8 %  v . 
6 2 ,1 % ). A  c s ö k k e n é s  a z  1 0 0 0  g - n á l  k i s e b b  
s ú l ly a l  é s  2 7  h é tn é l  r ö v id e b b  C I -v e l  s z ü 
l e t e t t e k  k ö z ö t t  a  l e g k i f e je z e t te b b :  m in d 
k é t  v o n a tk o z á s b a n  fe le  a  k o r á b b in a k .  
S e m  a  te r h e s s é g i  é s  s z ü lé s z e ti  e lő z m é n y e k 
b e n ,  s e m  a z  ú j s z ü lö t t  e l l á t á s b a n  n e m  t ö r 
t é n t  v á l to z á s ,  c s u p á n  a  b e n z i l  a lk o h o l  e l 
h a g y á s a  v o l t  a z  e g y e t le n  k ü lö n b s é g .  E z e n  
v iz s g á la t s o ro z a t  id e jé n  m á s  in té z e te k  h a 
s o n ló  t a p a s z ta l a t o k r ó l  a d t a k  s z á m o t .  
A  le g k is e b b e k  é s  le g é r e t le n e b b e k  é r z é 
k e n y s é g é t  a  b e n z i l  a lk o h o l la l  s z e m b e n  
r é s z b e n  a z  m a g y a r á z z a ,  h o g y  k i s  s ú ly u k 
h o z  v i s z o n y í tv a  a r á n y l a g  ő k  k a p t á k  b e 
lő le  a  l e g tö b b e t .  Á l l a tk í s é r le te k b e n  a  
3 0 0 — 4 0 0  m g /k g -o s  d ó z is t  l e t á l i s n a k  t a 
l á l t á k  ( K im u r a  é s  m ts a i ,  1971). B ro w n  é s  
m ts a i  (1982) s z á m í tá s a  s z e r in t  b e te g e ik  
n a p i  b e n z i l  a lk o h o l  b e v i t e le  1 3 0 — 4 05  
m g /k g  l e h e t e t t ,  a m i  k ö z e l  v a n  a z  é l e t v e 
s z é ly e s  a d a g h o z .  U g y a n a k k o r  a  m e ta b o l i 
k u s  é s  e x c r e t ió s  t e v é k e n y s é g  é r e t le n s é g é t  
é s  e z z e l a z  a c c u m u la t io  v e s z é ly é t  is  f ig y e 
l e m b e  k e l l  v e n n i ,  v a la m in t  a z  i m m a tu r u -  
s o k  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r é n e k  fo k o z o t t  
v u l n e r a b i l i t á s á t .  E n n e k  je le n tő s é g é re  m u 
t a t ,  h o g y  a  b e n z i l  a lk o h o l  e lh a g y á s á r a  a  
l e g é r e t le n e b b e k b e n  ig e n  k i f e j e z e t t  v o l t  a  
s ú ly o s  ( I I I . — IV . t íp u s ú )  v é rz é s e k  g y a k o 
r i s á g á n a k  c s ö k k e n é s e , a z  I . — I I .  f o k ú  v é r 
z é se k  m e l l e t t  p e d ig  k é ts z e r e s é r e  n ő t t  a  
t ú lé lő k  a r á n y a .

Conclusio: a  v i z s g á la t s o ro z a t  t a n u l s á 
g a i  a l a p j á n  a  sz e rz ő k  a z  ú j s z ü lö t t e l l á t á s  
e g y é b ,  h a s o n ló  h i b á i t  is  k e r e s té k .  S z ü k 
s é g e s n e k  t a l á l t á k  a z  a m in o g ly c o s id o k  
a d a g o lá s i  m ó d já n a k  f e lü lv iz s g á la t á t .  E r 
r e ,  v a la m in t  a  p ro p y le n  g ly c o l  h y p e ro s m o -  
l a l i t á s t  o k o z ó  h a t á s á r a  é s  e z é r t  k e rü lé s é r e  
(o ld ó sz e r)  m á r  t ö b b  k ö z le m é n y  f ig y e lm e z 
t e t e t t .  A  sz e rz ő k  s z e r in t  a  b e te g  ú j s z ü 
l ö t t e k  s z á m o s  i a t r o g e n  v e s z é ly n e k  v a n n a k  
k i t é v e  é s  e g y re  é r e t le n e b b e k  is  r é s z e s ü l 
n e k  a z o k b a n  a  t e r á p iá s  e l j á r á s o k b a n ,  
a m e ly e k e t  a z  é r e t te b b e k  n a g y o b b  k á r o s o 
d á s  n é lk ü l  t o le r á ln a k .  F e lm e r ü l  a z o n b a n  a  
k é r d é s ,  u g y a n i ly e n  v e s z é ly te le n e k -e  a z  
im m a tu r u s o k  s z á m á r a  is .

W oM m uth Qertrúd dr.

A  b e n z il a lk o h o l to x ic itá sa :  h a tá s a  a  
n e u r o ló g ia i m a r a d v á n y tü n e tek re  a z  ig e n  
k is  sú lly a l sz ü le te tt  tú lé lő k b e n . B e n d a ,  
G . I .  é s  m ts a i  (D e p t .  P e d i a t .  O re g o n  
H e a l t h  S c ie n c e s  U n iv . ,  P o r t l a n d ) :  P e 
d i a t r i c s ,  1 9 8 6 , 77, 507 .

A  bevezetésben a  s z e rz ő k  H i l le r  é s  m ts a i  
(1986) k ö z le m é n y é re  é s  a z  a b b a n  id é z e t t  
p u b l ik á c ió k ra  h i v a t k o z n a k .  J e l e n  t a n u l 
m á n y  c é l ja ,  h o g y  a  b e n z i l  a lk o h o l  á l t a l  
k á r o s í to t t  é s  a  t o x ik u s  a n y a g t ó l  m á r  m e g 
k ím é l t  ú j s z ü lö t t e k e t  n y o m o n  k ö v e tv e ,  a z  
e r e d m é n y e k  ö s s z e h a s o n l í t á s a  a l a p j á n  é r 
té k e lh e s s é k  a  b e n z i l  a lk o h o ln a k  a  k é ső i 
m o r b id i t á s r a  g y a k o r o l t  h a t á s á t .

Betegek és módszerek: a  t a n u l m á n y b a n  
a z  e g y e te m  i n te n z ív  ú j s z ü lö t t  c e n t r u m á b a  
(IC U ) é le tü k  e lső  4 8  ó r á j á n  b e lü l  f e lv e t t ,  
1250  g -o t  m e g  n e m  h a la d ó  s ú l ly a l  s z ü le 
t e t t  g y e rm e k e k  k é t  c s o p o r t ja  v e t t  r é s z t .  
A z  e ls ő b e  k e r ü l t e k  a z o k ,  a k ik  1981 . 
f e b r .  1. é s  1982 . j a n .  3 1 . k ö z ö t t  s z ü le t t e k ,  
é s  m é g  a  to x ik u s  s z u b s z t a n c iá v a l  s t a b i l i 
z á l t  o ld a to k k a l  t ö r t é n t  a  k e z e lé s ü k  (26  
g y e rm e k ) . А I I .  c s o p o r tb a  a z  1982 . f e b r .  1. 
é s  1983. j a n .  31 . k ö z ö t t i  s z ü le té s ű  tú lé lő k  
t a r t o z n a k  (42). A  lo n g i tu d in á l i s  v iz s g á la t 
b ó l  a d ó d ó a n  a z  I .  c s o p o r to t  4 — 5 é v ig , 
a  I I . - a t  c s a k  2 — 3 é v ig  t u d t á k  e d d ig  n y o 
m o n  k ö v e tn i ,  d e  l e g a lá b b  8 é v e s  m e g f ig y e 
l é s ü k e t  t e r v e z ik .

A z  ú j s z ü lö t tk o r i  e l l á t á s  a z  IC U - n a k  
H i l le r  é s  m ts a i  á l t a l  i s m e r t e t e t t  r u t i n j a  
s z e r in t  t ö r t é n t .  A  t ú lé l ő k e t  6 h ó n a p o s  
k o r u k tó l  k e z d v e  3 h a v o n k é n t  r e n d s z e r e 
s e n  e l le n ő r iz té k .  R e g is z t r á l t á k  s z o m a t ik u s  
é s  m o z g á s f e j lő d é s ü k e t ,  a  n e u ro ló g ia i  s t á 
t u s z t ,  a z  é rz é k s z e rv i  f u n k c ió k a t  é s  m e n 
t á l i s  f e j lő d é s ü k e t .  (A  h a s z n á l t  t e s z t e k e t  
ré s z le te s e n  i s m e r t e t ik . )  A  v iz s g á la to k  s o 
r á n  fő k é n t  a  s ú ly o s  n e u ro ló g ia i  k ö v e tk e z 
m é n y e k  t ű n t e k  fe l,  m i n t :  h e m ip a re s is ,  
d ip le g ia  v a g y  q u a d r ip le g ia  s p a s t i c a ,  e z e n  
k ív ü l  (v a g y  e z e k  m e l l e t t )  g y a k o r i  v o l t  a  
m e n tá l i s  é ré s  k é s é s e  ( D Q <  70). A z  é r z é k 
s z e rv i  k á r o s o d á s o k k a l  r é s z le te s e n  n e m  
fo g la lk o z n a k .

Eredmények: A z  I .  c s o p o r t  33  é s  a  I I .  
5 4  tú lé lő je  k ö z ü l  a z  I . - b ő l  3 , a  I l . - b ó l  1 
b e te g e t  id ő k ö z b e n  e lv e s z te t te k ,  ö ssz e se n  
p e d ig  11 n e m  v o l t  e lé r h e tő  a z  u t á n  v iz s g á 
l a t o k  s z á m á r a .  A z  e r e d m é n y e k e t  t á b l á 
z a to k b a n  p r e z e n tá l já k .  A z  1. tábl. m in d 
k é t  c s o p o r t  p e r in a ta l i s  j e l l e m z ő i t  s z e m 
l é l t e t i .  A  t á b l á z a t r ó l  l e o lv a s h a tó ,  h o g y  e 
c s o p o r to k  a n a m n ó z is é b e n  e m l í té s r e  m é l tó  
k ü lö n b s é g  (a  b e n z i l  a lk o h o l  h a s z n á l a t á n  
v a g y  k e rü lé s é n  k ív ü l ) :  a  I I .  c s o p .-b a n  
t ö b b  v o l t  a  v a g in a l is  s z ü lé s  é s  s z ig n if ik á n 
s a n  tö b b  ú j s z ü lö t t  1 p e r c e s  A p g a r - é r té k e  
3 a l a t t  v o l t .  A  2. tábl. a  m a r a d v á n y t ü n e 
t e k  k ö z ü l  a  c e r e b r a l i s  h ű d é s  (C P ) é s  a  
m e n ta l i s  r e t a r d a t i o  (D Q  <  70) s z á m s z e 
r i n t i  e lő f o r d u lá s á t  é s  a  k ó r is m e  m e g á l la p í 
t á s á n a k  i d ő p o n t j á t  t a r t a l m a z z a ,  a  k é t  
c s o p o r t  s z e r in t  b o n t á s b a n .  A  3. tábl. 
a  C P -n e k  a z  1000  g - n á l  k is e b b  s z ü le té s i  
s ú l y ú a k b a n  r e g is z t r á l t  f r e q u e n t i á j á t  
s z e m lé l te t i  é v e n k é n t i  b o n t á s b a n ,  1978—  
1983 . j a n .  3 1 -ig . A  4. a  k ó r o k t a n i  j e l e n 
tő s é g g e l  b í ró  p e r in a ta l i s  t é n y e z ő k  é s  a  
C P  k ö z ö t t i  ö s s z e fü g g é s t  m u t a t j a .  I t t  m á r  
s z e re p e l  a  b e n z i l  a lk o h o l  is . A z  5. tábl. 
a  C P -n e k  a z  I V H  ( i n t r a v e n t r i c u la r i s  
h a e m o r rh a g ia )  k ü lö n b ö z ő  f o k a ib a n  t a l á l t  
g y a k o r is á g á t  d e m o n s t r á l ja :  a  b e lő le  l e 
o lv a s h a tó  ö s s z e fü g g é s e k  f e l tű n ő e n  e g y b e 
v á g n a k  H i l le r  é s  m ts a i n a k  u g y a n e z e n  
g y e rm e k e k re  v o n a tk o z ó  m e g á l la p í t á s a i 
v a l .  A  6. tábl. a  p e r in a ta l i s  t é n y e z ő k n e k  
a z  I V H  k e le tk e z é s é r e  g y a k o r o l t  h a t á s á t  
s z e m lé l te t i ;  i t t  f e l t ű n i k  a  b e n z i l  a lk o h o l  
k ó r o k t a n i  s z e r e p e !

A  discussióban  k ö v e tk e z ik  a z  e r e d m é 
n y e k  é r té k e lé s e .  K é t s é g te le n ,  h o g y  a  b e n 
z il a lk o h o l  e lh a g y á s a  u t á n  a  h a lá lo z á s



s z ig n if ik á n s  j a v u l á s á t  a  tú lé lő k b e n  a  C P  
g y a k o r is á g á n a k  j e l e n tő s  c s ö k k e n é s e  k í 
s é r te .  A  v a g in a l is  ú t o n  t ö r t é n t  sz ü lések  
m a g a s a b b  a r á n y a  é s  a  r o s s z a b b  A p g a r  
é r té k e k e n  k í v ü l  c s a k  a  b e n z i l  a lk o h o l  e l 
h a g y á s a  k ü l ö n b ö z t e t t e  m e g  a  I I .  c so 
p o r t o t  a z  1 .- tő l .  í g y  c s u p á n  e n n e k  t u d 
h a tó  b e ,  h o g y  a  r e la t í v e  ro s s z a b b  k ö rü l 
m é n y e k  k ö z ö t t  i n d u l t  ú j s z ü lö t t e k  k éső i 
m o r b id i tá s a  m é g is  j a v u l t .  E z  a z  ö ssze 
fü g g é s  sz o ro s  p á r h u z a m b a n  v a n  H i l le r  é s 
m ts a i  a z o n  t a p a s z t a l a t á v a l ,  h o g y  a  b e n z il  
a lk o h o l  e lh a g y á s a  u t á n  m e g f ig y e l t  ú js z ü 
lö t t e k b e n  a z  I V H  g y a k o r i s á g a  é s  s ú ly o s 
s á g a  e g y a r á n t  c s ö k k e n t .

A z  összefoglalásban  s z e rz ő k  m e g á l la p í t 
j á k ,  h o g y  a  b e n z i l  a lk o h o l  a z  I V H  k ia l a 
k u lá s á n  é s  a z  ú j s z ü lö t t k o r i  m o r ta l i t á s o n  
t ú l  a  k é ső i m o r b id i t á s t  is  h á t r á n y o s a n  b e 
f o ly á s o lja .  A z  ig e n  k i s  s ú ly ú  ú j s z ü lö t te k  
á l ta lá n o s  h a lá lo z á s á n a k  j a v u l á s a ,  fő k é n t  
p e d ig  a  tú lé lé s i  id ő  m e g h o s s z a b b o d á s a  
e g y re  tö b b ,  e g y re  ú j a b b  p r e v e n t í v  é s  t e 
r á p iá s  e l j á r á s  b e v e z e té s é t  v o n ja  m a g a  
u t á n .  E z e k  k é ts é g te l e n  h a s z n á n a k  és k á 
r o s  m e l l é k h a tá s á n a k  g o n d o s  m érle g e lé se  
s z ü k sé g e s , a m i a z o n b a n  c s a k  a  m e l lé k h a 
t á s o k  a la p o s  i s m e r e té b e n  le h e ts é g e s .

W ohlm uth Gertrúd dr.

A z  ú jszü lö ttk o r i in tr a c r a n ia lis  v érzés és  
a  p h en ob arb ita l. K u b a n ,  К .  С . К .  é s
m ts a i  (D e p t .  N e u ro l .  P e d i a t . ,  R a d io l . ,  
C h ild . H o s p .  B r ig h a m , M a ss . G e n e ra l 
H o s p i t a l  B o s to n ) :  P e d i a t r i c s ,  1986, 77, 
443.

A z 1 9 7 8 -tó l 1 9 8 4 -ig  m e g je le n t  k ö z le 
m é n y e k  s z e r in t  a z o k b a n  a  k o r a s z ü lö t t e k 
b e n ,  a k ik n e k  g e s t a t ió s  id e je  (G I)  35  h é tn é l  
r ö v id e b b ,  i n t é z e t e n k é n t  é s  é v e n k é n t  3 5 %  
é s  4 5 %  k ö z ö t t  v á l t o z o t t  a z  in t r a c r a n ia l i s  
v é rz é s  g y a k o r is á g a .  A  t ö b b  n a p o t  t ú l 
é lő k b e n  m e g f ig y e lh e t té k ,  h o g y  a  k e z d e t 
b e n  k is  k i te r j e d é s ű  v é rz é s  fo k o z a to s a n  
p ro g re d iá l  é s  n e m  e g y s z e r  a  k i s  p e te c h iá k  
n a g y  k i te r j e d é s ű  s u b e p e n d y m a l i s  v a g y  
in t r a v e n t r i c u la r i s  h a e m o r r h a g iá v á  (S E H / 
IV H )  n ö v e k e d n e k .  A  v o n a tk o z ó ,  i s m e r t  
k ö z le m é n y e k  a l a p j á n  a  S E H  é s  IV H -n a k  
e z t  a  p o s tn a ta l i s  k i a l a k u lá s á t  a  s z e rz ő k  is 
m e g k ís é r e l té k  g y ó g y s z e re s  k e z e lé s s e l  m e g 
e lő z n i. E  c é lb ó l t ö b b  é v e n  á t  k l in ik a i  r u 
t i n ju k h o z  t a r t o z o t t  a  k o r a s z ü lö t t e k  p ro - 
f i la k t ik u s  (p o s tn a ta l is )  p h e n o b a r b i ta l  k e 
z e lése , a m e ly  a z o n b a n  n e m  h o z o t t  m e g 
g y ő z ő  e r e d m é n y t .  A  k é r d é s  t i s z t á z á s á r a  
k e t tő s  v a k  k o n t r o l l a l  r a n d o m iz á l t ,  p ro s 
p e k t i v  v iz s g á la t s o ro z a to t  s z e rv e z te k ,  
a m e ly e t  1981 . j ú n .  1 - jé tő l  1984 . á p r .  30 -ig  
f o l y ta t t a k ,  ö ss z e se n  2 8 0  k o ra s z ü lö t tö n .  
J e le n  k ö z le m é n y b e n  e n n e k  a  m u n k á n a k  
a  ré s z le te i t  é s  e r e d m é n y e i t  i s m e r te t ik .

A  h ib a f o r r á s o k a t  ig y e k e z te k  m in im á 
l is r a  c s ö k k e n te n i  é s  m in d e n  t e k i n t e t b e n  
o b je k t i v i t á s r a  tö r e k e d te k ,  e z é r t  a  l e g n a 
g y o b b  k ö r ü l te k in té s s e l  s z a b t á k  m e g  a  
v iz s g á la t i  f e l t é t e le k e t .  E z e k  a z  ú js z ü lö t 
t e k r e  n é z v e  a  k ö v e tk e z ő k :  c s a k  o ly a n  k o 
r a s z ü lö t t  v e h e t e t t  r é s z t  a  t a n u l m á n y b a n ,  
a k in e k  1. s z ü le té s i  s ú ly a  a z  1751 g -o t ,  
G l - je  a  3 5  h e t e t  n e m  h a l a d t a  m e g . 2 . E n -  
d o tr a c h e a l is  i n tu b á l á s a  12 ó r á n  b e lü l  t ö r 
t é n t .  3 . V R E -e  n e m  v o l t .  4 . A  p h e n o b a r 
b i t a l  a d á s a  e l ő t t  i n t r a c r a n i a l i s  v é rzé s 
g y a n ú ja  se m  a  k l in ik a i ,  s e m  a z  u l t r a -  
e c h o g rá f iá s  v iz s g á la t  k a p c s á n  n e m  m e rü l t

fe l. 5 . A z ú j s z ü lö t t  s a v ó já b a n  a  p h e n o 
b a r b i t a l  k o n c .  -c 5  (jLg/ml, h a  a z  a n y a  s z ü 
lé s  e lő t t - a l a t t  p h e n o b a r b i t a l t  k a p o t t .
6 . S z ü lő i b e le e g y e z é s  v o l t .  A  f e l t é te le k e t  
a z z a l  in d o k o l já k ,  h o g y  a z  ú j s z ü lö t te k  e z e n  
c s o p o r t já b a n  l e g n a g y o b b  a  c e re b ra l is  v é r 
z é s  f r e q u e n t iá j a  é s  a  k o r á n  i n t u b á l t a k  
t ö b b n y i r e  a  l e g s ú ly o s a b b  b e te g e k .

M ódszereik  i s m e r te té s é b e n  ré s z le te s e n  
k i t é r n e k  a  p h e n o b a r b i ta l  k e z e lé sn e k  i n t é 
z e tü k b e n  r e n d s z e r e s í te t t  m ó d já r a  é s  a z  
in t r a c r a n i a l i s  v é rz é s  k i m u t a tá s á r a  s z o l 
g á ló  k l in ik a i  é s  u l t r a h a n g o s  v iz s g á la t i  
t e c h n i k á r a .  E z t  k ö v e t i  a z o k n a k  a  p r a e - ,  
p e r i-  é s  p o s tn a ta l i s  a d a t o k n a k  a z  i s m e r 
t e t é s e ,  m e ly e k e t  a  k o m p a r a b i l i t á s  s z e m 
p o n t j á b ó l  a  c s o p o r to k  ö s s z e á l l í tá s á n á l  
f ig y e le m b e  v e t t e k .  V é g ü l  a  d e f in íc ió k a t  é s  
a  h a e m o r r h a g iá k n a k  a z  i r o d a lo m b a n  is  
h a s z n á l t  k la s s z if ik á c ió i t  k ö z l ik ,  k ie m e lv e , 
h o g y  n e m  m in d e n  in t r a c r a n i a l i s  v é rz é s  
m u t a t h a t ó  k i  a z  u l t r a e c h o g r a m m a l  se m . 
A  v iz s g á la t i  a d a t o k a t  é s  e r e d m é n y e k e t  
jó l  s z e rk e s z te t t ,  á t t e k i n t h e t ő  t á b l á z a to k 
b a n  f o g la l já k  ö ssze .

A  discussio-b&n  t á r g y a l j á k  a  t á b l á z a 
t o k r ó l  l e o lv a s h a tó  ö s s z e fü g g é s e k e t ,  e r e d 
m é n y e ik  m e g b íz h a tó s á g á t  é s  ö s s z e h a s o n 
l í t á s á t  m á s  in té z e te k  a d a t a i v a l .  E g y é r t e l 
m ű e n  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  a  p h e n o b a r -  
b i t a l l a l  k e z e l te k  c s o p o r t j á b a n  3 8 ,6 % , a  
k o n t r o l l c s o p o r to k b a n  2 2 %  v o l t  a  k im u 
t a t h a t ó  in t r a c r a n i a l i s  v é rz é se k  a r á n y a .  
A  p r a e n a ta l i s a n  a z  a n y á n a k  a d o t t  p h e n o 
b a r b i t a l  h a t á s á t  —  k e llő  s z á m ú  e s e t  h i á 
n y á b a n  —  n e m  é r t é k e l h e t t é k ,  íg y  a  k é r 
d é s n e k  e z  a  ré sz e  n y i t v a  m a r a d t .

A z  e r e d m é n y e k  v á r a t l a n o k ,  m e g í té lé 
s ü k b e n  ó v a to s s á g  s z ü k s é g e s . A  sz e rz ő k  
e z e k e t  o ly a n  f ig y e lm e z te tő  j e lk é n t  é r t é 
k e l ik ,  m e ly  m in d  a  p h e n o b a r b i ta l ,  m in d  
a z  i n t e n z ív  ú j s z ü lö t t e l l á t á s b a n  h a s z n á l t  
e g y é b  g y ó g y s z e re k  h a t á s á n a k  k i te r j e d t  é s  
g o n d o s  v iz s g á la t á r a ,  ú j r a é r té k e lé s ü k  
sz ü k sé g e s sé g é re  i n t .

W ohlmuth Gertrúd dr.

A  b r o n c h o p u lm o n a lis  d y sp la sia  m e g ér 
t é s e .  G o e tz m a n ,  B . W . (S z e rk e sz tő sé g i 
c ik k .)  (D e p t .  P e d i a t .  D iv .  N e o n a to l  U n iv .  
C a li f o rn ia ,  D a v is  C A  9 5 6 1 6 ): A J D C  1986 , 
140, 332 .

B ro n c h o p u lm o n a lis  d y s p la s ia  (B P D ) e l 
n e v e z é s s e l  e r e d e t i l e g  a z o k a t  a  k ó rk é p e k e t  
í r t á k  le ,  m e ly e k e t  a z  R D S - t  k ö v e tő e n  s z á 
m o s  ú j s z ü lö t tb e n ,  e ls ő s o r b a n  a  g é p i lé le 
g e z te té s r e  s z o ru l t  k o r a s z ü lö t t e k b e n  é sz le l 
t e k .  Ú j a b b a n  e g y é b  ú j s z ü lö t tk o r i  p u lm o 
n a l i s  k á ro s o d á s o k  h a s o n ló  je l le g ű  k ö v e t 
k e z m é n y e i t  is id e  s o r o l já k .  A  k l in ik a i  l e 
f o ly á s  k ü lö n b ö z ő  f o r m á i  é s  a  h o z z á ju k  
t a r t o z ó  ra d io ló g ia i  k é p e k ,  v a la m in t  a  p a 
to ló g ia i  é s  k ó r s z ö v e t t a n i  e lv á l to z á s o k  jó l  
i s m e r te k .  H a b á r  n a p ja i n k b a n  a  p ro lo n 
g á l t  p o s tn a ta l i s  é s  a z  e lh ú z ó d ó ,  k é s ő b b i  
h o s p i ta l iz á c ió  10— 2 0 % - á é r t  e z  a  b e te g 
s é g  fe le lő s , h a t h a t ó s  m e g e lő z é se  é s b iz to s  
t e r á p i á j a  e d d ig  n in c s ,  m e r t  p a to g e n e z is e  
ö s s z e te t t ,  é s m é g  n e m  m in d e n  ré s z le té b e n  
t i s z t á z o t t .  A  b o n y o lu l t  ö ssz e fü g g é se k  á t 
t e k in té s e  é s m e g é r té s e  c é l já b ó l  a  sz e rz ő  a  
l e g ú ja b b  iro d a lm i a d a t o k r a  tá m a s z k o d v a  
t á r j a  e lé n k  a  k é rd é s r e  v o n a tk o z ó  m a i  is 
m e r e te k e t .  A  k ö z le m é n y  v á z a  e g y  3 o sz 
lo p b ó l  á lló , k i tű n ő  á b r a .

A z  e lső  o sz lo p  a  B P D  k i in d u lá s á u l  sz o l 
g á ló  a d o t t s á g o k a t  é s  t ö r té n é s e k e t  n é g y

p o n t b a n  fo g la l ja  ö ssze : fo g é k o n y  a l a n y ,  
a k u t  p u lm o n a l is  á r ta lo m ,  a  tü d ő  s z e k u n 
d e r  k á r o s o d á s a ,  a b n o r m á l i s  le fo ly á s ú  g y ó 
g y u lá s .

A  m á s o d ik  o s z lo p  u g y a n c s a k  n é g y e s  
c s o p o r to s í tá s b a n  s z e m lé l te t i  a  t á r s u ló ,  a  
p a to m e e h a n iz m u s t  b o n y o l í tó  k ó r t é n y e 
z ő k e t .  E z e k  r é s z le te s  i s m e r te té s é b ő l  k i 
e m e lk e d ik  a  g e n e t ik u s  p r e d is z p o z íc ió n a k  
a z  é re t le n s é g g e l ,  t o v á b b á  a  b a r o t r a u m a  
k ö z v e t le n  h a tá s m ó d j a  —  fő k é n t  s u r f a c 
t a n t  h i á n y b a n  —  é s  a z  e p i th e l iu m  f o k o 
z o t t  p e r m e a b i l i t á s a ,  a  le g k ise b b  l é g u t a k  
n a g y o b b  d i s t e n s ib i l i t á s a  k ö z ö t t i  ö s s z e fü g 
g é se k  t á r g y a lá s a .  E z t  k ö v e ti  a  „ b io k é m ia i  
v é d te le n s é g ”  r e n d k ív ü l  é rd e k e s  r é s z l e te 
z ése . V ilá g o s a n  t á r j a  e lé n k  a z  a n t i o x i d á n s  
v é d e k e z ő  r e n d s z e r  é re t le n s é g é n e k ,  a z  E -  
v i ta m in - h i á n y n a k ,  a  c s ö k k e n t  A - v i t a m in  
s z in tn e k ,  a  p r o te o l i t i k u s  e n z im e k  h a t á s á 
n a k  s z e re p é t .  E g é s z é b e n :  a  s t r u k t u r á l i s  é s  
a  b io k é m ia i  é r e t le n s é g n e k ,  a z  o x ig é n  
to x ik u s  é s  a  g é p i  lé le g e z te té s  m e c h a n ik u s  
á r t a lm á n a k  a z  e lő b b i  t é n y e z ő k k e l  ö s s z e 
f o n ó d ó , e g y m á s t  e rő s í tő  h a tá s á n a k  k ó r 
o k i a m  j e le n tő s é g é t .  M in d e z e k  m e g m a 
g y a r á z z á k  a  b e te g s é g  le fo ly á s á n a k  ré s z le 
t e i t  é s  k ü lö n b ö z ő ,  k é s ő b b i  k ö v e tk e z m é 
n y e i t .

A  h a r m a d ik  o s z lo p b a n  ö t  c s o p o r tb a n  
ö s s z e fo g la lv a  l á t h a t ó k  a  s z á m b a v e h e tő  
m e g e lő z ő  é s  g y ó g y í tó  e ljá rá s o k .  R é s z le te s  
t á r g y a lá s u k b a n  a  s z e rz ő  a  f ib ro b la s t  p ro l i-  
f e rá c íó r a ,  a z  o x ig é n n e k  i n t e r s t i t i a l i s  
o e d e m á t  o k o z ó , a  D N A  s z in té z is t  g á t l ó  
h a t á s á r a  is  k i t é r .

A  b e te g s é g  v á r h a t ó  le fo ly á s á r a  u t a l ó  
p r o g n o s z t ik a i  j e le k  k ö z ü l  a  d iu re s is  m e g 
in d u lá s á n a k  i d ő p o n t j á t  é s a  t r a c h e a l i s  
v á la d é k  k é m ia i  a n a l íz is é n e k  j e l e n tő s é g é t  
e m e li  k i .

C ondusio:  f o g é k o n y  ú j s z ü lö t t e k b e n  a  
p r im e r  t ü d ő á r t a l o m  h a tá s á r a  a z  e ls ő  é l e t 
n a p o k b a n  k i a l a k u l  a  B P D . A  m e g e lő z é s  
t e h á t  k o r á b b i ,  a  c é lz o t t  k e z e lé s  p e d ig  
a z o n n a li  f e la d a t .  B iz to s a n  h a tá s o s  g y ó g y 
m ó d  e g y e lő re  n e m  á l l  r e n d e lk e z é s ü n k re .

W ohlmuth Gertrúd dr.

J e le n tő s -e  a  ch lo r id -h iá n y  k ó r o k ta n i  
szerep e  b r o n c h o p u lm o n a lis  d y sp la s iá b a n  
sz e n v e d ő  c se c se m ő k  h a lá lo zá sá b a n  7 P e r l 
m a n ,  J .  M . é s  m ts a i  ( E d w a rd  M a l l in c k r o d t  
D e p t .  P e d i a t .  a n d  M a llin c k ro d t  I n s t .  
R a d io l .  W a s h in g to n  U n iv . S c h o o l M e d . 
S t .  L o u is ,  S t .  L o u is ,  M O  63178): P e d i a t 
r ic s ,  1986 , 77, 2 12 .

A z e g y e te m  i n te n z ív  ú j s z ü lö t t  r é s z le 
g é re  3 é v  a l a t t  f e lv e t t e k  8 % - á b a n  —  92  
k o r a s z ü lö t tb e n  —  f o r d u l t  e lő  b r o n c h o 
p u lm o n a l is  d y s p la s i a  (B P D ). A  s z e rz ő k  
r e s t r o s p e k t ív  t a n u l m á n y u k b a n  a n n a k  a  
23 b e te g n e k  a z  a d a t a i t  d o lg o z tá k  fe l,  a k i 
n e k  á p o lá s i  id e j e  a  B P D  k ö v e tk e z té b e n  
100  n a p r a  v a g y  e n n é l  h o s s z a b b  id ő re  
n y ú l t .  K ö z ü lü k  v é g ü l  1 1 -e t e lv e s z te t te k .  
E z e k  a d já k  a z  „ A ”  c s o p o r to t .  A  12 tú lé lő  
sz e re p e l  k o n t r o l l k é n t ,  m in t  „ B ”  c s o p o r t .  
(A  f e n n m a r a d ó  6 9 -b ő l 24 k o r á n  m e g h a l t ,  
4 5 -ö t  p e d ig  1 00  n a p o n  b e lü l h a z a a d h a t 
t a k . )

M in d e n  b e te g  a n a m n e s z t ik u s  a d a t a i t ,  
ú j s z ü lö t tk o r i  p a r a m é t e r e i t ,  s a v -b á z is  v i 
s z o n y a i t ,  i o n o g r a m já t  r e g is z t r á l t á k .  A z  
u t ó b b ia k a t ,  v a l a m in t  a  lé g z é s t, s z ív m ű 
k ö d é s t ,  v é r n y o m á s t ,  a  t á p lá lá s  m ó d j á t  
( ö s s z e té te l t  é s  k a ló r ia é r té k e t ) ,  a  f o ly a d é k 
b e v i t e l t ,  a z  a lk a l m a z o t t  t e r á p iá t  é s  a  sz ó -



m a t i k u s  fe jlő d é s  m e n e té t  r e n d s z e r e s e n  e l 
l e n ő r i z t é k .  J e le n  k ö z le m é n y b e n  a  f e n t i  
a d a t o k  k ö z ü l  c s a k  a z o k k a l  f o g la lk o z n a k ,  
a m e ly e k  e g y m á s s a l  é s  a  b e te g s é g  le fo ly á 
s á v a l  s ta t i s z t ik a i la g  é r té k e l h e tő  k o r r e lá 
c ió b a n  v a n n a k .

Definíciók: a  s a v -b á z is  v i s z o n y o k  és  a z  
io n o g r a m  m e g íté lé s e  a  n e m z e tk ö z i  n o r 
m á k  s z e r i n t ;  h y p o c h lo r a e m ia :  s e -c h lo r id  
k o n c .  -= 8 0  m E q /1 , súlyos: -e 7 0  m g E q /1 ; 
s y s te m á s  h y p e r te n s io :  s y s to l e s  n y o m á s
э -1 1 5  H g m m ;  f e jk ö r f o g a t  c s ö k k e n t  n ö 

v e k e d é s e :  f e jk ö r fo g a t  n ö v e k e d é s i  g ö rb é je  
e l l a p o s o d ó ,  a  10 p e r c e n t i l  a l a t t i  t a r t o 
m á n y  fe lé  v a g y  a b b a n  h a la d .

Eredm ények, statisztikai, m atem atikai 
összefüggések: váratlan a  s ú ly o s  h y p o c h lo 
r a e m ia  a z  A  c s o p .-b a n ;  g y a k o r i s á g á b a n  
(9 /1 1  v . 6 /1 2 ), s ú ly o s s á g á b a n  é s  i d ő t a r t a 
m á b a n  e g y a r á n t  s z ig n if ik á n s  a z  e l té ré s  a  
k o n t r o l l c s o p o r t tó l .

H y p o n a t r a e m i a  a z  A  c s o p .  b e te g e in e k  
1 0 % - á b a n ,  h y p o k a la e m ia  p e d ig  5 % - á b a n  
f o r d u l t  e lő ,  m eg fe le lő  K -  é s  N a - b e v i te l  
e l l e n é r e .  M in d k e ttő  a  m é l y  é s  t a r t ó s  
h y p o c h lo r a e m iá h o z  t á r s u l t .

M e ta b o l ik u s  a lk a lo s is  e lő fo rd u lá s a  a  
B P D  s ú ly o s  f o rm á ib a n  r é g e n  i s m e r t .  Kas- 
sirer és Schwartz (1966) s z e r i n t  k i in d u lá s i  
a l a p j a  a  h y p o c h lo ra e m ia .  E z t  a  sz e rz ő k  
v iz s g á la t a i  is  a l á t á m a s z t j á k ,  m e r t  fre- 
q u e n t i á j a ,  t a r t a m a  és  m é ly s é g é  a  h y p o 
c h lo r a e m ia  a z o n o s  je l le m z ő ih e z  k a p c s o ló 
d ik .  G y a k o r i s á g á b a n  a  k é t  c s o p o r t  k ö z ö tt  
(9 /1 1  v . 3 /1 2 ) s z ig n if ik á n s  a  k ü lö n b s é g .

A  s y s te m á s  h y p e r te n s io  e lő fo rd u lá s á ró l  
e b b e n  a  k ó rk é p b e n  m á r  t ö b b  sz e rz ő  b e 
s z á m o l t ,  d e  p a to g e n e z ise  m é g  n e m  t i s z t á 
z o t t .  G y a k o r i s á g á b a n  a  2  c s o p o r t  k ö z ö t t  
(8 /1 1  v . 1 /12) s z ig n if ik á n s  e l t é r é s  v a n .

A  g y ó g y sz e re lé s  m in d k é t  c s o p o r tb a n  
a z o n o s  v o l t ,  k iv é v e , h o g y  a z  A  c s o p o r tb a n  
k é t s z e r  a n n y i  e s e tb e n  h a s z n á l t a k  fu ro se - 
m id e t ,  m i n t  а  В  c s o p o r tb a n .  A n n a k  m a 
g y a r á z a t á r a ,  h o g y  m ily e n  ö s s z e fü g g é s  le 
h e t  a  fu ro s e m id  k e ze lé s  é s  a  B P D  s ú ly o s 
s á g a  k ö z ö t t ,  c sa k  a  h y p o v e n t i l a t i ó t  e m lí 
t i k  a  s z e rz ő k . E z e n  k í v ü l  u t a l n a k  Ha- 
z in sk in e k  e  t á r g y b a n  á l l a to k o n  v é g z e tt  
k í s é r le t s o r o z a tá r a  (1985).

M eglepő  a  f e jk ö r fo g a t  c s ö k k e n t  n ö ve 
ked ése , a m i t  a z  A  cso p . 10 t a g j á n  ig e n  k i 
f e j e z e t tn e k  t a l á l t a k ,  m íg  a  k o n tro llc s e c s e -  
m ő k  m in d e g y ik é n  n o r m á l i s  é r té k e k e t  
m é r t e k .  E z  a  s z ig n if ik á n s  k ü lö n b s é g  a z é r t  
is  v á r a t l a n ,  m e r t  a  h o ssz -  é s  s ú ly g y a r a 
p o d á s b a n  é r té k e lh e tő  e l t é r é s t  n e m  r e 
g i s z t r á l t a k .

A  discussióban  k ie m e lik ,  h o g y  a  k é t  
v á r a t l a n ,  d e  a  b e te g s é g  le f o ly á s á r a  je l 
l e m z ő  té n y e z ő :  a  h y p o c h lo r a e m ia  é s  a  f e j 
k ö r f o g a t  c s ö k k e n t  n ö v e k e d é s e  k ö z ö t t  szo 
r o s  k o r r e l á c ió t  á l l a p í t o t t a k  m e g .

A  B P D  le fo ly á s á b a n  a z  a d  k ü lö n ö s  j e 
l e n tő s é g e t  a  h y p o c h lo r a e m iá n a k ,  h o g y  
s z e re p e  v a n  a  m e ta b o lik u s  a lk a lo s is  g e n e- 
s i s é b e n  é s  a  f e jk ö r fo g a t  c s ö k k e n t  n ö v e k e 
d é s é v e l  is  ö ssze fü g g ésb e  h o z h a t ó .  E z e n 
k í v ü l  a z  io n -e g y e n sú ly  z a v a r a i  is  a  t a r tó s ,  
s ú ly o s  c h lo r id -h iá n y h o z  k a p c s o ló d n a k .  
A  s z e rz ő k  e n n e k  a l a p j á n  a  h y p o 
c h lo r a e m ia  m e g e lő z é sé tő l v a g y  g y o r s  k o r 
r e k c i ó já t ó l  a  B P D  p r o g n ó z is á n a k  j a v u l á 
s á t  v á r j á k .

(R e f.:  A z  esetek száma végleges következ
tetéshez, biztosan helytálló m egállapítások 
hoz nem  elegendő. A  szign ifikáns összefüg
gések feltárása  azonban a patom echanizm us  
érdekes és eddig nagyrészt ismeretlen moz
zanataira  h ívja  fe l a figyelmet.

A  B P D  prevenciójának a lap ja  a  R D S  
megelőzése, vagy korai, hathatós gyógyítása. 
E n n ek  megoldását az elm últ években a 
hiányzó  surfactant mesterséges pótlásától 
várták. A  módszerek és az eredmények 
egyaránt különbözőek. Újabban a  B P D  ko 
ra i szakaszában is próbálkoznak a substi 
t u t e s  terápiával, amelyben eddig leginkább 
a bovin típ u sú  surfactant vált be.)

W ohlm uth Qertrúd dr.

A z  a g y i artériák  u ltr a h a n g v iz sg á la tá 
n a k  sz e r e p e  a p erin ata lis a sp h y x ia  k im e 
n e te lé n e k  e lő reje lzéséb en . A r c h e r ,  L . N . J .  
é s  m ts a i  (D e p t .  C h ild  H e a l t h ,  L e ic e s te r ) :  
L a n c e t ,  1 9 8 6 , I I ,  1116.

A z  é r e t t  ú j s z ü lö t te k  p e r in a ta l i s  h a lá lo 
z á s á n a k  é s  id e g re n d sz e r i  k á r o s o d á s á n a k  
fő  o k a  a  p e r in a ta l is  a s p h y x ia ,  in c id e n c iá ja  
a z  E g y e s ü l t  K i r á ly s á g b a n  2 ,9 — 3 e z r e 
lé k . A  sz e rz ő k  e lő z ő leg  k id o lg o z ta k  e g y  
k l in i k a i  j e le k e n  a la p u ló  o s z tá ly o z ó  r e n d 
s z e r t ,  m e ly  a  k é ső i k á r o s o d á s  m é r té k é v e l  
j o b b a n  a r á n y o s ,  m in t  a z  A p g a r  sc o re . 
[ P o s t - a s p h y x iá s  e n c e p h a lo p a th ia  (Р А Е )  
L ,  I I .  é s  I I I .  sú ly o ss á g i f o k .]  Р А Е  I I  e se 
t é n  2 5 %  a  k o c k á z a ta  a  m a r a d a n d ó  k á 
r o s o d á s n a k ,  Р А Е  I I I  e s e té n  a z  ú j s z ü lö t t  
h a l á l á n a k  v a g y  sú ly o s  k á r o s o d á s á n a k  v a 
ló s z ín ű s é g e  76 s z á z a lé k . A  k l in ik a i  je le 
k e n  a la p u ló  m ó d s z e r  é r z é k e n y e n ,  d e  n e m  
s p e c i f ik u s a n  je lz i a  k á r o s o d á s t ,  a  sp ec ific i- 
t á s  n ö v e lé s e  é rd e k é b e n  d o lg o z tá k  k i  a z  
a r t e r i a  c e r e b r i  a n te r io r o k  D o p p le r  u l t r a 
h a n g -  (U H )  v iz s g á la tá t  s y s to le  é s  d ia s to le  
a l a t t .  A  D o p p le r - je le k e t  a  v iz s g á la t  k e z 
d e t e k o r  4  M H z  á lla n d ó  h u l lá m ú  k é t i r á n y ú  
D o p p le r -e g y s é g b ő l ,  k é s ő b b  5 M H z  p u lz á ló  
h u l lá m ú  A P L  d u p le x  e g y s é g b ő l  n y e r té k .  
A  t r a n s z d u c e r t  a  n a g y k u ta c s r a  h e ly e z té k  
é s  l e g a lá b b  20  s z ív c ik lu s  a l a t t  v iz s g á l tá k  
a z  a r t e r i a  c e re b r i  a n te r io r r ó l  ( a m e n n y ib e n  
le h e ts é g e s  v o l t ,  m k . o ld a lo n )  v i s s z a v e r t  j e 
l e k e t  s y s to le  (S) é s d ia s to le  (D ) a l a t t .  
A  v i s s z a v e r t  h u l lá m o k a t  m á g n e s s z a la g o n  
t á r o l t á k .  A n g io s c a n  s p e c t r u m  a n a l i z á to 
r o n  e le m e z té k  V e c to r  G r a p h ic s  3 1 0 0  k o m 
p u t e r  s e g í ts é g é v e l .  K i s z á m í t o t t á k  a  P o u r-  
c e lo t  r e z i s z te n c ia  in d e x e t  ( P l )  a  k ö v e t 
k e z ő  k é p le tb ő l :  P I = ( S — D )/S . A  P l  n o r 
m á l  é r t é k e i t  4 9  é r e t t ,  e g é s z sé g e s  ú j s z ü lö t t  
é r té k e i b ő l  n y e r té k ,  é s b á r  a z  i n d e x  a z  e lső  
é l e t h é t e n  c s ö k k e n é s t  m u t a t ,  s o h a s e m  k a p 
t a k  0 ,5 5  v a g y  a z  a l a t t i  é r t é k e t .

N e g y v e n h á r o m , a s p h y x i á t  e ls z e n v e 
d e t t  é r e t t  ú js z ü lö t tn é l  (g e s z tá c íó s  k o r  
3 7 — 4 2  h é t )  v é g e z té k  e l  a  k o p o n y a  U H  
v i z s g á la to t  a  fe n ti  m ó d o n ,  a  k ó r h á z b a n  
t a r t ó z k o d á s  id e je  a l a t t  n a p o n t a ,  é s  o sz 
t á l y o z t á k  s ú ly o ss á g  s z e r in t  ( Р А Е  I ,  I I ,  
I I I ) .  Р А Е  I I  é s  I I I  e s e te ib e n  f o ly a m a to 
s a n  m o n i to r i  z á l tá k  a  v é r n y o m á s t  é s az  
a g y n y o m á s t ,  a m e n n y ib e n  g é p i  lé le g e z te 
t é s  t ö r t é n t ,  a z  a r té r iá s  s z é n -d io x id  t e n z ió t  
3 ,5 — 4  k P a  é r té k  k ö z ö t t  t a r t o t t á k .  16, 
Р А Е  I  c s o p o r tb a  t a r t o z ó  ú j s z ü lö t tn é l  
c s a k  2  a lk a lo m m a l  é s z le lte k  0 ,5 5  a l a t t i  
P l - t .  Р А Е  I I  e s e té n  15 ú j s z ü lö t tb ő l  7 -n é l 
k a p t a k  k ó ro s  P l  é r té k e t .  A  le g s ú ly o s a b b  
e lv á l to z á s t  (Р А Е  I I I )  12 e s e tb e n  d ia g 
n o s z t i z á l t á k ,  k ö z ü lü k  9  P l  é r té k e  v o l t  
0 ,5 5  a l a t t .  E b b e n  a  c s o p o r tb a n  7 ú j s z ü 
l ö t t  m e g h a l t .  A  36 tú lé lő t  á t l a g b a n  18 h ó 
n a p o s  k o r ig  k ö v e t t é k  n y o m o n  (6— 3 6  h ó 
n a p ) .  K á r o s o d o t t n a k  m in ő s ü l t  a z  ú j s z ü 
l ö t t ,  h a  c e n t r á l i s  b é n u lá s t ,  s e n s o n e u ra l is  
h a l l á s k á r o s o d á s t  s z e n v e d e t t ,  fe jlő d é s é b e n

e lm a r a d t ,  v a g y  v a k  v o l t .  A k in é l  ú j s z ü 
l ö t t k o r b a n  a  P l  é r t é k  0 ,5 5  f e le t t  v o l t ,  a z  
u tó v iz s g á la to k  s o r á n  s e m  t a l á l t a k  é r in 
t e t t s é g e t .  A  18 a la c s o n y  P l  é r té k ű  ú j s z ü 
l ö t t  k ö z ü l  12 m a r a d a n d ó  k á r o s o d á s t  s z e n 
v e d e t t ,  2 a z o n b a n  а  Р А Е  I I  c s o p o r tb ó l  
15, ill .  18 h ó n a p o s  k o r b a n  e g é sz sé g e sn e k  
b iz o n y u l t .  A z  ö ssze s  U H - v iz s g á la to n  á t 
e s e t t  ú j s z ü lö t t r e  v o n a t k o z t a t v a  a  p r o g n ó 
z is  8 6 % -o s  p o n to s s á g o t  m u t a t o t t .  A la 
c s o n y  P l  e s e té n  t a r t ó s  k á r o s o d á s r a  n é z v e  
a  m ó d s z e r  é rz é k e n y s é g e  1 0 0 % , sp e c if ic i-  
t á s a  81 s z á z a lé k . A  s z e rz ő k  m ó d s z e rü k e t  
a z é r t  t a r t j á k  j ó n a k ,  m e r t  n e m  in v a z ív ,  
a  P l  s z á m ítá s á b ó l  a z  a g y i  v a s c u la r is  r e 
s i s t e n t i a  m é r té k é re  l e h e t  k ö v e tk e z te tn i  é s  
a z  ö s s z e s  a la c s o n y  P l  72 ó r á s  é le tk o r  e l ő t t  
k i m u t a t h a t ó  v o l t .  T a l á n  le g lé n y e g e s e b b  
a z  a  m e g á l la p í tá s ,  h o g y  a z  o rv o s  0 ,5 5  f e 
l e t t i  P l  e s e té n  a  s z ü lő k e t  m e g n y u g t a t 
h a t j a ,  n e m  k e ll  t a r t a n i u k  a t t ó l ,  h o g y  g y e r 
m e k ü k  m a r a d a n d ó  k á r o s o d á s t  s z e n v e 
d e t t .

É rti Tibor dr.

Ű jsz ü lö ttk o r i fe sz ü lő  in te rs tit ia lis  tü -  
d ő e m p h y se m a  b r o n c h o p u lm o n a lis  d ysp la - 
s iá b a n : k e ze lés  o ld a lfe k v é s se l.  S c h w a r tz ,  
A . N . ,  G ra h a m , С . B . (U n iv e r s i ty  o f  
W a s h in g to n  H o s p i t a l ,  S e a t t l e ) :  R a d io 
lo g y , 1986 , 161, 351 .

Ú js z ü lö t t  in te n z ív  r é s z le g e n  5 é v  a l a t t  
21 b r o n c h o p u lm o n a l is  d y s p la s iá s  c se c se 
m ő  g é p i  lé le g e z te té s e  s o r á n  é sz le lté k  i n 
t e r s t i t i a l i s  tü d ő e m p h y s e m a  k ia l a k u lá s á t .  
A  k ó r i s m é t  a  r ö n tg e n k é p r e  a la p o z tá k ,  
m e ly  a z  i n t e r s t i t i u m b a n  fe ls z a p o ro d ó  g á z  
k ö v e tk e z té b e n  a z  é r i n t e t t  t ü d ő le b e n y e k  
f e l f ú v ó d á s á t  m u t a t t a  a z  e g y é b  tü d ő ré s z e k  
ö s s z e n y o m ta tá s á v a l ,  a  k ö z é p á r n y é k  d is lo -  
c a t ió já v a l .  K e z e lé s k é n t  e g y s z e rű e n  a z o 
n o s  o ld a lo n  f e k te t t é k  a  c s e c s e m ő k e t ,  m e g 
l e p ő  jó  e re d m é n n y e l .  L é g z é s i  á l l a p o tu k  j a 
v u l t ,  o x ig é n ig é n y ü k  c s ö k k e n t ,  14 i n t u b á i t  
k ö z ü l  ö tn e k  t u b u s á t  h a m a r o s a n  e l tá v o -  
l í t h a t t á k .  A  n a p o n k é n t  k é s z í t e t t  r ö n tg e n -  
f e lv é te le k  a z  i n t e r s t i t i a l i s  e m p h y s e m a  
g y o r s  r e n d e z ő d é s é t  m u t a t t á k ,  a  k ö v e tk e z 
m é n y e s  a te le c ta s ia  é s  d i s lo c a t io  m e g s z ű n t .  
E g y  c se c se m ő b e n  a  k e z e lé s  k ö z b e n  a z  
e l le n o ld a lo n  is  k i a l a k u l t  i n te r s t i t i a l i s  
e m p h y s e m a ,  a m i t  a  m á s ik  o ld a l ra  v a ló  
f e k te té s s e l  u g y a n c s a k  g y o r s a n  s ik e r ü l t  
m e g s z ü n te tn i .  A z  o l d a l f e k te té s t  c s a k  a z  
á p o lá s ,  e te té s ,  t i s z t o g a tá s  id e jé re  s z ü n e 
t e l t e t t é k ,  íg y  á t l a g b a n  i d e j ü k  7 0 % -á t  t ö l 
t ö t t é k  a  k is  b e te g e k  o ld a l f e k v é s b e n .  E k ö z 
b e n  lég z és i á l l a p o ta  e g y ik n e k  se m  r o m lo t t ,  
lé g m e ll  n e m  a la k u l t  k i ,  a  c a r d io v a s c u la r is  
s t a t u s  s t a b i l  m a r a d t .  R e f lu x tó l ,  a s p i r a t ió -  
t ó l  t a r t o t t a k ,  d e  e z  n e m  k ö v e tk e z e t t  b e .  
A  2 1 -b ő l 19 b e te g ü k  á l l a p o ta  a z  o ld a l f e k 
v é s  h a t á s á r a  á t l a g  3 n a p  a l a t t  r e n d e z ő 
d ö t t .  K é t  e s e tb e n  a z  e l j á r á s  n e m  j á r t  
e re d m é n n y e l .  E z e k  k e z e lé s é t  a  tö b b ih e z  
v i s z o n y í tv a  k é ső i i d ő p o n tb a n  k e z d té k  
m e g .  E g y ik ü k n e k  n a g y  k ö z é p s ő  le b e n y  
b u l l á j a  m i a t t  m ű té t r e  v o l t  s z ü k sé g e , a  
m á s ik n a k  á l la p o ta  k o n z e r v a t í v  k e z e lé s re  
e g y  h ó n a p  a l a t t  r e n d e z ő d ö t t .

Laczay A ndrás dr.

H o l  k e lle n e  sz ü le s se n e k  az  a la cso n y  
s z ü le té s i  sú ly ú  ú js z ü lö t te k ?  C o o k e , R .  
( U n iv e r s i ty  o f  L iv e rp o o l ,  L iv e rp o o l  M a 
t e r n i t y  H o s p ita l ,  L iv e r p o o l  L 7  7 B N ):  
B r i t .  m e d . J . ,  1986 , 293, 97 5 .



A z a la c s o n y  s z ü le té s i  s ú ly ú  ú js z ü lö t te k  
to v á b b k ü ld é s e  a z  in t e n z ív  ú j s z ü lö t t  o sz 
t á ly o k r a  n a g y b a n  h o z z á já r u l t  a  tú lé lé s ü k  
j a v u lá s á h o z .  É s s z e rű  to v á b b lé p é s  v o l t  a z  
a n y a  é s  a  m a g z a t  i n  u t e r o  v a g y  a n te n a tá -  
l is  s z á l l í tá s a  e z e k b e  a  c e n t r u m o k b a ,  n o h a  
a  s z ü lé s z e k n e k  n e m  k ö n n y ű  m e g á lla p í 
t a n i ,  h o g y  m ik o r  v a n  e r r e  sz ü k sé g . K ö 
v e tk e z m é n y e  p e d ig  a z  l e t t ,  h o g y  a  c e n t r u 
m o k  z s ú f o l ta k k á  v á l t a k ,  m in e k u tá n  so k  
a n y a  é s  ú j s z ü lö t t  j o b b  e l l á t á s t  k a p o t t  
v o ln a  a b b a n  a  k ó r h á z b a n , a h o n n é t  k ü ld té k  
ő k e t .

A  c e n t r u m o k  ú g y  ig y e k e z n e k  v iz sg á ln i 
a z  in  u t e r o  s z á l l í tá s  in d o k o l t s á g á t ,  s e g y 
b e n  m e g a k a d á ly o z n i  a  tú lz s ú fo l ts á g o t ,  
h o g y  ö s s z e h a s o n l í t á s t  v é g e z n e k  a z  in  
u te r o  é s  a  p o s t n a ta l i s a n  s z á l l í to t t ,  v a la 
m in t  a  s a j á t  ú j s z ü lö t t j e ik  tú lé lé s i  e re d m é 
n y e ib e n .  A z  i ly e n  ö s s z e h a s o n l í tá s o k n a k  az  
é r té k e  a z o n b a n  n a g y o n  l im i t á l t ,  m iv e l a  
c s o p o r to s í tá s o k a t  e g é s z e n  k ü lö n b ö z ő k é p 
p e n  v é g z ik , é s  a z o k  k ü lö n b ö z ő  g e sz tá c ió s  
k o r ú  ú j s z ü lö t t e k e t  é s  p r o b lé m á k a t  t a r t a l 
m a z n a k .  A z  in  u t e r o  s z á l l í t o t t a k k a l  s z e m 
b e n  r a n d o m iz á l t  k o n t r o l l c s o p o r to t  k e lle n e  
á l l í ta n i ,  e z  a z o n b a n  je le n le g  l e h e te t le n .

D e  v a jo n  h e ly e s -e  a  k é r d é s t  i ly e n fo r 
m á n  f e l te n n i  ? A la c s o n y  s z ü le té s i  s ú ly ú  ú j 
s z ü lö t te k  s z ü le tn e k  fö ld r a jz i la g  m e g h a tá 
r o z o t t  p o p u lá c ió k b ó l  é s  a  s z á l l í tá s  b á r m i 
fé le  é r té k e lé s é n é l  a z o k n a k  a z  a d a to k n a k  
is  s z e re p e ln iü k  k e ll ,  a m e ly e k  a  k e rü le t i  
k ó r h á z b a n  s z ü le t e t t  é s  g o n d o z o t t  k o r a 
s z ü lö t te k r e  v o n a tk o z n a k .  E g y  ily e n  v iz s 
g á la t o t  v é g e z te k  1 9 8 0 -b a n , s  a  v iz s g á l t  r é 
g ió b a n  a z  in  u te r o ,  a  p o s tn a ta l i s  s z á l l í to t 
t a k ,  t o v á b b á  a  t e r ü l e t i  k ó r h á z b a n ,  v a la 
m in t  a z  in te n z ív  c e n t r u m  s a j á t  k o ra s z ü 
l ö t t j e in e k  a  tú lé lé s i  e r e d m é n y e i  n e m  k ü 
lö n b ö z te k  je le n tő s e n .  C in ik u s a n  fo g a l 
m a z v a ,  e z t  ú g y  is  l e h e tn e  é r te lm e z n i ,  
h o g y  a  c e n t r u m b a  s z á l l í tá s s a l  n e m  é r tü n k  
e l  e r e d m é n y t ,  d e  r e á l i s a n  n é z v e  v a ló s z ín ű , 
h o g y  a  s z á l l í tá s i  t r a u m á t  f ig y e le m b e  v é v e  
a  t e r ü l e t i  k ó r h á z b a n  s z ü l e t e t t  k o ra s z ü lö t 
t e k n e k  is  v a n  a n n y i  e s é ly ü k  a z  é le tb e n  
m a r a d á s r a ,  m in t  a  c e n t r u m b a n  s z ü le te t 
t e k n e k .

A  k é rd é s  lé n y e g e  n e m  a z ,  h o g y  v a jo n  a z  
in  u t e r o  v a g y  a  p o s t n a ta l i s  s z á ll í tá s  
jo b b -e ,  h a n e m  a z , h o g y  a  k e t t ő  k ö z ü l  m i 
k o r  é s  m e ly ik tő l  v á r h a t ó  a  le g jo b b  e r e d 
m é n y ?  T o v á b b á ,  m e n n y i  ú js z ü lö t tn e k  
lesz  s z ü k sé g e  s z á l l í tá s r a  ? J a v u l á s t  a  k o r a 
s z ü lé s e k  é s  n e o n a to ló g ia i  p ro b lé m á k  m é g  
p o n to s a b b  e lő re je lz é s é tő l  l e h e t  v á r n i ,  de  
m é g  v a ló s z ín ű b b ,  h o g y  a  g y a k o r lo t t a b b  
d o k to r o k tó l ,  a k ik  e ld ö n t ik ,  h o g y  a z  ú js z ü 
l ö t t e t  m ik o r  k e l l  s z á l l í ta n i .

A  re g io n á lis  c e n t r u m  sz ü lé s z o rv o sa i 
g y a k r a n  n e m  k e d v e l ik  a z  in  u te r o  s z á l l í tá s t ,  
m iv e l  a z  a n y á k  k ó r h á z i  k ö l ts é g e ire  n e m  
b iz to s í t já k  a z  e x t r a  k i a d á s o k a t ,  n o h a  a z o k  
is  l e h e tn e k  s ú ly o s  b e te g e k .

A z é le tm ű k ö d é s e k  s t a b i l i t á s a  k r i t ik u s  
a z  é le t  e ls ő  ó r á ib a n ,  h a  id e g re n d s z e r i  sé 
r ü lé s  e lh á r í t á s á n  k e l l  f á r a d o z n i  a z  a l a 
c s o n y  s z ü le té s i  s ú ly ú  ú j s z ü lö t te k b e n .  A z  
in  u t e r o  s z á l l í tá s  c s ö k k e n t i  e z t  a  v e sz é ly t,  
m iv e l  g y a k o r lo t t  é s  s z a k k é p z e t t  sz e m é ly 
z e t  á l l  r e n d e lk e z é s re  a  n a p  m in d e n  ó r á já 
b a n .  M in d a m e l le t t  a  l e g tö b b  k o r a s z ü lö t t  a  
t e r ü l e t i  k ó r h á z a k b a n  s z ü le t ik ,  é s  m iv e l 
e z e k b e n  a  k ó r h á z a k b a n  a  k ik é p z é s ,  v a la 
m in t  a  s z e m é ly z e ti  e l l á t á s t  j a v u l t ,  szo ro s 
k a p c s o la tb a n  a z  in  u t e r o  s z á l l í tá s s a l ,  é s 
n e m  h e ly e t te ,  e z  fo g ja  n y ú j t a n i  a  le g k e d 
v e z ő b b  a lk a l m a t  a  to v á b b i  j a v u lá s r a .

[R e f.: M agyarországon 1982 óta kötelező 
az in  utero szállítás. A  győri 'perinatalis in 
tenzív centrumba az 1982— 85 években 423 
újszülött in  utero szállítás u tán , 485 ú jszü 
lött pedig postnatalis szállítással érkezett. 
M in t látható, ez utóbbi jelentős szám ú ú j 
szülöttet tesz k i, s  ugyanezt tapasztalják  
A ngliában is, ahol pedig nagyobb m últtal 
rendelkeznek e tekintetben. Tudom ásul kell 
venni, hogy az in  utero szállításnak korlátái 
vannak, és hogy a  körzeti kórházakban szü 
letett koraszülötteknek is  biztosítani kell az 
optim ális ellátást. E  realitás szellemében 
kezdeményeztük 3 évvel ezelőtt a régiónkhoz 
tartozó szülészeti osztályok újszülött in ten 
z ív  therápiás eszközökkel való felszerelését 
úgy, hogy a  születés pillanatában a  centrum 
ba szállítás alatt is (kihelyezett újszülött in 
tenzív therápiás ténykedés) rendelkezésre 
álljon. Konkrétan, ha  szükséges, m ár a szü 
lőszobán meg lehet kell kezdeni az újszülött 
effektiv lélegeztetését, akár C P A P , akár  
IP P B - \-P E E P  üzemmódban, s ezt szállítás 
közben is biztosítani tu d ju k . Sopron, M o 
sonmagyaróvár, K om árom  szülészeti osz
tá lya i már rendelkeznek ezzel a  lehetőség
gel. K ár, hogy az Országos Mentőszolgálat, 
kivéve a helyi állomást, nem  látja ennek a 
jelentőségét és apró-cseprő technikai kifogá 
sokra hivatkozva nem  vállalja a számára  
egyébként kötelező feladatot. A  jelenleg ha 
zánkban szokásos postnatalis újszülöttszálli- 
tás kritikus esetei a perinatális intenzív  
centrumok lejáratását szolgálják csak, m i 
vel f é l— egy órás asphyxiás állapot u tán  ér
kezett újszülötteket m ár a  legmodernebb gé
pekkel sem lehet életben tartani, de ha ritkán  
mégis sikerül, súlyos károsodottak lesznek.

Tehát m i is az in  utero szállítás és az op 
tim á lis postnatalis szállítás szoros együtt 
működésétől várhatjuk a  további javu lást.]

Horváth Im re  dr.

A  sz ü le té s i h e ly  h a tá s a  a z  a la c so n y  s z ü 
le té s i sú ly ú  ú jsz ü lö tte k r e . B e v e r le y ,  D . 
é s  m ts a i  (R e g io n a l  N e o n a t a l  M e d ic a l a n d  
S u rg ic a l  U n i t ,  C la r e n d o n  W in g ,  G e n e ra l  
I n f i r m a r y ,  L e e d s  L S 2  9 N Z ): B r i t .  m e d . J .  
1 9 8 6 , 293, 981.

A z o k b a n  a  k ó r h á z a k b a n ,  a h o l  n in c s  l e 
h e tő s é g  a z  a la c s o n y  s z ü le té s i  s ú ly ú  ú j s z ü 
l ö t t e k  i n te n z ív  k e z e lé s é re ,  a z  i n  u t e r o  s z á l 
l í t á s  n y ú j t h a t  s e g í ts é g e t .  M iv e l a z o n b a n  
n e m  m in d e n  r á s z o ru ló  t e r h e s  j u t  e l  m é g  
i ly e n  m ó d o n  se m  a  p e r in a tá l i s  c e n t r u m b a ,  
v a n n a k ,  a k ik  k r i t i k á v a l  i l l e t ik  e z t  a  r e n d 
s z e r t .  A  s z e rz ő k  162 a la c s o n y  sz ü le té s i  s ú 
l y ú  (k is e b b , m in t  1 5 0 0  g ) ú j s z ü lö t t  h a lá lo 
z á s á t  é s  a k u t  id e g re n d s z e r i  k á r o s o d á s á t  
v iz s g á lv a  p r ó b á l t á k  a z  in  u t e r o  s z á l l í tá s t  
é r té k e ln i  ú g y ,  h o g y  a  m e g a d o t t  k é t  j e l 
le m z ő  a la p já n  a z  in  u t e r o  s z á l l í t o t t a k  c so 
p o r t j á t  ö s s z e h a s o n l í to t tá k  a  p o s tn a ta l i s a n  
s z á l l í t o t t a k ,  v a la m in t  a  s a j á t ,  a  c e n t r u m 
h o z  t a r t o z ó  ú j s z ü lö t t e k  c s o p o r t já v a l .

A  162  ú j s z ü lö t tb ő l  6 4  (4 0 % ) v o l t  a  s a j á t  
s z ü le té s ű  ú j s z ü lö t t ,  58  (3 6 % ) a  p o s t n a t a 
l i s a n  s z á l l í to t t  é s  4 0  (2 5 % ) p e d ig  a z  in  
u t e r o  s z á l l í to t t .

A z  i r o d a lm i  a d a t o k  tö b b s é g e  a z  a n te -  
n a t á l i s  s z á l l í tá s t  r é s z e s í t i  e lő n y b e n ,  íg y  a  
s z e rz ő k  is  a z t  v á r t á k ,  h o g y  a  s a j á t  e r e d 
m é n y e ik  s z in té n  e z t  f o g já k  ig a z o ln i.  V a 
l ó b a n ,  a  g lo b á l is  ú j s z ü lö t t - h a lá lo z á s  e n 
n e k  m e g fe le l , m e r t  a  s a j á t  s z ü le té s ű  ú j 
s z ü lö t t e k  h a lá lo z á s a  1 4 % , a z  in  u t e r o  s z á l 
l í t ó i a k é  1 8 % , a  p o s t n a ta l i s a n  s z á l l í t ó i a 
k é  p e d ig  3 8 %  v o l t .  M e g le p e té s re  a z o n b a n

a  s z ü le té s i  s ú ly o k  r é s z le te s e b b  e le m z é s e  
a z t  m u t a t t a ,  h o g y  a  p o s t n a ta l i s a n  s z á l l í 
t o t t a k  é r e t le n e b b e k  v o l ta k ,  t ö b b  v o l t  k ö 
z ö t t ü k  a  n a g y o n  k i s  s ú ly ú ,  s  h a  e z t  f ig y e 
le m b e  v e t t é k ,  a k k o r  m á r  a  f e n t i  k ü l ö n b 
sé g  n e m  v o l t  l á t h a t ó  a  m o r ta l i t á s i  e r e d 
m é n y e k b e n .  H a s o n ló  e r e d m é n y e k r ő l  s z á 
m o l t a k  b e  M odanlou  é s  m ts a i ,  a k ik  a z  in  
u t e r o  s z á l l í t o t t a k  c s o p o r t já b a n  e n y h é n  
m a g a s a b b  h a lá lo z á s t  é s z le l te k ,  m i n t  a  
p o s t n a ta l i s a n  s z á l l í t o t t a k  c s o p o r t já b a n .  
Lobb é s  m ts a i  k é s ő b b i  k ö z le m é n y e  s z e r in t  
a z  in  u t e r o  s z á l l í t o t t ,  v a la m in t  a  s a j á t  ú j 
s z ü lö t t j e ik  é le tb e n m a r a d á s a  h a s o n ló  v o l t ,  
v is z o n t  e z  je le n tő s e n  j o b b  v o l t  a  p o s t n a t a 
l i s a n  s z á l l í t o t t a k  é s  a  t e r ü l e t i  k ó r h á z b a n  
m a r a d ta k  tú lé lé s é v e l  s z e m b e n .

V á r a t l a n  e r e d m é n y t  é s z le l te k  a z  a g y -  
k a m r a v é r z é s e k  v o n a tk o z á s á b a n  is , m iv e l  
a  v iz s g á l t  c s o p o r to k b a n  n e m  é s z le l te k  k ü 
lö n b s é g e t ,  n o h a  C lark  é s  m ts a i  u t á n ,  a k ik  
a  p o s t n a ta l i s a n  s z á l l í t o t t a k  k ö z ö t t  m a g a 
s a b b  s z á z a lé k b a n  t a l á l t a k  a g y k a m r a v é r -  
z é s t ,  a  s z e rz ő k  is  h a s o n ló  e r e d m é n y e k e t  
v á r t a k .  I g a z ,  C la rk  é s  m ts a i  k ö z le m é n y é 
b e n  a  I I I — IV . s t á d iu m ú  v é rz é se k  s z i n t j é n  
n e m  v o l t  k ü lö n b s é g .  M in d e z e k  a l a p j á n  a  
k ö z le m é n y  m e g á l la p í t j a ,  h o g y  a z  in  u t e r o  
s z á l l í tá s  a z  ú j s z ü lö t t  m o r ta l i t á s  é s  m o r b i 
d i t á s  v o n a tk o z á s á b a n  s e m m ily e n  e lő n y t  
n e m  j e l e n t e t t .

T ö b b ,  e g y é b  s z e m p o n t  v iz s g á la ta  is  s z e 
r e p e l  a  k ö z le m é n y b e n .  í g y  a z  R D S  g y a 
k o r i s á g ,  a  m a x im á l i s  i n s p i r a t o r i k u s  O ,-  
k o n c e n t r á c ió ,  a  l e g a la c s o n y a b b  p H ,  v a la 
m in t  a z  A p g a r  é r té k e k .  K ö z ü lü k  a z  A p g a r  
é r té k e k b e n  t a l á l t a k  s z ig n if ik á n s a n  ro sz -  
s z a b b  e r e d m é n y e k e t  a  p o s t n a ta l i s a n  s z á l 
l í t o t t  ú j s z ü lö t t e k  c s o p o r t já b a n .  E z  e g y b e n  
a r r a  u t a l ,  h o g y  e le n g e d h e te t le n ü l  f o n to s  
a  t e r ü l e t i  s z ü lé s z e t i  o s z tá ly o k  ú j s z ü lö t t  
r e s u s c i ta t ió s  t é n y k e d é s é t  e rő s í te n i ,  a k á r  a  
r ö v id  id e ig  t a r t ó  r e s p i r á l á s t  is  b e le é r tv e .

T a g a d h a t a t l a n  a z o n b a n ,  h o g y  a z  in  
u t e r o  s z á l l í t á s n a k  je le n tő s  é s ig e n  e lő n y ö s  
p s y c h é s  h a t á s a  v a n  a z  a n y á r a .  A z  a  t u d a t ,  
h o g y  m a g a s a b b  s z in tű  e l l á t á s t  n y ú j t ó  
c e n t r u m b a  k e r ü l  a  s z ü le te n d ő  g y e r m e k é 
v e l  a z  a n y a ,  m e s sz e  n e m  e lh a n y a g o lh a tó  
té n y e z ő .  T o v á b b á  m a g a  a  s z á l l í tá s  is  o l 
c s ó b b , e g y s z e r ű b b e n  k iv i te le z h e tő ,  m i n t  
m o n d ju k  a  r e p ü lő  v a g y  h e l ik o p te r e s  ú j 
s z ü lö t t s z á l l í tá s .

A  k ö z le m é n y b ő l  n y e r t  in f o r m á c ió k  
a l a p j á n  a  s z e rz ő k  ú g y  g o n d o l já k ,  h o g y  
m in d e n  e g y e s  k o ra s z ü lé s  e s e té n ,  a  t e r ü 
l e t i  k ó r h á z  é s  a  p e r in a ta l i s  c e n t r u m  i l l e té 
k e s  s z a k e m b e r e in e k  k ö z ö s e n  k e l le n e  e l 
d ö n te n i ,  h o g y  m i  le g y e n  a  le g e lő n y ö s e b b  
te n n iv a ló .

Horváth Im re  dr.

P e r in a ta lis  té n y e z ő k  é s  p e r iv e n tr ic u la 
r is - in tra v e n tr ic u la r is  v é rz és  k o r a sz ü lö t te k 
b en . V a n  D e  B o r  é s  m ts a i  (A  L e id e n i  
E g y e te m  Ú js z ü l ö t t  é s  G y e rm e k o s z tá ly a ) :  
A m . J .  D is . C h ild .  1986 , 140, 1125.

A  s z e rz ő k  1 9 8 4 -b e n  k ó rh á z i  b e te g e ik  
k ö z ü l  4 9  e g y m á s  u t á n  f e lv e t t  k o r a s z ü lö t t  
a d a t a i t  e le m e z té k .  S z á m o s  o ly a n  a n y a i ,  
i n t r a p a r t u m  é s  ú j s z ü lö t tk o r i  t é n y e z ő t  
v iz s g á l ta k ,  m e ly e k  ö s s z e fü g g é s b e n  v o l ta k  
v a g y  l e h e t t e k  p e r iv e n tr i c u la r i s - in t r a v e n -  
t r i c u la r i s  v é rz é s s e l  (P IV H ) .

A  P I V H  k i m u t a t á s á r a  a z  e lső  h á r o m  
é le tn a p o n  8 ó r á n k é n t  u l t r a h a n g - ( U H )  
v iz s g á la to t  v é g e z te k ,  a  k ö v e tk e z ő  4  é l e t 
n a p o n  12 ó r á n k é n t  v é g e z té k  a z  U H -v íz s -
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g á la t o t .  A z  U H -v iz s g á la to k  c o ro n a l is  é s 
s a g i t t a l i s  s ík b a n  t ö r t é n t e k  a  n a g y k u ta -  
c s o n  k e r e s z tü l  (5 m H z -e s  t r a n s d u c e r r e l ) .

A  v é rz é s t  P apile  s z e r in t  4  c s o p o r tb a  
o s z t o t t á k :  I .  s u b e p e n d y m a li s  v é r z é s ,  I I .  
i n t r a v e n t r i c u l a r i s  v é rz é s  d i la t á c ió  n é lk ü l ,
I I I .  i n t r a v e n t r i c u la r i s  v é rz é s  k a m r a i  t á -  
g u l a t t a l ,  IV .  i n t r a v e n t r i c u l a r i s  é s  p a -  
r e n c h y m á l i s  v é rz é s .

A z  a n y a i  i n t r a p a r t u m  a d a t o k  k ö z ü l  a z  
ig e n  k iv á ló a n  m ű s z e re z e t t  o s z t á ly o n  sz o 
k á s o s  v i z s g á la to k a t  m in d  f ig y e le m b e  v e t 
t é k .  A  v é rg á z é r té k e k e t  t a r t ó s a n  b e h e ly e 
z e t t  k a té t e r b ő l  v e t t  v é rb e n  v iz s g á l t á k  3 
n a p ig  8 ó r á n k é n t ,  a z t á n  12 ó r á n k é n t .  A z  
a r t é r i á s  v é r n y o m á s t  n e m  in v a z í v  o sc illo - 
m e t r i á s  D in a m a p  g é p p e l  e l l e n ő r iz té k .

P I V H  d ia g n ó z is t  20  b e te g b e n  (4 1 % )  á l 
l a p í t o t t a k  m e g , k ö z v e t le n ü l  a  s z ü lé s  u t á n  
3 0 % - b a n ,  e z u t á n  24 , 48 , 7 2 , 108  ó r a  m ú l 
v a  5 5 , 70 , 9 0 , ill. 1 0 0 % -b a n .

A  P I V H - v a l  ö ssz e fü g g ő  l e g f o n to s a b b  
k l in i k a i  t ü n e t e k  a  h y p o x ia ,  h y p e r k a p n ia  
é s  a c id o s is  v o l ta k .  G y a k r a n  h y p o th e r m ia  
e lő z te  m e g  a  P I V H - t .

A n y a i  o k o k  n e m  v o l ta k  ö s s z e fü g g é s b e n  
a z  ú j s z ü lö t te k  P I V H - já v a l .  U g y a n c s a k  
n e m  v o l t  ö ssz e fü g g é s  a  le s z ív á s ,  a  s z é ru m  
o s m o la l i tá s ,  s ú ly v e s z té s ,  t r a n s f u s i ó k ,  p t x ,  
n y i t o t t  d u c tu s  B o ta l l i  é s  N a  b i c a r b o n a t  
i n j . - k  é s  a  P I V H  k ö z ö t t .

A  sz e rz ő k  s z e r in t  e d d ig  n e m  t a n u l m á 
n y o z tá k  k o ra s z ü lö t te k b e n  a  P I V H  id ő b e li  
e lő f o r d u lá s á t  i ly e n  p o n to s s á g g a l .

A  P I V H  e lő fo rd u lá s á n a k  e ls ő  id ő p o n t 
j á t  a  k ü lö n b ö z ő  k u t a t ó k  7 7 % — 2 5 % - b a n  
a d j á k  m e g . A  sz e rz ő k  n e m  t a l á l t a k  sz o ro s  
ö s s z e fü g g é s t  a z  A p g a r - é r té k k e l ,  v is z o n t  
s z o ro s  v o l t  a z  ö ssz e fü g g é s  a  H M D -v e i  
( h y a l in  m e m b r á n  b e te g sé g ) ,  —  a m i  s ú ly o s  
v é rg á z tü n e te k b e n  is  m e g n y i lv á n u l t .  E z t  
a  t ü n e t e g y ü t t e s t  t a r t j á k  a  l e g f o n to s a b b 
n a k  a  P I V H  lé t r e jö t té b e n .

A  p re v e n c ió  c s a k  a  k o r a s z ü lö t t s é g  m e g 
e lő z é se  é s a z  a d e q u a t  v é rg á z -c s e re  f e n n 
t a r t á s a  le h e t .

[ R e f .: A  holland, szerzőnő és m unkatársa i  
igen nagy volum enű és csodálatra méltó 
precizitással végzett m unkájá t m in d en  szü 
lésznek és neonatológusnak alaposan, rész
leteiben is tanulmányozásra lehet javaso ln i.]

K orányi György dr.

A  sz ü le tés i sú ly  v á lto zá sa i a  k ü lö n b ö z ő  
fo e ta lis  é s  m a tern a lis  je lle g z e te s s é g e k
a la p já n . A d a to k  a  h y p o t r o p h ia  d ia g n ó z i 
s á h o z .  M a m e lle , N . é s  m ts a i  ( I N S E R M  
U  2 6 5 , U n i t é  d e  R e c h e rc h e s  E p id é m io -  
lo g iq u e s ,  F -6 9 0 0 3  L y o n ) :  A rc h .  F r .  
P e d i a t r .  1986 , 43, 311.

A z  i n t r a u t e r i n  n ö v e k e d é s i  r e ta r d á c i ó  
( I U N R )  a  k o ra s z ü lö t t s é g  é s  a  fe jlő d é s i  
r e n d e lle n e s s é g  m e l le t t  a  h a r m a d ik  h e ly e t  
f o g la l ja  e l  a  p e r in a tá l is  m o r ta l i t á s b a n .  
A z  I U N R  k ia l a k u lá s á b a n  m é g  s o k  a  h o 
m á ly o s  fo l t .  A  k ü lö n b ö z ő  m o d e r n  v iz s g á ló  
m ó d s z e re k k e l  is  m a  m é g  c s a k  7 0 % - u k a t  
s ik e r ü l  k is z ű rn i.  Ig e n  so k  i ly e n  g y e r m e k e t  
„ a  g e s z tá c ió s  id ő h ö z  m é r t e n  k i s s ú ly ú  ú j 
s z ü l ö t t ”  (A G ) c ím sz ó  a l a t t  k ö n y v e ln e k  e l. 
Á l t a l á b a n  a z  a  fe lfo g á s , h o g y  a z  I U N R  
e t io ló g iá ja  3 0 — 4 0 % - b a n  i s m e r e t le n .

A  sz e rz ő k  n a g y  a n y a g o n  —  F r a n c ia o r 
s z á g  h á ro m  r é g ió já n a k  n é g y  s z ü lé s z e ti  
o s z t á l y á t  b e v o n v a  —  18 0 2 0  s z ü lé s b e n  t a 
n u l m á n y o z tá k  a z  id ő re  s z ü l e t e t t ,  k i s s ú ly ú  
ú j s z ü lö t t e k  a z  e d d ig in é l  jo b b  m e g is m e ré s i

le h e tő s é g e i t .  A  t a n u l m á n y  ré s z b e n  p r o s 
p e k t i v  v o l t ,  d e  a  sz ü lé s e k  m e g e lő z ő  a d a 
t a i t  is  p o n to s a n  is m e r té k .  A  f ig y e le m b e  
v e t t  a d a t o k :  a z  a n y a  é le tk o ra ,  a  m e g s z o 
k o t t  t e s th o s s z a  é s  s ú ly a ,  e tn i k a i  é s  g e o g r á 
f ia i  s z á rm a z á s a ,  a z  ú j s z ü lö t t  n e m e ,  a  s z ü 
l e té s i  s o r s z á m , a z  ú j s z ü lö t t  t e s t s ú ly a  é s 
h o s s z a , f e jk ö r f o g a ta  é s  g e s z tá c ió s  k o ra .  
A  s z ü lé s e k  a z  1980— 81 . é v e k b e n  t ö r t é n 
t e k ;  a  s z ü lő  n ő k  é le tk o ra  á t l a g b a n  26  =» é v  
v o l t ;  4 5 % - u k  e lő s z ö r  s z ü l t .  A  s t a t i s z t ik a i  
a n a l íz i s r e  a  s z e g m e n tá c ió s  m ó d s z e r t  é s  a  
S t u d e n t - t e s z t e t  h a s z n á l tá k .  A  g e s z tá c ió s  
k o r  s z e r in t i  (2 8 — 40 . h é t )  s z ü le té s i  s ú ly 
v á l t o z á s o k a t ,  a  m e g o s z lá s t ,  v a la m in t  a  
n e m e k ,  s z ü le té s i  s o r s z á m , a z  a n y a  k o r a ,  
t e s t s ú ly a ,  te s th o s s z a  a l a p j á n  á b r á k o n  
g ö rb é k k e l  s z e m lé l te t ik ,  é s u g y a n c s a k  á b r a  
m u t a t j a  b e  a z  a n y a — g y e rm e k  k a p c s o la 
t o t ,  k i le n c  c s o p o r t r a  b o n t v a  a z  ú j s z ü lö t 
t e k e t ,  a m e ly e k b e n  a  s z ü le té s i  s ú ly  m e g 
o sz lá s  5  p e r c e n ti l e s  v o l t .  K é t  t á b l á z a t  
f o g la l ja  ö ssze  a z  id ő re  s z ü l e t e t t  ú j s z ü lö t 
t e k n é l  a  h a g y o m á n y o s ,  a  g e s z tá c ió s  id ő  
s z e r in t  s z á m í t o t t  ú j s z ü lö t tk o r i  s ú ly  a l a p 
j á n  h y p o t r o p h iá s n a k  t e k i n t e t t e k n é l  a  j e l 
l e g z e te s s é g e k e t ,  é s  a z  ú j  d e f in íc ió  s z e r in t i  
h y p o t r o p h iá s o k n á l  a  m a g z a t i  é s  a n y a i  
je l le g z e te s s é g e k  m e g o s z lá s á t .

A  f e n t i e k e t  é r té k e lv e  a  s z e rz ő k , a d a 
t a i k a t ,  m ó d s z e r ü k e t  ö s s z e v e tv e  a z  e b b e n  
a  k é r d é s b e n  a z  i r o d a lo m b a n  j e le n tk e z ő  á l 
l á s p o n to k k a l ,  k i f e j t ik ,  h o g y  a z  I U N R  
e t io ló g ia i la g  n a g y o n  h e te r o g é n ,  s e m  a  
„ s m a l l  f o r  d a t e ” , se m  a  h y p o t r o p h ia  n e m  
k ö z e l í t i  m e g  a  l é n y e g e t .  S o k a n  ú g y  p r ó 
b á l t á k  f e lo ld a n i  a z  e l l e n tm o n d á s t ,  h o g y  
p a to ló g iá s  é s  k o n s t i tu c io n á l i s  c s o p o r t r a  
b o n t o t t á k  a z  i n t r a u t e r i n  m a ln u t r i t i ó s o k a t

A  s z e rz ő k ,  e r e d m é n y e ik e t  ö s s z e g e z v e , 
Lazar  á l l á s p o n t já h o z  k ö z e l í tv e ,  a r r a  a  v é 
l e m é n y re  j u t n a k ,  h o g y  a  m a g z a t i  h y 
p o t r o p h ia  h a tá r a i n a k  m e g h ú z á s á b a n ,  a  
m a g z a t  m é h e n  b e lü l i  n ö v e k e d é s é b e n  e g y 
a r á n t  f ig y e le m b e  k e ll  v e n n i  a  g e n e t ik u s ,  
é s  a  m a g z a t o t ,  a z  a n y á t  é r t  k ö r n y e z e t i  
á r t a l m a k a t  ( s z o c iá lis -g a z d a s á g i  h á t t é r ,  a  
g r a v id i t á s  m in ő s é g e , a z  a n y a  a lk o h o lfo 
g y a s z tá s a ,  d o h á n y z á s a ) .  A  s z e rz ő k  á l t a l  
b e m u t a t o t t ,  e m l í t e t t  t é n y e z ő k  k ö z ü l  ö tö t  
t e k i n t e t b e  v e v ő  IU N R -d e f in íc ió  le h e tő v é  
te s z i  a  g e n e t ik u s á n  a la c s o n y  s ú ly ú a k  le 
v á l a s z t á s á t  a  p a to ló g iá s  h y p o t r o p h iá s o k -  
tó l ,  a k ik  s z ü le té s ü k  u t á n  s o k k a l  t ö b b  v e 
s z é ly n e k  v a n n a k  k i té v e ,  m in t  a z  e lő b b ie k .

K övér B éla dr.

O r v o s k é p z é s

B a le s e te t  sz e n v ed ett b e te g ek  e g é sz sé g -  
ü g y i e llá tá s i  ig én y e i é s  a  sü rg ő s  se g é ly t  
n y ú jtó  o r v o so k  k é p z e ttsé g e  a  J e le n ia  
G óra-i v a jd a sá g b a n . C ie s la k , J . ,  K r a -  
s z e w s k a ,  Z .:  Z d ro w ie  P u b l ic z n e ,  1985 , 
PS, 3 1 7 .

A  s ü rg ő s s é g i  e l l á tá s  s z ín v o n a lá r ó l  v a ló  
t á j é k o z ó d á s  c é l já b ó l  e le m z é s re  k e r ü l t  a  
J e l e n i a  G ó ra - i  v a jd a s á g  ( D é ln y u g a t -  
L e n g y e lo r s z á g )  12 (k ü lö n fé le  t íp u s ú )  t e l e 
p ü lé s é b e n  m ű k ö d ő  s ü rg ő s  s e g é ly t  n y ú j t ó  
o s z tá ly o k  (rész le g ek ) 1982. é v i  m u n k á ja .

A z  e l l á t á s  igénybevételi struktúrá já t 
s z a k te r ü le t e n k é n t  n é z té k ,  i n n e n  k ih a g y v a  
(k ü lö n  c s o p o r tb a  v é v e )  a  s é rü lé s e k e t  é s 
m é rg e z é s e k e t .  E  c s o p o r t  ö s s z e se n  16 807 
(1 0 0 ,0 % )  b e te g é n e k  m e g o s z lá s a  a z  a lá b b i  
v o l t :  1. Belgyógyászat ( c a rd io lo g ia ,  p n e u -

in o n o lo g ia ,  g a s t r o e n te r o lo g ia ,  e g y é b ) : 
3 8 ,5 % ; 2. Laryngólogia  (a  fe lső  lé g u ta k  
v í ru s o s  h u r u t j a i  is ) : 1 8 ,4 % ; 3. Sebészet 
(c sa k  á l t a lá n o s  s e b é s z e t ,  u ro ló g ia ) :  1 0 ,4 % ; 
4. Neurológia: 9 ,8 % ;  5. P sychiatria  (n e u -  
ro s is o k , p s y c h o s is o k , i t t a s s á g ) :  9 ,2 % ; 6. 
Szülészet-nőgyógyászat: 6 ,1 % ;  8. Fertőző és 
élösdiék okozta betegségek: 2 ,6 % ;  8. N em  
tisztázott állapotok: 5 ,0 % . A  k i k ü lö n í t e t t  
c s o p o r to k  ö ssz e se n  3 0 9 3  (1 0 0 ,0 % ) e s e té 
b e n  a  sérülések 8 9 ,8 % - o t ,  a  mérgezések 
(v é le tle n , ö n g y ilk o s s á g , a lk o h o l)  1 0 ,2 % -o t  
t e t t e k  k i .

Szolgálati idő szerint a z  e ls ő s e g é ly t  n y ú j 
t ó  o rv o s o k  a  k ö v e tk e z ő  m e g o s z lá s i  r é s z 
a r á n y o k a t  m u t a t t á k :  a j  1 é v e n  a lu l  1 0 ,9 %  
b) 1— 5 é v  k ö z ö t t  4 5 ,7 % ;  c) 6 — 10 é v  
k ö z ö t t  1 9 ,3 % ; d )  11— 2 5  é v  k ö z ö t t  
2 1 ,7 % ; e) 25  é v  f e le t t  2 ,4 % .

Szakképesítés a l a p j á n  a z  a lá b b i  b o n t o t t  
a d a t o k a t  k a p t á k :  belgyógyász 2 1 ,2 % ; 
sebész 1 9 ,4 % ; szülész-nőgyógyász 1 5 ,2 % ; 
gyermekgyógyász 1 4 ,4 % ; anaesthesiologus 
9 ,5 % ;  laryngologus 5 ,9 % ;  neurológus 
3 ,6 % ;  radiológus 2 ,7 % ;  szemész 1 ,8 % ; 
általános orvos 1 ,8 % ; üzemorvos 1 ,8 % ; 
bőrgyógyász 0 ,9 % ;  psychiater  0 ,9 % ;  egész
ségügyi szervező 0 ,9 % . A z  ö ssze s o rv o s  
k ö z ü l  k e r e k e n  6 0 %  a  s z a k k é p e s í té s t  m á r  
m e g s z e re z te ,  a  t ö b b ie k n é l  e z  m é g  f o ly a 
m a t b a n  v o l t  a  v i z s g á la t  id e jé n .

A  rö v id  a d a t i s m e r t e t é s  n y o m á n  is  b i 
z o n y o s  következtetések —  e lé g g é  e g y é r t e l 
m ű e n  —  m e g fo g a lm a z h a tó k :

1. A  k o r s z e rű  sü rg ő s s é g i  e l l á tá s i  ig é 
n y e k  k ie lé g íté s e  s z e m p o n t já b ó l ,  a  b a le s e 
t e k  e l l á tá s á b a n  r é s z tv e v ő  ü g y e le te s  o rv o 
s o k  s z a k k é p z e t ts é g é n e k  fé le sé g e i é s  s z ín 
v o n a la ,  a  v iz s g á l t  t e r ü l e t e n  e z  id ő  s z e r in t  
n e m  t e k i n t h e t ő  m e g fe le lő n e k .

2. K ö v e tk e z ik  a z  e lő b b ie k b ő l ,  h o g y  a  
b e te g e k e t  s z ü k s é g s z e rű e n  a  m a g a s a b b a n  
s z a k o s í to t t  in té z e te k b e  k e l l  s z á l l í ta n i ;  e z  
a z o n b a n  a z  e g é s z sé g ü g y  k ö l ts é g e i t  j e le n 
t ő s e n  n ö v e li .

3. A  té n y le g e s  ig é n y e k n e k  m e g fe le lő e n  
ú g y  t ű n i k ,  h o g y  le g h e ly e s e b b  a  sü rg ő ssé g i 
e l l á tó  o rv o s o k  s z a k o s í tá s á t  a z  á l t a lá n o s  
o rv o s o k ra  a la p o z n i .  A  s z a k k é p z é s  k é t  fo 
k o z a tú :

a) I .  fokozat m e g s z e re z h e tő  a  v a jd a s á g i  
o rv o s to v á b b k é p z ő  c e n t r u m b a n ,  e g y ü t t 
m ű k ö d v e  a  v a jd a s á g i  m e n tő á l lo m á s o k k a l  
v a g y  a  v a jd a s á g i  k ó r h á z  sü rg ő ssé g i e l l á tó  
o s z tá ly á v a l  é s  a  k ö v e tk e z ő  e llá tó e g y s é g e i 
v e l:  in te n z ív  t e r á p iá s ,  b e lg y ó g y á s z a t i ,  
g y e rm e k g y ó g y á s z a t i ,  s z ü lé s z e ti  o s z tá ly  
(ré sz leg ), t o v á b b á  a  s e b é s z e t i ,  la ry n g o lo -  
g ia i ,  n e u ro ló g ia i  é s  m e n tá lh y g ie n é s  t a 
n á c s a d ó k  ( re n d e lé s e k ) .

b) I I .  fokozat: e lé r h e tő  a  r e g io n á lis  s z in 
t ű  v a jd a s á g i  o r v o s to v á b b k é p z é s -k ö z p o n -  
t o k b a n ,  t á m a s z k o d v a  a  v a jd a s á g i  m e n tő -  
á l lo m á s o k ra ,  v a la m in t  —  u g y a n ú g y  m in t  
a z  I .  f o k o z a tn á l  —  a  k l in i k á k r a  é s  a z  
o rv o s i  a k a d é m iá k  k l in ik a i  t a n á c s a d ó i r a  
( re n d e lé s e ire ) .

4 . M eg  k e l l  e rő s í te n i  a  m e n tő s z o lg á la 
t o k  é s  a  sü rg ő s sé g i e l l á tó  e g y s é g e k  t e v é 
k e n y s é g é n e k  é rd e m i  é s  sz e rv e z é s i  f e lü g y e 
l e t é t ;  e n n e k  é r d e k é b e n  a z  o rsz á g o s  s z a k 
o rv o s i  k o l le k t ív á k  h a tá s k ö r é t  is  j e l e n tő 
s e n  k i  k e l l  t e r j e s z t e n i .

Cselkó László dr.

K iv á lo g a tó  e lb e s z é lg e té se k  —  o b je k ti-  
v izá lh a tó b b  te sz t , v a g y  h á ts ó  k a p u ?  R o t h 
m u n d ,  M . (S z e rk e s z tő s é g i  k ö z le m é n y )



(C h ír . U n iv .  K l in ik ,  M a in z ) :  D ts c h .  m e d . 
W s c h r .  1986 , 111, 1387 .

A  k ö z le m é n y  a z  N S Z K -b a n  a z  o rv o s -  
t a n h a l lg a tó k  e g y e te m i  fe lv é te le  e lő t t i  a l 
k a lm a s s á g i  v i z s g á la ta iv a l  fo g la lk o z ik .

A  p á ly á z ó k  a  d é k á n o k  á l t a l  f e lk é r t ,  k é t  
p ro fe s s z o rb ó l  á lló  b iz o t t s á g o k  e l ő t t  j e l e n 
n e k  m e g , e lb e s z é lg e té s  c é l já b ó l .  A  n y u g a t 
n é m e t  r e k to r o k  k o n f e r e n c iá ja  é s  a  t a n u l ó 
h e ly e k e t  o d a í té lő  k ö z p o n t  c s a k  a z  e lb e 
s z é lg e té s e k  f o r m a l i tá s a i t  é s  n e m  a  t a r t a l 
m á t  h a t á r o z t a  m e g . E z é r t  a  k iv á la s z to k  
é s  k iv á la s z t a n d ó k  e lő t t  n e m  t i s z t á z o t t a k  
a z o k  a  k r i té r iu m o k ,  m e ly e k  a l a p j á n  a  s z e 
le k c ió  t ö r t é n i k .  A  p ro fe s s z o ro k  ré sz é re  
fő leg  á l t a lá n o s  s z e m p o n to k a t  a d n a k  m e g , 
m in t  k r e a t iv i t á s ,  o r ig in a l i t á s ,  k o m m u n i 
k á c ió s  k é p e s sé g , ö n m a g a  b e m u ta tá s a ,  k é p 
z e t t s é g  s tb .

A  f e la d a t ,  a n n a k  e ld ö n té s e ,  h o g y  a  j e 
l e n tk e z ő k  k ö z ü l  k ib ő l  l e h e t  jó  o rv o s  ? E n 
n e k  a  k é r d é s n e k  a  m e g v á la s z o lá s a  e lő t t  
a z o n b a n  a  jó  o rv o s  k r i t é r i u m a i t  k e l l  m e g 
h a tá r o z n i .  V a la k in e k  a  jö v ő b e li  v á r h a t ó  
t e l j e s í tm é n y é r e  k o r á b b i  e r e d m é n y e ib ő l  l e 
h e t  k ö v e tk e z te tn i .  E z  a z  e lb í r á ló  s z á m á r a  
g y a k r a n  n e m  e le g e n d ő , m e r t  a k i  t a n u l m á 
n y a i  f o ly a m á n  jó  e r e d m é n y e k e t  é r t  e l, 
n e m  b iz to s ,  h o g y  r e n d e lk e z ik  a z o k k a l  a  
tu la jd o n s á g o k k a l ,  m e ly e k  a lk a lm a s s á  t e 
s z ik  a z  o rv o s i h iv a tá s r a .  A z  é r e t ts é g in  e l 
é r t  e r e d m é n y ,  a m i  a  f e lv é te l t  n a g y r é s z t  
e ld ö n t i ,  k é rd é s e s  m in t  a la p ,  é p p  ú g y ,  
m i n t  a z  „ a d d ig i  a k t i v i t á s  é s  a  t e l j e s í t 
m é n y ” . A  f e lv é te l i  b i z o t t s á g n a k  t e h á t  
n e m  a n n y i r a  a z  isk o la i  e r e d m é n y e k e t ,  
m in t  i n k á b b  a  j e lö l t  i s k o lá n  k ív ü l i ,  k ü 
lö n ö s e n  a  b io ló g ia  i r á n t i  é rd e k lő d é s é t  k e ll  
t e k i n t e t b e  v e n n i.

M ik  h á t  a  jó  o rv o s  k r i t é r i u m a i?  Price  
t ö b b  sz á z , k ü lö n b ö z ő  fo g la lk o z á s ú  sz e 
m é ly  m e g k é rd e z é s e  u t á n  87  p o z it ív  t u l a j 
d o n s á g o t ,  i l l e tv e  i s m e r te tő  j e le t  h a t á r o 
z o t t  m e g , m e ly e k  a  jó  o r v o s r a  je l le m z ő e k  
é s  2 9  n e g a t ív u m o t ,  m e ly e k tő l  m e n te s n e k  
k e l l  le n n ie  a  jó  o rv o s n a k .

A  p o z i t iv  s a já to s s á g o k  k ö z é  t a r t o z n a k :  
jó  k l in ik a i  í té lő k é p e s s é g , á tf o g ó  é s  a k t u á 
l is  i s m e re te k  a  s z a k te r ü le t e n ,  a  b e te g e k  
a la p o s  v iz s g á la tá h o z  s z ü k sé g e s  t u d á s  é s  
k é p e s s é g , s z ü k s é g  e s e té n  a  b e te g n e k  m e g 
fe le lő  h e ly r e  v a ló  t o v á b b í t á s a  s tb .

N e g a t ív  s a já to s s á g o k ,  m e ly e k tő l  m e n 
t e s n e k  k e l l  le n n ie  a z  o r v o s n a k : ő sz in te sé g , 
h i á n y a ,  c s a lá rd  v ise lk e d é s , k r ó n ik u s  a l 
k o h o l iz m u s ,  n a r k o m á n ia .

M e g v iz s g á l tá k ,  h o g y  m ik  a z o k  a  t u l a j 
d o n s á g o k ,  m e ly e k  e l s a j á t í t h a t ó k ,  s m e 
l y e k e t  n e m  le h e t  m e g ta n u ln i .  E z  u t ó b 
b i a k  k ö z é  t a r t o z i k  a z  e m o c io n á lis  s t a b i 
l i t á s ,  a  je lle m e s sé g , a  n y í l t s á g ,  a z  ő s z in 
te s é g ,  in te l l ig e n c ia ,  b ö lc se s sé g , s z o rg a lo m , 
a  b e te g e k k e l  v a ló  ő s z in te  g o n d o s  tö rő d é s .  
E z e k  a  k ö v e te lm é n y e k  m in d e n  h i v a t á s  
m a g a s  s z in te n  t ö r t é n ő  g y a k o r lá s á h o z  
sz ü k s é g e s e k . N in c s e n e k  t e h á t  a  jó  o rv o s r a  
je l le m z ő  sp e c iá lis  s z e m é ly i tu la jd o n s á g o k .  
A z  a lk a lm a s s á g  e ld ö n té s é re  a  jö v ő b e n  
t e s z t - s z i tu á c ió k  k ife j le s z té s é re  v o ln a  s z ü k 
sé g , a m e ly e k k e l  a z  e m o c io n á lis  s t a b i l i t á s t  
v iz s g á ln á k .

M iu tá n  n in c s e n e k  h a t á r o z o t t  i r á n y e l 
v e k  a z  o r v o s ta n h a l lg a tó k  k iv á la s z t á s á 
h o z , a  k r i t i k u s o k  a z t  á l l í t j á k ,  h o g y  a  b i 
z o t t s á g o k b a n  ü lő  p ro fe s s z o ro k  b a r á t a i k  
é s  k o l lé g á ik  g y e rm e k e in e k  k e d v e z n e k .  A z  
o rv o s  g y e re k e k  s z á m á r a  le h e ts é g e s  „ h á ts ó  
k a p u ”  a la k u l  k i .  E z t  a  f e l t é te le z é s t  a k k o r  
is  n e h é z  c á fo ln i,  h a  a  b iz o t t s á g o k  t a g j a i 
n a k  a  n e v e  rö v id  id ő v e l  a z  e lb e s z é lg e té s

e lő t t  k e r ü l  n y i lv á n o s s á g r a .  E z e n  k r i t i k á k  
k ö v e tk e z té b e n  a z  o rv o s -g y e rm e k e k  k ü 
lö n ö s e n  sz ig o rú  v iz s g á z ta t á s r a  s z á m í t 
h a t n a k .

V iczián  A n ta l dr.

S z e x o ló g ia

A lk o h o lfo g y a sz tá s , n ő i s z e x u á lis  v ise l 
k e d é s  é s  fo g a m z á sg á tlá s . S. M . H a r v e y ,  
B e c k m a n ,  L . E .  (D e p t ,  o f  S c h o o l a n d  
C o m m u n i ty  H e a l t h ,  U n iv e r s i ty  o f  O re 
g o n ,  E u g e n e ,  O re g o n  97 4 0 3 , U S A ): 
J o u r n a l  o f  S tu d ie s  o n  A lc o h o l, 1986 , 47, 
32 7 .

A z  u tó b b i  é v t i z e d b e n  k u t a t á s o k  t i s z 
t á z t á k ,  h o g y  a z  a lk o h o l  a  s z e x u á lis  v is e l 
k e d é s re  in k á b b  g á t ló ,  z a v a r ó  h a t á s t  g y a 
k o ro l ,  e z  a  n ő k  k ö r é b e n  is  m e g n y i lv á n u l ,  
m é g is  a z t  m u t a t j á k  a  k ö z v é le m é n y k u ta 
t á s o k  é s  a  l a b o r a tó r iu m i  v iz s g á la to k ,  
h o g y  a  n ő k  tö b b s é g e  a z  a lk o h o l t  s z e x u á lis  
s e r k e n tő n e k  t a r t j a ,  é s  s o k a n  ú g y  é rz ik , 
h o g y  a z  a lk o h o l  s e g í t  a  k ie lé g ü lé s b e n  is . 
V á r h a t ó  t e h á t ,  h o g y  a  s z e x u a l i t á s s a l  ösz- 
s z e fü g g é s b e n  v a n  a z  a lk o h o lfo g y a s z tá s .  
A  k u t a t ó k  p r o b le m a t ik u s  ö s s z e fü g g é s t is  
t a l á l t a k ,  a  f i a ta l  n ő k  k ö r é b e n  a z  a lk o h o l-  
f o g y a s z tá s s a l  a r á n y o s n a k  t a l á l t á k  a  p ro - 
m is z k u i t á s t  é s a  f o g a m z á s g á t lá s  e lh a n y a 
g o lá s á t .  V a ló s z ín ű le g  t a r t j á k ,  h o g y  a z  a l 
k o h o lfo g y a s z tá s  e g y ü t t  j á r  g y a k o r ib b  
o ly a n  s z e x u á lis  e s e m é n n y e l ,  a m i t  n e m  
t e r v e z t e k  e lő re , é s  a m ir e  a  r e n d s z e re s  fo 
g a m z á s g á t l á s r a  b e  n e m  á l l í t o t t  n ő k  n e m  
t u d t a k  fe lk é sz ü ln i.

A  s z e rz ő k  69 f i a t a l  (1 8 — 3 4  é v e s ), s z e 
x u á l i s a n  a k t ív ,  e g é sz sé g e s , á t l a g o s a n  iv ó  
f i a t a l  n ő t  v á la s z to t t a k  k i ,  e z e k n e k  191 c ik 
l u s á n  k e r e s z tü l  n a p ló t  v e z e t t e t t e k  v e lü k ,  
a m e ly b e n  a  n e m i é l e tü k e t ,  a lk o h o lfo g y a s z 
t á s t  é s  a  f o g a m z á s g á t lá s t  j e g y e z te t t é k  fe l. 
E g y ik  n ő  se m  s z e d e t t  r e n d s z e r e s e n  h o r 
m o n á l is  f o g a m z á s g á t ló t .  A  v iz s g á la t  a z t  
t a l á l t a ,  h o g y  a z  iv á s  h a t á s á r a  c s ö k k e n t  a  
n ő k  s z e x u á lis  k e z d e m é n y e z ő k é s z s é g e , n e m  
v á l t o z o t t  a z o n b a n  a  s z e x u á l is  re a k c ió -  
k é s z s é g  é s  a  k ie lé g ü lé s  k é sz sé g e . A  v iz s g á l t  
n ő k  tö b b s é g e  n a g y o b b  k e d v e t  é r z e t t  a  
s z e x h e z , h a  i v o t t ,  d e  i n k á b b  a k k o r ,  h a  k is  
m e n n y is é g e t  i v o t t .  A z  i v á s  n e m  j á r t  e g y ü t t  
n a g y o b b  sz e x u á lis  a k t i v i t á s s a l .  É rd e k e s  
m ó d o n  a z o n b a n  a  n ő k  v é le m é n y e  a z  v o l t  
( n a p ló ik b a n  l e í r t  a d a t a i k k a l  e l le n té tb e n ) ,  
h o g y  a z  a lk o h o l  n ö v e li  a k t i v i t á s u k a t .  
U g y a n c s a k  ú g y  é r e z té k ,  h o g y  k ie lé g ü lé s ü k  
is  n a g y o b b  m é r té k ű .  N e m  v o l t  lé n y e g e s  
k ü lö n b s é g  a z  iv á s s a l  ö s s z e fü g g ő  sz e x u á lis  
e g y ü t t l é t e k  é s a z  i t a l  n é lk ü l ie k  k ö z ö t t  a  
f o g a m z á s g á t lá s t  i l l e tő e n ,  t e h á t  n e m  b i 
z o n y o s o d o t t  b e , h o g y  a z  iv á s  z a v a r t  o k o z  
a  f o g a m z á s g á t lá s b a n .

[R e f.:  A  vizsgálat kérdésfeltevése a v i 
szonylag k is, egyetemista, ü l. egyetemi dol
gozó m in tán  és az alkalmazott módszerekkel 
nem  válaszolható meg. A z  alkohol valószí
nűleg a mértéktelen ivá s i alkalm ak során 
já tsz ik  zavaró szerepet a szexualitásban, és 
valószínű az is, hogy korosztályonként m ás  
az alkohol és a szexualitás összefüggése. 
A  fogamzásgátlás alkohol m ia tti elhanyago
lása valószínűleg a tizenéves nő i korcso
portban gyakori.]

B uda  Béla dr.

A  r á k  m in t a  p a rtn erk a p cso la t próba 
k ö v e . R á k o s n ő k  sz e x o ló g ia i u tó g o n d o 
z á sa . B u d d e b e rg ,  C. ( P s y c h ia t r .  P o ly k li-

n i k . ,  U n ív . -S p i ta l  Z ü r ic h ,  C H -8 0 9 1 ) :  
S e x u a lm e d iz in ,  1 986 , 15, 604.

M in d  a  r á k ,  m in d  a  s z e x  o ly a n  f o g a l 
m a k ,  a m e ly e k  á l t a l á b a n  e m o c io n á lis  r e a k 
c ió t  v á l t a n a k  k i .  í g y  s z in te  t e r m é s z e te s ,  
h o g y  a  k e t t ő  k a p c s o la t á t  s o k  t é v h i t  é s 
e lő í té le t  je l le m z i .

í g y  p l.:
—  a  sz e x  c s a k  a z  e g é s z s é g e s e k n e k  „ v a 

l ó ” , m e r t  a  s z e x  ö n m a g a  is  b e te g s é g  é s  
k im e r í tő ;

—  h a  v a la k i  b e te g ,  fe le s le g e s  s z á m á r a  
a  s z e x ;

—  a  b e te g  k ö z ö s ü lé s  k ö z b e n  m e g h a l h a t ;
—  a  sz e x  b e te g s é g e t  „ o k o z h a t”  ( jó in 

d u l a t ú  e m lő - tu m o r  e l t á v o l í t á s a  u t á n  t i l o s  
a  m ű té t i  t e r ü l e t e t  s im o g a tn i ,  m e r t  k i ú j u l 
h a t  a  d a g a n a t ) ;

—  sz e x u á lis  ú t o n  „ e lk a p h a tó ”  a  r á k ;
—  a  p a r tn e r  e lő l  e l  k e l l  t a k a r n i  a  m ű 

t é t i  h e g e t ,  m e r t  a z  e lr ia s z tó  h a t á s ú  é s  
e z é r t  e lh a g y ja  ő t ;

—  c s ö k k e n té r té k ű s é g  é rz é se  k e le t k e z 
h e t ,  k ü lö n ö s e n  a k k o r ,  h a  a  h ü v e ly  a  m ű t é t  
é s  s u g a ra s  k e z e lé s  u t á n  e lv á l to z á s t  s z e n 
v e d .

A  r á k o s  b e te g s é g e n  á te s e t t e k  t ö b b n y i r e  
o ly a n  sz e x u á lis  p a n a s z o k ró l  é s  t ü n e t e k r ő l  
s z á m o ln a k  b e , a m e ly e k  „ e g é s z s é g e s e k b e n ” 
is  e lő f o r d u lh a tn a k ,  n in c s  t e h á t  „ r á k o s  
sz e m é ly is é g ” . M iu tá n  a z o n b a n  a  r o s s z 
i n d u la t ú  b e te g s é g e k  g y a k o r ia k  é s  n e k ik  
is  l e h e t  s z e x u á lis  g o n d ju k ,  a z  u tó k e z e lé s  
s o r á n  a  s z e x u a l i t á s s a l  is  k e l l  fo g la lk o z n i .  
S a jn á la to s  t é n y ,  h o g y  a z  o rv o s o k  t ö b b 
s é g e  e lb a g a te l l i z á l ja ,  a g y o n h a l lg a t ja  e z t  a  
k é r d é s t ,  p e d ig  e z  a z é r t  is  f o n to s ,  m e r t  
m in d  a  b e te g n e k ,  m in d  a  p a r tn e r é n e k  j o 
g o s a n  le h e t  s z e x u á l is  ig é n y e  é s  a  p á r k a p 
c s o la t  m e g fe le lő  m in ő s é g ű  —  b o ld o g í tó  —  
f e n n ta r t á s a  k ie m e lk e d ő  je le n tő s é g ű .

A  k é rd é s s e l  fo g la lk o z ó  sz e rz ő k  t ö b b s é 
g e  a z  e m lő rá k o s  n ő k  n e m i é le t é t  v iz s g á l ta .  
A  f i a ta l  n ő k  a  m ű t é t  é s  r a d io ló g ia i  k e z e lé s  
u t á n  tö b b n y ir e  h a r m o n ik u s  n e m i  é l e t e t  
é ln e k ,  m íg  a z  5 0 — 60 k ö z ö t t i e k  é s  f e le t 
t i e k  g y a k r a n  a z  é le tk o ru k  m i a t t  is  e l u t a 
s í t j á k  a  p a r tn e r  k ö z e le d é s é t .  E z  n e h é z z é  
te s z i  a z  o k -o k o z a t i  ö s sz e fü g g é s  m e g í té lé 
s é t ,  h isz e n  a z  e g y é n e k  n e m i é le te  a  b e te g 
s é g e t  m e g e lő z ő  id ő b e n  is  e l t é rő  é s  u g y a n 
íg y  in d iv id u á lis  a  m e g b e te g e d é s re  a d o t t  
r e a k c ió  is. E lő fo rd u l ,  h o g y  a  l i b i d ó t  a  
b e te g s é g b ő l  e r e d ő  d e p re s s z ió  c s ö k k e n t i ,  
h is z  id ő  k e ll  a h h o z ,  h o g y  a  n ő  a  m e g v á l 
t o z o t t  t e s t - k é p é t  s a j á t j á n a k  v e g y e ,  a z  e l 
v e s z te t t  s z e rv e t  n e  „ g y á s z o l ja ” . M á s k o r  а  
p a r t n e r  a z á l t a l  k í v á n h a t j a  fe le s é g é t  t á m o 
g a tn i ,  ő t  „ g y ó g y u lta la k ”  m in ő s í te n i ,  h o g y  
s a j á t  s z e x u á lis  a k t i v i t á s á t  fo k o z z a . K ö z 
r e j á t s z h a t ,  h o g y  a  n ő  a t t ó l  t a r t ,  h o g y  e l 
v e s z ti  p a r tn e r é t ,  e z é r t  „ m e g j á t s z h a t j a ”  a  
l ib id ó t  é s o r g a z m u s t .

L e g h e ly e s e b b  le n n e  a  k e z e lé s  e l ő t t  f e l 
t á r n i  a  je le n le g i s z e x u á l is  s z i tu á c ió t  é s  а  
m e g b e te g e d é s re  é s  k e z e lé s re  v o n a tk o z ó  
f e lv i lá g o s í tá s t  e n n e k  a  f ig y e le m b e  v é te l é 
v e l  ú g y  k i te r j e s z t e n i ,  h o g y  a  f e n n á l ló  é s  
le h e ts é g e s  t é v h i t e k e t  é s  e lő í té le te k e t  m e g 
c á fo l ju k  é s a z  u tó g o n d o z á s  s o r á n  s z e x o ló 
g ia i  t é m á t  is  é r in t s ü n k .

A szódi Im re  dr.

S a lp in g itis é s  a  sz e x u á lis  m a g a ta r tá s .
W . E ic h e r  (D ia k o n is s e n -K r a n k e n h a u s ,  
D — 6800 , M a n n h e im ) : S e x u a lm e d iz in ,  
1 986 , 15, 480 .



A  sz e x u á lis  ú t o n  t e r j e d ő  b e te g s é g e k  
(S T D  =  s e x u a lly  t r a n s m i t t e d  d ise a se s )  a  
n e m i  s z e rv e k b e n  k ü lö n b ö z ő  s ú ly o s s á g ú  és 
íg y  e l té rő  je le n tő s é g ű  b e te g s é g e k e t  o k o z 
n a k  a z  e g y s z e rű  h ü v e ly h u r u t t ó l  k e z d v e  a  
le g s ú ly o s a b b  h a s i  f o ly a m a to k ig .  í g y  t e h á t  
a  k is m e d e n c e i  s z e rv e k  g y u l la d á s a  ( P I D  — 
p e lv ic  in f la m m a to r y  d ise a s e )  a z  S T D  f e r 
t ő z é s e k  s z ö v ő d m é n y é n e k  t e k i n t h e t ő ,  s 
e z e k  k ö z ö t t  k ü lö n ö s e n  j e l e n tő s  a  m e d d ő 
sé g h e z  v e z e tő  s a lp in g i t is  g y a k o r i  e lő fo r 
d u lá s a .

M íg  r é g e b b e n  a  k a n k ó  v o l t  a z  e h h e z  
v e z e tő  le g g y a k o r ib b  b e te g s é g ,  n a p ja i n k 
b a n  e n n é l  s o k k a l  g y a k r a b b a n  a  c h la m y d ia  
f e r tő z é s .  A  d ia g n o s z t ik á t  a z  is  n e h é z z é  
te s z i ,  h o g y  n a p ja i n k b a n  a  g o n o r rh o e a  
f e r tő z é s t  c s a k  te n y é s z té s s e l  l e h e t  k im u 
t a t n i ;  g y a k o r i  fé rf ia k  e s e té n  is  a  k l in ik a i  
tü n e tm e n te s s é g  é s  a  r e c id iv a .

A z S T D - t  k ö v e tő  P I D - e k  m a n a p s á g  
ig e n  g y a k o r ia k  a  f i a t a l a b b  k o r o s z tá ly b a n ,  
a m ib e n  n e m  k is  s z e re p e t  j á t s z i k  a  coi- 
t a r r h e  k o r á n a k  a  c s ö k k e n é s e  é s  a  h á z a s 
s á g k ö té s  e lő t t i  s z e x u á lis  k a p c s o la t  e l t e r 
j e d t  v o l ta ,  s ő t  a  p a r tn e r e k  s z á m á n a k  a z  
e m e lk e d é se  is . E z  a z  é l e t v i t e l  t e h á t  a  
P I D  g y a k o r is á g á t  e lő s e g íti.

A  fo g a m z á s g á tló  m ó d s z e re k  h a t á s a  a m 
b iv a le n s .  A  s ú ly o s a b b  g y u l la d á s o k  k i a l a 
k u l á s á t  a z  o rá lis  s z e re k  n é m i le g  a k a d á 
ly o z z á k ,  a z  I U E  a z o n b a n  a z t  i n k á b b  e lő 
s e g í t i ,  b á r  le g k e v é s b é  a  ré z z e l  k o m b in á l t  
I U E .  A  b a r r i e r  m ó d s z e re k  (g u m ió v s z e r ,  
p e s s z á r iu m )  k e d v e z ő k ,  m e r t  a  S T D  t e r 
j e d é s é t  a k a d á ly o z z a .  A  t a b l e t t a  é s  az  
I U E  v is z o n t  l e h e tő v é  t e s z i ,  h o g y  a  S T D  
a  s p e r m á r a  r á r a k ó d v a  f e r tő z z ö n .

A  n ő g y ó g y á s z a t i  g y a k o r l a t  s z e m p o n t 
j á b ó l  ig e n  fo n to s ,  h o g y  P I D  e s e té n  az  
o rv o s  a  S T D  le h e tő s é g é re  g o n d o l jo n ,  le 
h e tő le g  ig y e k e z z é k  a  k ó r o k o z ó t  m e g t a 
l á ln i ,  é s  m in d e n  e s e tb e n  m in d k é t  fe le t  
k e z e ln i .

A szó d i Im re  dr.

M it te h e t a  h á z io rv o s  s z e x u á lis  p a n a 
s z o k  e se té n ?  M oos, P .  C . (N L -5 2 4 2 , H H  
R o s m a le n ,  D e b u s s y la a n  3. ) :S e x u a lm e d i-  
z in ,  1986 , 15, 446.

S z e x u á lis  p ro b lé m á k  m i a t t  m in d  g y a k 
r a b b a n  f o r d u ln a k  a z  e m b e r e k  a  h á z io r 
v o sh o z . A  b e te g e k  é s  a z  o r v o s o k  a z o n b a n  
s o k fé lé k , é s  íg y  n e m  m in d ig  t u d j á k  e g y 
m á s t  m e g é r te n i .  N e m  m in d e g y ik  o rv o s  
t u d  a  b e te g e k k e l  a d e q u á ta n  fo g la lk o z n i ,  
é s  e z t  c s a k  n e h e z í t i ,  h o g y  n e m  m in d ig  
e g y é r te lm ű ,  h o g y  m i t  is  v á r  e l  a  b e te g  az  
o r v o s tó l  (n é h a  a  k e l le té n é l  é s  a  l e h e t s é 
g e s n é l  is  tö b b e t ) ,  ill. n e m  m in d ig  á l l  t i s z 
t á n  a z  o rv o s  e lő t t ,  h o g y  v a ló j á b a n  m it  
k í v á n  a  b e te g .  K i a l a k u l t a k  u g y a n  s z t e 
r e o t íp i á k ,  d e  e z e k b e  n e m  m in d e n  o r v o s —  
b e te g  k a p c s o la t  i l l e s z th e tő  b e .  A  m e g fe 
le lő  e l l á tá s  e g y ik  ig e n  f o n to s  e lő f e l té te le ,  
h o g y  m in d k e t te n  e g y  n y e lv e n  b e s z é l je 
n e k ,  m e g é r ts é k  e g y m á s t ,  t u d j a n a k  a  sz e 
x u a l i t á s r ó l  k o m m u n ik á ln i ,  n e  s z é g y e lljé k , 
h o g y  d i s z k r é t  d o lg a ik ró l  k e l l  b e s z é ln iö k , 
é s  h o g y  i ly e n  g o n d ja ik  v a n n a k .  T e rm é s z e 
t e s e n  a z  o rv o s n a k  is  l e h e t  s z é g y e n é rz e te  
é s  e z t  le  k e l l  k ü z d e n ie .

M in d e n  b e te g s é g , p a n a s z  —  v a g y  b e 
te g s é g i  é rz é s  —  e m ó c ió k a t  v á l t  k i ,  íg y  a 
s z e x u á l is  z a v a r  i s : á l t a lá n o s  é s  a  k u d a r c -  

. 0  t ó i  v a ló  fé le le m , b ű n t u d a t ,  c s ö k k e n té r té -  
T Ö O  k ű s é g ,  e g y e d ü l  é s s e g í ts é g  n é lk ü l  m a r a d á s

s tb .  M in d e z e k  a z  e m ó c ió k  a g re s s z ió t  v á l t 
h a t n a k  k i  m in d  a  b e te g b e n  é s  p a r tn e r é b e n  
ö n m a g a  é s /v a g y  a  m á s ik  fé l fe lé , m in d  
a z  o r v o s b a n  is .

E g y e s e k  a  k e z d e ti  t ü n e t e k e t  n e m  v e 
s z ik  é s z re ,  v a g y  f é lr e é r te lm e z ik  a z o k a t ,  
s z in te  v a k o k ,  é s  ú g y  é ln e k ,  m in t h a  n e m  
is l e n n e  s e m m i p r o b lé m a ,  é s  íg y  e lé g  k é 
s ő n  k é r n e k  s e g í ts é g e t .  I g a z  u g y a n ,  h o g y  
m á r  m a g a  a z  is  n a g y  e lh a t á r o z á s t  k ö v e te l ,  
h o g y  v a la k i  e g y á l t a l á n  o rv o s h o z  fo rd u l 
jo n  ( fő le g  a  fé rf ia k ) , é s  m á r  c s a k  a z é r t  is 
r e s te l l i ,  h o g y  o rv o s h o z  k e l l  f o rd u ln ia ,  
m e r t  a z t  h is z i ,  h o g y  e z t  a  g o n d o t  m á s o k  
ö n m a g u k b a n  is  m e g  t u d j á k  o ld a n i .

I g a z  u g y a n ,  h o g y  a z  e s e te k  tö b b s é g é 
b e n  a  b a j  o k a  p sz ic h é s  e r e d e tű ,  d e  n e m  
s z o lg á l ja  a  c é l t ,  h a  a z  o rv o s  „ r ö g tö n ”  k i 
j e l e n t i  e z t  ( „ n e m  v a g y o k  b o lo n d ” ). L e g 
c é l s z e rű b b  e lő s z ö r  a r r a  tö r e k e d n i ,  h o g y  
m e g t a n u l j o n ,  t u d jo n  a  b e te g  a z  a d o t t  k é r 
d é s rő l  n y í l t a n  b e sz é ln i  é s  m á r  m a g a  e z  is  
„ f é l -g y ó g y u lá s ” . N e m  k is  d o lo g  e z , m e r t  
n e h é z  f e l n ő t t  f e j je l  m e g ta n u ln i  a z t ,  a m i t  
k o r á b b a n  v a la k i  n e m  t a n u l t  m e g , e h h e z  
a z  o r v o s n a k  k e l l  s e g í ts é g e t  n y ú j t a n i a .

A  b e te g  a z  o rv o s t  s z e x o ló g u s  s z a k e m 
b e r n e k  t a r t j a ,  d e  a h h o z ,  h o g y  v a ló b a n  
m e g n y i la tk o z z o n ,  a z  o rv o s n a k  k e ll  m e g 
t a n u l n i a  o d a f ig y e ln i ,  h a l lg a tn i ,  m e g h a l la 
n i ;  u t á n a  p e d ig  v á la s z o ln ia  k e ll ,  m é g p e d ig  
é r th e tő e n  é s  a  b e te g  s z á m á r a  m e g n y u g 
t a t ó  m ó d o n .  A  le g m e g n y u g ta tó b b  a  b e te g  
s z á m á r a  p e d ig  a z , h a  m e g  l e h e t  ő t  g y ő z n i 
a r ró l ,  h o g y  a z  o rv o s  t u d j a ,  h o g y  ő  m ié r t  
é s  m e n n y i r e  s z e n v e d .

B á r  a z  o k  t ö b b n y i r e  p sz ic h é s  e r e d e tű ,  
sz o rg o s  é s  a la p o s  s z o m a t ik u s  k iv iz s g á lá s 
s a l  k e l l  k e z d e n i  a  fo g la lk o z á s t  a z é r t ,  h o g y  
a  b e te g  a  n e g a t í v  l e le te k  l á t t á n  m e g g y ő 
z ő d h e s s e n  t e s t i  e g észsé g e  fe lő l , é s e b b ő l 
ő  is  a r r a  t u d j o n  k ö v e tk e z te tn i ,  h o g y  „ m á s ” 
o k o t  k e l l  k e r e s n i .  M in d e z e k  s o r á n  é re z z e  a  
b e te g ,  h o g y  a z  o r v o s t  e z  a z  e s e t  é rd e k li  
(de  n e m  k ív á n c s i s k o d á s  m ia t t ) ,  é s  s e m m i 
ly e n  s z e x u á l is  g o n d  n e m  le p i  m e g  ő t ,  m o 
r á l i s a n  se m  v e t i  m e g  a  b e te g e t .  I s m e r je  
a z o n b a n  a z  o rv o s  s a j á t  k é p z e t ts é g e  é s 
le h e tő s é g e  h a t á r á t ,  é s  h a  e z e n  tú l lé p te k ,  
a z t  m o n d ja  is  m e g  a  b e te g n e k .

A szó d i Im re dr.

M i h a tá r o z z a  m e g  a z  em b eri sz e x u a li 
t á s t ?  J ü r g e n s e n ,  0 .  (U n iv .  F r a u e n k l in ik ,  
D — 6 0 0 0  F r a n k f u r t /M .  7 0 .): S e x u a lm e d i 
z in ,  1 9 8 6 , 15, 4 1 5 .

A  s z á m t a l a n  p ró b á lk o z á s  e lle n é re  se m  
s i k e r ü l t  m é g  p o n to s a n  m e g h a tá r o z n i ,  
h o g y  m i t ő l  f ü g g  a z  e m b e r i  s z e x u a l i t á s  k i 
a l a k u lá s a .  M a  m á r  t ú l h a l a d o t t n a k  v e h e tő  
a  —  fő le g  n ő i  —  h o r m o n o k n a k  s e rk e n tő  
h a t á s t  t u l a j d o n í t a n i .  E n n é l  lé n y e g e s e n  
je l e n tő s e b b n e k  m in ő s í th e tő  a  k o ra i  t a n u 
lá s i, i n te r a k c ió s  é s  t a p a s z t a l a t i  té n y e z ő k  
h a tá s a .  A  b iz o n y ta la n s á g o t  n a g y r é s z t  a z  
o k o z z a , h o g y  a z  e m b e r i  s z e x u a l i t á s ,  m in t  
„ k u t a t á s i  t á r g y ”  n e h e z e n  h o z z á fé rh e tő ,  
é s p e d ig  fő le g  a  X I X .  s z á z a d b a n  k ia l a k u l t  
t a b u k  m i a t t .

M é r fö ld k ö v e t  j e l e n te t t ,  h o g y  Iv a n  Bloch 
1 9 0 6 -b a n  „ m e g a l a p í t o t t a ”  a  s z e x o ló g ía  
t u d o m á n y á t ,  1 9 1 9 -b e n  p e d ig  M agnus  
H irschfeld  a  W H K - t  (W is s e n s c h a f t l ic h -  
H u m a n i t ä r e n  K o m ite e )  é s  a z  e lső  s z e x o 
ló g ia i  i n t é z e t e t ,  a m i t  a  n á c ik  1 9 3 3 -b a n  
s z é td ú l t a k .

A  t u d o m á n y á g  t o v á b b i  fe jlő d é s e  a z

U S A -b a  t e v ő d ö t t  á t .  K in sey  ( e re d e ti le g  
r o v a r o k k a l  fo g la lk o z ó  z o o ló g u s  v o lt)  e lő 
s z ö r  A B C  s o r r e n d b e  s z e d te  a z  á l t a l a  ösz- 
s z e g y ű j t ö t t  70  0 0 0  e m b e r i  s z e x u á lis  p r a k 
t i k á t  A  (A n a lv e rk e rh r ) - tő l  Z  (Z o o p h ilie )-ig , 
é s  m e g í r t a  h í re s  R e p o r t - j á t .  M asters é s 
Johnson  v iz s g á l ta  e lő s z ö r  l a b o r a tó r iu m i  
k ö r ü lm é n y e k 'k ö z ö t t  a z  e m b e r i  s z e x u a l i t á s  
é l e t t a n á t .  E z e k e t  a  v i z s g á la to k a t  a z  is 
le h e tő v é  t e t t e ,  h o g y  a  s z e x -h u llá m  k ö v e t 
k e z t é b e n  m e g tö r t e k  a  ré g i  t a b u k .  U g y a n 
a k k o r  a  m o d e rn  l a b o r - t e c h n ik a  (R IA )  k o 
m o ly a b b  e n d o k r in  v iz s g á la to k r a  is  l e h e 
t ő s é g e t  a d o t t ,  é s  e z e k  fő le g  a n g o l  n y e lv -  
t e r ü l e t e n  t e r j e d t e k  e l,  m íg  a  n é m e t  n y e lv  
t e r ü l e t é n  a  k u t a t á s  a  p s z ic h o ló g iá ra ,  a  
p s z ic h o a n a líz is re  i r á n y u l t .

A  n e m e k  k ö z ö t t i  e l t é r é s  m a i  t u d á s u n k  
s z e r in t  so k  t é n y e z ő r e  v e z e th e tő  v is s z a , 
a m i k  k ö z ü l  a  l e g tö b b  a z  a n te n a t a l i s  é l e t 
b e n  é rv é n y e s ü l  (k ro m o s z ó m a , g o n á d o k ,  
e n d o k r in o ló g ia ,  b e ls ő  é s  k ü ls ő  n e m i s z e r 
v e k ,  m á s o d la g o s  n e m i  je lle g ) . A  n e m re  
je l le m z ő  a g y i  d if f e r e n c iá lá s ró l  p e d ig  m é g  
k e v e s e t  t u d u n k .  L e g f o n to s a b b n a k  t ű n i k  
e g y  p o s z tn a tá l i s  t é n y e z ő ,  a  „ g e n d e r  
i d e n t i t y ” , a m ih e z  h a s o n ló  a z  á l l a tv i l á g 
b a n  n e m  lé te z ik .  F ő le g  s z u b t i l i s  p sz ic h é s  
je lz é s rő l v a n  i ly e n k o r  sz ó , a m i ig e n  s é r ü 
l é k e n y ,  é s  a  b o ld o g s á g  v o n a tk o z á s á b a n  
s o k k a l  j e le n tő s e b b  a z  e n d o k r in  r e n d s z e r 
n é l .  E z z e l  a  k é rd é s s e l  fő le g  a  p sz ic h o ló g ia , 
s z o c io ló g ia  é s  a  p s z ic h o a n a líz is  f o g la lk o 
z ik .  L é n y e g ile g  a z o n b a n  m a  is  t a l á n y ,  
h o g y  m i is  a z  e m b e r i  s z e x u a l i t á s b a n  a  
m e g h a tá ro z ó .

A szódi Im re  dr.

A  sz e x o ló g ia i k u ta tá s  A u sz tr iá b a n .
E .  B o rn e m a n  (E b o h a u s ,  A — 4612 , S c h a r 
t e n ) :  S e x u a lm e d iz in ,  1985 , 14, 602.

A  s a lz b u rg i  e g y e te m  P s y c h o ló g ia i  I n 
t é z e t é b e n  m in te g y  h é t  é v v e l  e z e lő t t  m e 
r ü l t  fe l  a z  a  g o n d o la t ,  h o g y  a z  o s z t r á k  
s z e x o ló g iá t  C s ip k e ró z s ik a -á lm á b ó l  fe l k e l 
le n e  é b re s z te n i .  S z ü k s é g e s  e z  a z é r t  is , 
m e r t  a z  ip a r i  á l l a m o k b a n  a  s z e x u á lis  z a 
v a r o k  e p id é m ia s z e rű e n  t e r j e d n e k ,  s  e z  
n e m z e tg a z d a s á g i la g  is  j e le n tő s .  U g y a n is  
s o k  p é n z t  k e ll  k ö l te n i  a  p s y c h é s  é s p sy c h o -  
s z o m a t ik u s  b e te g e k r e ,  e z e k  t á p p é n z e n  
v a n n a k  é s  k i m a r a d n a k  a  te rm e lé s b ő l  is , 
s o k  a  v á lá s ,  a  v á lá s i  f é lá r v a  é s  a  k á b í tó -  
sz e re s .

N o h a  A u s z t r i á b a n  é l t e k  a  sz e x o ló g ía  
p io n ír ja i ,  n a p ja i n k b a n  n a g y o n  k e v e s e t  
k ö l te n e k  a  sz e x o ló g ía  k u t a t á s r a ,  c s a k  t u 
d o m á n y o s  t á r s a s á g  v a n ,  sz e x o ló g ia i  s z a k -  
k é p e s í té s  n in c s .  K iz á r ó la g  I n n s b r u c k b a n  
v a n  L o e w it  á l t a l  v e z e tv e  „ S e x u a lm e d i 
z in ”  in té z e t ,  m á s  h e ly e k e n  e g y é b  f e d ő 
n e v e k e t  a lk a lm a z v a  d o lg o z n a k  o ly a n  s z a k 
e m b e r e k ,  a k ik  a  k é r d é s  i r á n t  é rd e k lő d n e k .

A  sz e rz ő  s z e r in t  s z e r v e z e t t  é s 's z a k s z e rű  
e l l á t á s t  k e ll  b i z t o s í t a n i  é s  e h h e z  tö b b  
s z a k m á n a k  k e ll  e g y ü t tm ű k ö d n ie .  M in d e z  
a z o n b a n  k ö n n y e b b  a k k o r ,  h a  n e m  „ fe d ő 
n é v ”  a l a t t  m e g y  a z  e l l á tá s .

A szódi Im re  dr.

G yóg y szerek  sz e x u á lis  h a tá sa  é s  m e llé k 
h a tá s a . L a u r i tz e n ,  C . (U n iv .  F r a u e n k l i 
n i k ,  D — 7 9 0 0  U lm  S te in h ő v e ls t r .  9): 
F e r t i l i t ä t  I .  1985 , 1, 76 . I I .  1986, 1, 24 .



A  sz e rz ő  ig e n  r é s z le te s e n  i s m e r te t i  m in d 
a z o k a t  a  t ö b b n y i r e  n e m  k í v á n a t o s  m e llé k 
h a t á s o k a t ,  a m e ly e k e t  s z á m o s  g y ó g y s z e r  
f e j t  k i  a  p s z ic h é re ,  a  v e g e t a t i v  id e g re n d 
s z e rre ,  a z  u r o g e n i t á l i s  r e n d s z e r r e  é s  e z á l 
t a l  p o z i t ív  v a g y  n e g a t í v  i r á n y b a n  k i h a t  a  
s z e x u a l i t á s r a  is . A  m e l lé k h a tá s  k ö z v e t le 
n ü l  a  n e m is z e r v e k b e n  is  é r v é n y e s ü lh e t ,  
v a g y  a  v e g e t a t í v  id e g re n d s z e r  é s  a  v é r  
á tá r a m l á s a  ú t j á n ,  d e  h o rm o n á l i s á n  is. 
A  h a tá s m ó d  c e n t r á l i s á n  b e f o ly á s o lh a t ja  a  
c e re h rá l is  a m in o k  (d o p a m in ,  s e ro to n in )  
m ű k ö d é s é t  é s  v e g e t a t í v  é s g e r in c v e lő i  id e 
g e k é t  is. A  t ü n e t e k  a  s z e x u á lis  z a v a ro k o n  
( l ib id ó , p o te n c ia ,  o rg a z m u s ,  e ja k u lá c ió )  
k ív ü l  k i t e r j e d h e tn e k  a z  á l t a lá n o s  é s  p sz i 
c h é s  k ö z é rz e t r e ,  a  te l je s í tő k é p e s s é g re  is.

A  le g tö b b  s z e x u á l is  z a v a r  p sz ic h é s  e r e 
d e tű ,  e z é r t  e r r e  a  le h e tő s é g re  a k k o r  is 
g o n d o ln i  k e ll ,  h a  a  b e te g  o ly a n  g y ó g y s z e r t  
s z e d , a m in e k  i ly e n  m e l lé k h a tá s a  le h e t .

N e m  b iz to s ,  h o g y  e lő n y ö s  le n n e ,  h a  a z  
o rv o s  m á r  e lő re  f e lv e tn é  e  m e l l é k h a tá s  l e 
h e tő s é g é t ,  d e  m in d e n k é p p e n  g o n d o ljo n  
r á ,  m é g p e d ig  a b b a n  a  v o n a tk o z á s b a n ,  
h o g y  a  b e te g  e l  fo g ja  h a g y n i  a  s z á m á r a  
k ü lö n b e n  f o n to s  g y ó g y s z e r  s z e d é s é t ,  íg y  
b e te g s é g é t  is  e l  f o g ja  h a n y a g o ln i ,  h a  a  
g y ó g y s z e r  sz e d é se  s o r á n  s z e x u á l is  z a v a r o 
k a t  é sz le l m a g á n ,  m é g p e d ig  ú g y ,  h o g y  
e z e n  ö s s z e fü g g é s rő l n e m  is fo g  sz ó ln i a z  
o rv o s n a k .

A  k ö z v e t le n ü l  s z e x u á lis  m e l lé k h a tá s o k  
m e l l e t t  r o m o lh a t  a  s p e rm a k é p ,  m e g d u z 
z a d h a t  a  h e r e ,  g in e k o m a s z t ia  é s  v ize lé s i 
z a v a r  is  f e l lé p h e t .

A  c ik k b e n  ré s z le te s  i s m e r te té s r e  k e rü l  
m in d e n  lé n y e g e s  g y ó g y s z re c s o p o r t .

[R ef.: Ezekre most helyszűke m ia tt sem  
tudunk  részletesen kitérni, de feleslegesnek 
is  tű n ik , m iu tá n  m ár ilyen katalógus a m a 
gyar szakirodalomban is megjelent, és ha 
sonló cikket m ár többször referáltam. F on 
tosnak tűnt viszont az „ismétlés” is, még
pedig a tekintetben, hogy nem  m indig  a 
gyógyszer okozza a  szexuális zavart.]

A szód i Im re  dr.

S z ex u á lis  m a g a ta r tá s  in tr a v a g in á lis  f o 
g a m z á sg á tlá s  e se té n . B a lm e r ,  J . é s  m ts a i  
(C H — 3 7 0 0  S p ie z , O b e r la n d s t r .  61 ): S e 
x u a lm e d iz in ,  1 9 8 6 , 15, 244 .

A  f o g a m z á s g á t lá s  m ó d ja  b e f o ly á s t  g y a 
k o ro l  a  k ö z ö s ü lé s i  m a g a t a r t á s r a .  E z  u t ó b 
b i a z o n b a n  m é g  s z á m o s  k ö r ü lm é n y tő l  is 
fü g g , íg y  t ö b b e k  k ö z ö t t  a t t ó l ,  h o g y  h á n y  
é v e s , m ily e n e k  a  k ü ls ő  k ö r ü lm é n y e k  é s  a  
p a r tn e r .

A  sz e rz ő k  4 8 2  o ly a n  n ő t  t a r t o t t a k  2 
é v ig  m e g fig y e lé s  a l a t t ,  a k i  a  P a t e n t e x  
O v a l  n e v ű ,  h ü v e ly b e  fe lv e z e te n d ő  (az  
N S Z K -b a n  n a g y o n  n é p sz e rű )  fo g a m z á s -  
g á t ló v a l  v é d e k e z e t t  é s  a  s z e x u á l is  m a g a 
t a r t á s t  i l le tő e n  n a p l ó t  v e z e te t t .

A  m e g fig y e lé s i  id ő  a l a t t  a  k ö z ö sü lé s i  
f r e k v e n c ia  v á l t o z a t l a n  m a r a d t ,  á t l a g o s a n  
u g y a n o ly a n  g y a k r a n  k ö z ö s ü l te k  a z  o v u lá 
c ió  k ö rü l i  i d ő p o n tb a n ,  m in t  a  c ik lu s  tö b b i  
n a p já n ,  k iv é v e  a  m e n ts r u á c ió  i d ő t a r t a 
m á t .  A  g y a k o r i s á g o t  n e m  b e f o ly á s o l ta  lé 
n y e g e s e n  se m  a z ,  h o g y  f é r jn é l  v o l t - e  a  n ő , 
é s  a z  se m , h o g y  h á n y  g y e rm e k e  v a n .  
E g y e d ü l  a  k o r  l á t s z i k  b e fo ly á so ló  t é n y e 
z ő n e k , u g y a n is  4 0  é v  f e le t t  r i t k u l t  a  k ö 
z ö sü lé s e k  s z á m a .

A z ö s s z e s í té s b e , t e r m é s z e te s e n  n e m  k e 
r ü l t  b e le  m in d e n k i ,  m e r t  e g y e s e k  le m o r 

z s o ló d ta k ,  m á s o k  h a m a r á b b  h a g y tá k  a b 
b a  a  v é d e k e z é s t .  A  m ó d s z e r  b i z to n s á g á t  
i l l e tő e n  a z  a z  a d a t  s z o lg á l ,  h o g y  8269  c ik 
lu s  a l a t t  11 te rh e s s é g  k ö v e tk e z e t t  b e ,  d e  
e z e k  k ö z ü l  7 m in d e n  v a ló s z e rű s é g  s z e r in t  
a z é r t ,  m e r t  h e ly te le n ü l  a lk a lm a z z á k  a  
s z e r t  (P e a r l - I n d e x  1 ,7 , i l l e tv e  0 ,59).

[R e f.:  A  Patentex Oval nevű habspray  
készítm ényt igen elterjedten használják és 
propagálják német nyelvterületen. Á llítólag  
igen megbízható, és ez a c ikk  is  ezt igazolja. 
M in d ig  kérdéses azonban, hogy m ennyire  
lehet egy olyan fogamzásgátló szer megbíz
hatóságáról megnyugtatóan meggyőződni, 
am ely önmagában orvos közreműködése nél 
k ü l  használható. Ilyenkor többnyire olyanok  
a  „kísérleti alanyok", hogy valam i m ia tt  
válla lják  a regisztrálást, netán azért, mert 
valam iért kötődnek a vizsgálóhoz, pl. egész
ségügyi dolgozók, és ezért nem  tükrözik az 
átlag-populációt. A  cikkben erre vonatko 
zóan n in cs utalás.]

A szód i Im re  dr.

D ia z e p a m  h a tá sa  a z  ö n k ie lé g íté s  á lta l  
m e g in d íto tt  n ő i sz e x u á lis  r e a k c ió c ik lu sr a .
R i le y ,  A . J . ,  E l i s a b e th  J .  R i le y  (T o u c h -  
w o o d  H o u s e ,  W e n d e n s  A m b o , S ffro n  W a i 
d e n ,  E s s e x  C B 11 4 J X ,  U .K .) :  S e x u a l  a n d  
M a r i t a l  T h e r a p y ,  1 9 8 6 ,1, 49 .

A  sz e rz ő k  e g y  a d a g  d ia z e p a m  h a t á s á t  
p r ó b á l t á k  v iz sg á ln i a  n ő i  s z e x u á lis  r e a k 
c ió r a  o ly a n  m ó d o n , h o g y  k í s é r le t i  s z e m é 
ly e k n e k  k e t t ő s  v a k  m ó d s z e r r e l  k ü lö n b ö z ő  
a d a g ú  (2 ,5  é s  10 m g ) d ia z e p a m o t  v a g y  
p l a c e b ó t  a d ta k ,  é s e z u t á n  v i b r á t o r r a l  ö n -  
k i e l é g i t é s t  v é g e z te t te k  v e lü k .  A  k í s é r le t 
h e z  n y o lc  f i a ta l  n ő t  a lk a lm a z ta k ,  a k ik e t  
m á r  tö b b s z ö r  h a s z n á l ta k  sz e x o ló g ia i  k í 
s é r le te k h e z ,  m in t  f i z e te t t  ö n k é n te s e k e t ,  é s 
a k ik n e k  sz e x u á lis  r e a k c ió m ó d já t  i s m e r 
t é k .  A  sz e x u á lis  r e a k c ió t  k ü lö n b ö z ő  k é r 
d ő ív e k k e l  é s  s k á lá k k a l  m in ő s í t t e t t é k ,  é s 
a z  íg y  a d ó d ó  m a te m a t ik a i  k ü lö n b s é g e k e t  
é r te lm e z té k .  A  k e t tő s  v a k  r e n d s z e r  a la p o s , 
m e g b íz h a tó  v o l t .  A  s z o k v á n y o s  h e ly z e t 
b e n  v is z o n y la g  g y o r s a n  é s  m in d e n  e s e tb e n  
k íe lé g ü lő  k ís é r le t i  s z e m é ly e k  a  d ia z e p a m  
a d a g j á t ó l  fü g g ő  m é r t é k b e n  s z á m o l ta k  b e  
k ie lé g ü lé s i  n e h é z s é g e k rő l ,  a  s z e x u á lis  r e 
a k c ió c ik lu s  m e g la s s ú b b o d á s á ró l .  10 m g  
d ia z e p a m  m á r  k ie lé g ü lé s i  k é p te le n s é g e t  
o k o z o t t ,  i ll .  a z  o rg a z m u s  s z o k o t t  k iv á l t á s i  
i d ő t a r t a m á t  m e g tö b b s z ö rö z te .  A  sz e rz ő k  
v iz s g á la tu k  e re d m é n y e  a l a p j á n  is é r v e l 
n e k ,  h o g y  a  s z e x u á lis  f u n k c ió z a v a r o k b a n  
a  s z o ro n g á s o ld ó  s z e re k  a lk a lm a z á s a  c é l 
t a l a n ,  s ő t  k á r o s  is  l e h e t .

B u d a  Béla dr.

A  szo ro n g á so ld ó  é s  a n tid ep ressz ív  
g y ó g y sz e r e k  szerepe a  sz e x u á lis  fu n k c ió -  
z a v a r o k  k ia la k u lá sá b a n  é s k eze léséb en .
S u s a n  G o lo m b o k  ( I n s t i t u t e  o f  P s y c h ia t r y ,  
D e  C re s p ig n y  P a r k ,  L o n d o n ,  S E 5  8 A P , 
U .K .) :  S e x u a l  a n d  M a r i ta l  T h e r a p y ,  1986 , 
1, 43 .

A  s z e x u á l is  z a v a ro k  k i a l a k u lá s á b a n  s z e 
r e p e t  t u la j d o n í t a n a k  a  s z o ro n g á s n a k  é s  a  
d e p r e s s z ió n a k ,  e z é r t  n a g y o n  g y a k o r i ,  
h o g y  s z o ro n g á s o ld ó  é s  a n t id e p re s s z ív  
g y ó g y s z e re k e t  a d n a k  a z  i ly e n  z a v a r o k b a n  
s z e n v e d ő k n e k .  E  g y ó g y s z e re k  s z e x u a l i t á s 
r a  g y a k o r o l t  h a tá s á v a l  k a p c s o la to s a n  is 
t ö b b  v iz s g á la t  t ö r t é n t ,  é s  k o n t r o l l á l t  v iz s 

g á la to k  p r ó b á l t á k  m e g á l la p í t a n i ,  h a t 
n a k - e  e z e k  a  s z e re k  a  f u n k c io n á l i s  s z e x u á 
l is  z a v a r o k r a .  E  g y ó g y s z e re k  a  k í s é r le 
t e k b e n  n e h e z í t ik  a  s z e x u á l is  iz g a lm i  r e a k 
c ió  k i a l a k u lá s á t  é s  k é s l e l t e t ik  a z  o r g a z 
m u s t .  C s u p á n  e rő s e n  s z o ro n g o k ,  ill .  e g y 
é r te lm ű ,  s ú ly o s  d e p re s s z ió s  b e te g e k  k e z e 
l é s é b e n  le h e t  jó  h a tá s u k ,  i ly e n k o r  is  i n 
k á b b  n e m  s p e c if ik u s  m ó d o n .  A  f u n k c io 
n á l i s  s z e x u á lis  z a v a r b a n  s z e n v e d ő k  á l l a 
p o t á n  a  f a rm a k o ló g ia i  e f f e k tu s  i n k á b b  
r o n t .  E z é r t  e  s z e re k  a lk a l m a z á s á t  a  s z e rz ő  
n e m  a já n l j a ,  a  f u n k c io n á lis  s z e x u á l is  z a 
v a r o k  e g y é r te lm ű e n  p sz ic h o ló g ia i  g y ó g y 
m ó d o k a t  ig é n y e ln e k ,  k i v á l t k é p p e n  a z  ú n .  
s z e x u á l te r á p iá s  m ó d s z e re k e t .

[R e f.:  A  közlemény a brit szexuál- és 
házasságterápiás társaság most m egindult 
lap jának  első számában jelent meg.]

B u d a  B éla dr.

K i m iv e l é s  m iér t a z z a l  v é d e k e z ik .
U . J .  K o c h ,  S . K o c h  (D — 1 0 0 0  B e r l in  
3 9 ): F e r t i l i t ä t ,  1 986 , 2, 44.

Á l l a n d ó a n  v is s z a té rő  é s  ig e n  é rd e k e s  
k é r d é s ,  h o g y  k i  m ié r t  é s  m ié r t  a z z a l  v é 
d e k e z ik .  J e l e n tő s  le n n e  o rv o s i ,  s z o c io ló g ia i  
é s  m é g  so k  s z e m p o n tb ó l ,  h a  e r r e  a  k é r d é s 
r e  v á la s z o lh a tn á n k .  A z  e d d ig  m e g je le n t  
k ö z le m é n y e k b ő l  k e v é s  é r d e m le g e s  k ö v e t 
k e z t e t é s  v o n h a tó  le .

A  s z e rz ő k  N y u g a t - B e r l in b e n  v é g e z te k  
k é rd ő ív e s  f e lm é ré s t ,  é s  461  n ő t ő l  k a p o t t  
in fo rm á c ió k b ó l  ig y e k e z te k  v a la m i ly e n  t a 
n u l s á g o t  le v o n n i .  A  v iz s g á la t  é r t é k é t  c s ö k 
k e n t i ,  h o g y  a r á n y l a g  k e v é s  n ő t  v o n t a k  b e ,  
ú g y ,  h o g y  a z  e r e d m é n y  m é g  a  v á r o s r a  se m  
l e h e t  je lle m z ő , d e  p é ld a m u ta tó  a  t e k i n 
t e t b e n ,  h o g y  s z á m o s  k ö r ü l m é n y t  r e g is z t 
r á l t a k  (k o r ,  c s a lá d i  á l l a p o t ,  v a l l á s ,  s z ü lé 
s e k  é s  a b o r tu s o k  s z á m a ,  a  k ö z ö s ü lé s e k  
g y a k o r is á g a ,  a  p a r tn e r e k  s z á m a ,  a  v é d e 
k e z é s  m ó d ja ,  é s  a z z a l  m e n n y i r e  e lé g e d e t t  
s tb . ) ,  d e  e z  a  s o k  p a r a m é t e r  m é g  t o v á b b  
c s ö k k e n te t t e  a z  e g y e s  r é s z - c s o p o r to k b a  
k e r ü l t e k  s z á m á t .

A z  a d a to k  e le m z é se  a l a p j á n  a  s z e rz ő  a z t  
a  k ö v e tk e z t e t é s t  v o n t a  le ,  h o g y  k iz á r ó la g  
a z  e g y é n i  m o t iv á c ió  d ö n t i  e l,  h o g y  k i  m i 
v e l  v é d e k e z ik .

A szó d i Im re  dr.

A  sz e x u a litá s  a z  e g é sz sé g — b e te g sé g  
tü k ré b e n . L o e w it ,  K .  ( I n s t .  f. M e d . B io lo 
g ie  u .  G e n e t ik ,  A -6 0 2 0  I n n s b r u c k ) :  S e x u 
a lm e d iz in ,  1986. 15. 156.

H a  c s a k  e g y  k ic s i t  is  e lg o n d o lk o z u n k ,  
b e  k e ll  l á t n u n k ,  m is z e r in t  a  s z e x u a l i t á s  
m é ly e n  k i h a t  a z  e m b e r  é le té r e ,  h is z  a  d isz -  
f u n k c ió  m é g  h a lá lo s  z a v a r t  is  o k o z h a t ,  
h is z  ö n g y i lk o s s á g  is  l é te z ik .  A z  o r v o s t u 
d o m á n y  ig e n  s o k  e r e d m é n y t  é r t  e l  a  s z e 
x u a l i t á s  r e p r o d u k t í v  o l d a lá n a k  a  k u t a t á 
s a  t e r é n ,  u g y a n a k k o r  a  p sz ic h é s  v o n a tk o -  
k o z á s o k a t  á l t a l á b a n  e lh a n y a g o l j a ,  i n k á b b  
c s a k  a  g e n itá l i s  m e c h a n iz m u s s a l  f o g la lk o 
z ik .  P e d ig  a z  é le tö rö m  é s  a z  é le t  é r t e lm é 
n e k  a  fe lism e ré se  a z  e m b e r i  s z e x u a l i t á s  
e v id e n s  é s im m a n e n s  m a g ja ,  a m i  a z  i n t e r 
p e r s z o n á l is  k a p c s o la to k b a n  a  n o n - v e rb á -  
l is  k o m m u n ik á c ió b a n  is  j e l e n tk e z ik .

A  s z e x u a l i t á s  n e m c s a k  a  g e n i t á l i á t  j e 
l e n t i ,  h a n e m  a z t  is , h o g y  a  fé rf i  é s  a  n ő  
f é r f ik é n t ,  ill. n ő k é n t  é l. A z  e g é s z s é g -b e te g 



sé g  p e d ig  p s z ic h o s z o m a t ik u s á n  é r te n d ő ,  
é s  a  k ö z é rz e t  é s  a  s z e x u á lis  é le t  e g y m á s s a l  
k ö lc s ö n h a tá s b a n  á ll.  A  r e p ro d u k c ió s  
f u n k c ió  is  k i h a t  a  p s z ic h o s z o m a t ik u s  á l la 
p o t r a ,  a z  e lő b b i  s z o c iá l-k o m m u n ik á c ió s  
h a t á s á t  is  f ig y e le m b e  k e l l  v e n n i .

A  s z e x u a l i t á s  e z e n  f e lü l  e r e d e t i l e g  is 
ö rö m te l i  t e s t i  k o n ta k tu s h o z  k ö t ö t t ,  lé n y e 
g e s  e le m e  a  k ö z e lsé g , a  m e le g s é g ,  a  k ö r 
n y e z e t  á l t a l  k ö z v e t í t e t t  t a p a s z t a l a t .  A z 
e m b e r  a z  e g y e t le n  o ly a n  é lő lé n y ,  a m e ly  
d ig i tá l i s  é s  e z z e l e g y e n r a n g ú  a n a ló g  k o m 
m u n ik á c ió s  k é p e s sé g g e l r e n d e lk e z ik .

A  c ik k  m é g  r e n g e te g  m o m e n tu m o t  s o 
r o l  fe l, é s  é p p e n  e z é r t  t ű n i k  é r t h e t e t l e n 
n e k ,  h o g y  a  m o d e rn  o r v o s tu d o m á n y  
m ié r t  n e m  e lé g g é  n y i t o t t  a  s z e x u a l i t á s  
i r á n y á b a n .

[R ef.: Úgy látszik, a szomszédban sem  
sokkal jobb a helyzet, m in t n á lu n k .]

A szó d i Im re  dr.

R h e u m a to lo g ia

S ú ly o s  r h eu m a to id  a r th r it ise k  k e z e lése .
W r ig h t ,  V . (U n iv e r s i ty  o f  L e e d s ,  L e e d s) :  
B r i t .  m e d .  J o u r n .  1986. 292, 4 3 1 .

A  th e r á p ia - r e s i s te n s ,  d e s t r u k t í v  r h e u 
m a to id  a r th r i t i s e k  (R A ) k e z e lé s e  a  g y ó 
g y í tó  o rv o s  s z á m á r a  r e n d k ív ü l  n e h é z  fe l 
a d a t .  A  b e te g s é g  k r ó n i k u s  le fo ly á s a , 
a m e ly  k ö n y ö r te le n  p ro g re s s ió v a l  v e z e t  a  
n y o m o ré k s á g  fe lé , b iz o n y o s  e s e te k b e n  
d r a s z t ik u s  g y ó g y m ó d o k  a lk a l m a z á s á t  is 
in d o k o lja .  E r r e  k é n y s z e r ü lü n k ,  h a  a  fo 
l y a m a t  a k t i v i t á s á t  a  k la s s z ik u s  g y u l la d á s 
g á t ló k  k ie g é sz íté sé re  a d o t t  b á z i s - th e r á -  
p iá s  s z e re k  (se c o n d  l in e  a g e n ts )  m in t  
s u lp h a s a la z in ,  c h lo ro q u in ,  a r a n y  v a g y  
p e n ic i l la m in  s e g íts é g é v e l  s e m  s ik e rü l  
m e g s z ü n te tn i .  A  sz e rz ő  m in d e n e s e t r e  
f ig y e lm e z te t  a r r a ,  h o g y  a  g y a k r a n  m e c h a 
n ik u s  o k o k r a  v is s z a v e z e th e tő  p a n a s z o k a t  
n e  té v e s s z ü k  ö ssze  a  b e te g s é g  a k t i v i t á s á 
v a l .  E r r e  m á r  a  b á z i s th e r á p ia  b e á l l í t á s á 
n á l  is  ü g y e ln ü n k  k e ll ,  e z é r t  f e ls o ro lja  a z  
a k t i v i t á s  a la p v e tő  je l le m z ő i t .  E z e k :  f á j 
d a lo m  v a g y  é rz é k e n y s é g  6 , g y u l la d á s o s  
d u z z a n a t  l e g a lá b b  3 íz ü le tb e n ,  4 5  p e rc n é l  
t o v á b b  f e n n á lló  re g g e li  k é z m e re v s é g  és 

28  m m /h - n á l  m a g a s a b b  v é r s e j ts ü l ly e d é s .
A  k e z e lé s  e r e d m é n y te le n s é g é t  tö b b e k  

k ö z ö t t  a z  is  o k o z h a t ja ,  h a  e n y h e  m e llé k 
h a tá s o k  m i a t t ,  p l. n y o m o k b a n  p r o te in u 
r i a ,  e g y  b á z is -s z e r  a d á s á t  m e g s z a k í t ju k  é s 
k é s ő b b ,  m e g fe le lő  ó v a to s s á g i  r e n d s z a b á 
ly o k  m e l l e t t  n e m  k ís é r e l jü k  m e g  ú jb ó l  a d 
n i .  H a  e g y  s z e r t  a z é r t  h a g y u n k  e l ,  m e r t  
m e g fe le lő  m ó d o n  és id e ig  a d v a  se m  m u 
t a t k o z o t t  g y ó g y e f fe k tu s ,  m e g p r ó b á lh a t 
j u k  e g y  m á s ik  b á z i s th e r a p e u t i c u m m a l  
k o m b in á ln i .  í g y  p l. m e g e lő z ő e n  h a t á s t a 
l a n  p e n ic i l la m in -k e z e lé s  e s e té n  jó  e r e d 
m é n y e k e t  t u d t a k  e lé rn i ,  h a  a z  a d a g o t  
ó v a to s a n  m e g e m e l té k  é s  c h lo ro q u in n a l  
e g é s z í te t té k  k i .  E z z e l  s z e m b e n  p e n ic i l l 
a m in  é s  a r a n y  e g y ü t t e s  a lk a lm a z á s a  a  
m e l lé k h a tá s o k  s z á m á t  e rő s e n  m e g n ö v e l te .  
T é n y  a z , h o g y  e z e k n e k  a  s ú ly o s  f o r m á k 
n a k  a  k e z e lé sé re  m e g b íz h a tó  m ó d s z e rü n k  
n in c s ,  e z é r t  jo g o s n a k  t ű n i k  m in d e n  k ís é r 
l e t ,  a m e ly  h a tá s o s  s z e re k  e lő á l l í t á s á r a  t ö 
r e k s z ik .

A  m o z g á s a ib a n  e rő se n  k o r l á t o z o t t ,  s ú 
ly o s  R A -e s  b e te g  tö b b n y i r e  s te r o id o k a t  
k a p ,  a m i  a  b e te g s é g  te r m é s z e te  é s  a  m o z 
g á s h iá n y  m i a t t  a m ú g y is  k i a l a k u ló  o s te o -

p o ro s is t  m é g  fo k o z z a  é s  p a th o ló g iá s  f ra c -  
t ú r á k a t  o k o z h a t .  H a  m é g is  s t e r o id o k  a l 
k a lm a z á s á r a  s z á n ju k  m a g u n k a t ,  h e ly e 
s e b b  a z o k a t  n e m  f o ly a m a to s a n ,  h a n e m  
p u lz á lv a  a d n i ,  k ie g é s z í tv e  v a la m ily e n  b á 
z is -sz e r re l.  R e f r a k t e r  e s e te k b e n  e r e d m é 
n y e s  l e h e t  im m u n m o d u lá to r o k  a d á s a ,  
i ly e n e k :  a z a th i o p r i n ,  c y c lo p h o s p h a m id ,  
m e t h o t r e x a t ,  c h lo r a m b u c i l ,  le v a m is o l,  
c y c lo s p o r in  é s  th y m o p o ie t in .  E z e k  k ö z ü l  
a z  a z a th i o p r i n  a  le g k e v é s b é  to x ik u s ,  
c s ö k k e n t i  a  B - ly m p h o c y tá k  v á la s z k é s z s é 
g é t  é s  a z  im m u n g lo b u l in - s y n th e s i s t .  N a p i  
2 ,5  m g / t s k g  m á r  h a tá s o s ,  é s  i ly e n  a d a g b a n  
a d v a  h o s s z ú  id ő  u t á n  se m  o k o z  k á r o s o d á 
s o k a t .  A  m e t h o t r e x a t  i n k á b b  a  p so r ia s is  
b ő r la e s ió in a k  k e z e lé s é b e n  v á l ik  b e  é s  a l 
k a lm a z á s a  c s a k  id ő s e b b  e g y é n e k  k é s ő n  
k ia l a k u ló  R A -e  e s e té n  in d o k o l t .  A z  im - 
m u n s u p p r e s s iv  s z e re k  k ö z ü l  a  l e g h a tá s o 
s a b b  a  c y c lo p h o s p h a m id ,  d e  a  le g tö b b  é s  
l e g s ú ly o s a b b  m e l l é k h a tá s a i  is  e n n e k  v a n 
n a k .  G y a k o r i  a  c s o n tv e lő d e p re s s io ,  e r ő 
s e n  f o k o z o t t  in f e c t ió s  h a j l a m ,  a lo p e c ia ,  

m e d d ő s é g ,  v a l a m i n t  h a e m o r r h a g iá s  c y s t i 
t i s ,  m e ly  h ó ly a g f ib ro s is b a  é s  c a r c in o m á b a  
m e h e t  á t .  H a t á s o s s á g á n a k  k ü s z ö b é r té k e  
n a p i  1,3 m g / t s k g ,  a m i  s te r o id o k k a l  a d v a  
fo k o z ó d ik ,  v i s z o n t  c s ö k k e n  a  m e l l é k h a tá 
so k  s z á m a .  A z  a  k e z d e t i  le lk e se d é s , a m i t  
a  l e v a m is o l la l  e l é r t  e r e d m é n y e k  o k o z ta k ,  
e rő s e n  m é r s é k lő d ö t t  a z  a d á s a  fo ly a m á n  
g y a k r a n ,  a  b e te g e k  c s a k n e m  1 /5 -é n  k ia l a 
k u ló  id io s y n c r a s iá s  t ü n e t e k ,  a g r a n u lo 
c y to s is ,  n y á lk a h á r t y a f e k é ly e k  é s  b ő re l 
v á l to z á s o k  m i a t t .  E z e k  g y a k o r is á g a  c s ö k 
k e n t h e t ő  a z  a d a g  le s z á l l í tá s á v a l ,  d e  le g 
a l á b b  h e t i  1 50  m g  s z ü k s é g e s  a h h o z ,  h o g y  
a  t h e r á p i a  h a tá s o s  le g y e n .  Ú j a b b a n  a  R A  
k e z e lé s é b e n  t h y m o p e n t in  iv .  a d á s á v a l  e l 
é r t  jó  e r e d m é n y e k r ő l  s z á m o l ta k  b e .  A  
sz e r  tö b b f é le  m ó d o n  b e fo ly á s o l ja  a z  im 
m u n r e g u lá c ió t ,  s a jn o s  a  g y o r s a n  k i a l a k u 
ló  jó  h a t á s t  h a m a r o s a n  r e la p s u s  k ö v e t i .

G y ó g y s z e re k  a lk a lm a z á s á n  k ív ü l  e g y é b  
e l j á r á s o k k a l  is  ig y e k e z te k  R A - b a n  im - 
m u n s u p p r e s s ió t  e lé rn i.  í g y  d u c tu s  t h o r a 
c ic u s  d r a in a g e z s a l ,  p la s m a p h e re s is s e l ,  
ly m p h o id  é s  t e l j e s  t e s t  b e s u g á rz á s o k k a l .  
A z  e ls ő  e l j á r á s t  A m e r ik á b a n  é s  J a p á n b a n  
a lk a l m a z t á k  é s  é r té k e l t é k  k i .  A  k l in ik a i  
t ü n e t e k  j a v u l t a k ,  a  c so m ó k  v is s z a fe j lő d 
t e k ,  d e  a  h a t á s  n e m  b iz o n y u l t  t a r t ó s n a k .  

V a ló s z ín ű t le n ,  h o g y  a  n a g y  te rh e lé s s e l  j á 
r ó  e l j á r á s  h e ly e t  k a p jo n  a  r u t in - g y ó g y 
m ó d o k  k ö z ö t t .  A  p la s m a p h e re s is  é s  a n n a k  
v á l t o z a t a ,  a  ly m p h a p h e re s i s  r e n d k ív ü l  
k ö l ts é g e s e k  é s  a z  e r e d m é n y e k  i t t  se m  
m e g g y ő z ő e k .  A  H o d g k in - k ó r  k e z e lé sé re  
m á r  a lk a l m a z o t t  é s  k ip r ó b á l t  s u g á r th e r á -  
p i á v a l  s t a n f o r d i  é s  h a r v a r d i  m u n k a c s o 
p o r to k  m e g k ís é r e l té k  R A -e s  b e te g e k  k e 
z e lé s é t  is . E lő b b ie k  f r a k c io n á l t a n  ö ssz e 
s e n  2 0 0 0  r a d . - o t  a d t a k  a  d i a p h r a g m a  f e 
l e t t i  é s  a l a t t i ,  u t ó b b ia k  3 0 0 0  r a d .- o t  a  
n y a k i ,  m e l lk a s i  é s  m e d e n c e i  n y iro k c s o 
m ó k r a .  M in d k é t  c s o p o r t  a  k l in ik a i  t ü n e 
t e k  k i f e j e z e t t  j a v u lá s á r ó l  s z á m o l t  b e ,  m e 
l y e t  a  ly m p h o c y t á k  s z á m á n a k  é s  fu n c tió i-  
n a k  j e l e n tő s  c s ö k k e n é s e  k í s é r t .  A  m e l lé k 
t ü n e t e k  a r á n y l a g  e n y h é k  v o l ta k ,  á tm e 
n e t i  n e u t r o p e n ia ,  t h r o m b o p e n ia  é s  z o s te r-  
r e l  s z e m b e n i  é r z é k e n y s é g  a l a k u l t  k i .  A  
b e te g s é g  a k t i v i t á s á t  e z  a  m ó d s z e r  is  c s a k  
id e ig le n e s e n  s z ü n t e t t e  m e g , fő k é p p  a  h a r -  
v a r d ia k  é s z le l te k  a r á n y l a g  k o r a i  v is s z a 
e s é s e k e t .  A  t e l j e s - t e s t  b e s u g á rz á s t  p o ly -  
m y o s i t i s b e n  é s  m y a s th e n ia  g r a v is b a n  
k é te s  e r e d m é n y e k k e l  m á r  k ip r ó b á l t á k  é s 
a z  e d d ig i  m e g f ig y e lé s e k  a la p j á n  n e m  v a ló 

s z ín ű ,  h o g y  s z e re p e t  k a p h a t  a  R A -e k  k e 
z e lé s é b e n . Dequeres é s  m u n k a tá r s a i  t e l j e s  
ly m p h o id  b e s u g á rz á s t  k o m b in á l ta k  a z a 
t h io p r i n  é s  c y c lo p h o s p h a m id  n a p i  1 m g /  
t s k g  a d á s á v a l ,  d e  e lő z e te s  k ö z le m é n y ü k  
e r e d m é n y e i  s z e r in t  a  g y ó g y h a tá s  n e m ,  
v i s z o n t  a  t o x ic i tá s  m e g n ö v e k e d e t t .

V é g ü l a  sz e rz ő  m e g je g y z i ,  h o g y  ö s s z e 
fo g la ló  i s m e r te té s é v e l  n in c s  s z á n d é k á b a n  
v a la m e ly  s z e r t  v a g y  e l j á r á s t  k ie m e ln i ,  é s  
h a n g s ú ly o z z a ,  h o g y  e z e k n é l  a  b e te g e k n é l  
a  k e z e lé s  b e á l l í t á s a  s z á m o s  t é n y e z ő tő l  
fü g g  é s  m in d ig  s z u b je k t ív .  Ő a d o t t  e s e t 
b e n  s u lp h a s a la z in t ,  p e n ic i l la m in t  v a g y  
a r a n y a t ,  c h lo r o q u in t ,  k o m b in á l t  k e z e lé s t ,  
d e  e ls ő s o rb a n  c a p t o p r i l t  a lk a lm a z n a .  
A k u t  e x a c e r b a t ió k b a n  p u lz á ló  s te ro id  k e 
z e lé s t  v a la m e ly ik  b á z i s  s z e rre l  e g y ü t t ,  
id ő s e b b e k n é l  t a r t ó s  s te r o id  k e z e lé s t  j a v a 
so l .  A  to x ik u s  s z e re k  a lk a lm a z á s a  e l ő t t  
m e g  k e l l  k ís é re ln i  a  f o ly a m a t  a k t i v i t á s á t  
á g y n y u g a lo m m a l  é s  p u lz á ló  s te ro id  k e z e 
l é s s e l  m e g s z ü n te tn i .  A m e n n y ib e n  m é g is  
i ly e n e k re  s z o ru lu n k ,  ő  a z a th io p r in t  v a g y  
m e t h o t r e x á to t  v á la s z ta n a .  H a  a  k ö r f o ly a 
m a t o t  s ú ly o s  v a s c u l i t i s  k o m p lik á l ja  é s  a  
b e te g n e k  v a la m e ly ik  v é g ta g ja  v a g y  é le te  
v a n  v e s z é ly e z te tv e ,  c y c lo p h o s p h a m id  a d á 
s a  in d o k o l t .  V é le m é n y e  s z e r in t  a  n e m -  
g y ó g y s z e re s  im m u n s u p p r e s s iv  e l j á r á s o k  
s o k  érdekese in f o r m á c ió t  s z o lg á l t a t t a k ,  d e  
t o v á b b r a  is  c s a k  k u t a t ó  k ö z p o n to k  m u n 
k a t e r ü le t é r e  t a r t o z n a k .

[R e f. A z  utóbbi évek rheumatológiai iro 
dalm ában egyre többször találkozunk a the- 
rápia-resistens, súlyos R A -ek  fogalm ával. 
B á r ezt gyakorlati megfigyelések alakították  
k i, de úgy tű n ik , hogy segítséget jelenthet 
bizonyos alapvető kérdések megközelítésé
ben is. H a  ugyanis a  fogalommal a R A -  
eket két csoportra osztjuk, mégpedig a meg 
nyugvásra hajlamos, benignus, és a  therá 
pia-resistens, m alignus form ákra, fé l  kell 
hogy merüljön a kérdés, vajon ezek m ilyen  
vonatkozásban vannak egymással, m ikor és 
m iért mennek át a benignus kórképek a ma- 
lignusba, utóbbiak kialakulásában genetikus  
tényezőknek kizárólagos szerepe van-e f  A  
kérdést nemrég W hite és m unkatársai vi- 
rusaetiológiai vizsgálataikkal párhuzam o 
san  próbálták tisztázn i (Lancet, 1985. I .  
419. Orvosi H etilap  ref. 1986. 127. 172), 
de a  féltett kérdésre részben módszertani h i 
bák, részben megfigyeléseik időtartam ának  
rövidsége m iatt nem  adtak kiélégitő választ.

W right közleményében rövid kom m entá 
rokkal felsorolja a súlyos R A -ek  kezelésére 
m a használatos eljárásokat és megjegyzi, 
hogy biztosan ható szerek és gyógymód h iá 
nyában ilyenek keresésére m inden kísérlet 
indokolt. Sajnos igen sok esetben ezek ered
m ényei alig, vagy csak részben fogadhatók  
él vagy a  betegek alacsony száma, vagy a 
vizsgálati idő rövidsége, esetleg m etodikai 
hiányosságok m iatt. M árpedig egy ilyen  
hosszú lefolyású betegség esetében, mélyet 
gyakori spontán rem issiók és aránylag cse
kély  hatásokra bekövetkező hullámzások tar 
k ítanak, valamely gyógymód eredményei
nek megítélése rendkívü l nehéz. A  captoprü- 
kezelést ismertető közlemény szerzői (L a n 
cet, 1984. I .  1325.) 15 betegen észlelt ered 
ményekből vonnak le következtetéseket, a  
thym opentinnél végzett vizsgálatok, bár jó l  
megalapozottak voltak, de csak három hétig  
tartottak, és ha a  T p — 5-öt kapó  
és placébós csoport adatait összehason
l ítju k ,  a  guógyeredményék nem tú l meg 
győzőek. Érdemes itt megemlíteni, hogy  
a W right által felsorolt eljárások legtöbbjé



ről e rovatban aránylag részletes referátu 
m ok jelentek meg. (Orvosi H etilap , 1971. 
881., 1972. 1824— 26.; 1973. 2928.; 1983. 
48— 49.) A  közlem ény gyakorlati szem pont
ból legfontosabb megállapítása az, hogy a 
bázis-szerek közül hosszú távon is  az aza- 
thioprin a legkevésbé toxikus és érdemes fe l 
figyelni a javasolt és nálunk alig  a lka lm a 
zott pulzáló steroid kezelési m ódra is .]

D ivényi A lb in  dr.

A k tív  rh e u m a to id  a r th r itisek  k e z e lé se  
in tr a v én á s  T h y m o p en tin  in je c t ió k k a l. M a 
la is e ,  M . G . é s  m ts a i  (D e p t ,  o f  C lin ic , a n d  
E x p .  R h e u m a to lo g y ,  I n s t i t u t e  o f  P h y s .  
M e d . a n d  R e h a b . ,  S t a te  U n i v e r s i ty  o f  
L ié g e , B e lg iu m .) :  L a n c e t ,  1 9 8 5 , I .  832 .

A  th y m o p o ie t in  e g y  49  a m in o s a v b ó l  
á lló  p e n ta p e p t id ,  m e ly e t  e lő s z ö r  m a r h a -  
th y m u s b ó l  i z o lá l t a k ,  m a jd  s z i n t e t ik u s a n  
is  e lő á l l í t o t t á k  é s  T h y m o p e n t in n e k  n e v e z 
t é k  e l (T p — 5). M e g fig y e lé se k  s z e r in t  a  
m o le k u la  a z  í m m ú n tö r té n é s e k e t  tö b b fé le  
m ó d o n  b e f o ly á s o l ja :  e lő s e g ít i  a  T - ly m -  
p h o c y tá k  d i f f e r e n c iá ló d á s á t  é s  é r é s é t ,  e z 
z e l s z e m b e n  a k a d á ly o z z a  a  В - s e j t e k é t ,  t o 
v á b b á  m o d u lá l ja  e g észsé g e s  e g y é n e k  s p e 
c if ik u s  a n t i t e s t  v á la s z á t  is . F e le z é s i  id e je  
a  p la s m á b a n  c s a k  3 0  m p , m e r t  a m in o s a v -  
p e p tid á z é k  g y o r s a n  ö s s z e te v ő ire  b o n t j á k .  
E n n e k  e lle n é re  a  T - s e j t  p o p u lá c ió k b a n  
o ly a n  v á l to z á s o k a t  k é p e s  e lő id é z n i ,  m e 
ly e k  5 n a p o n  t ú l  is  f e n n á l lh a t n a k .  F e l t é 
t e le z h e tő  v o l t ,  h o g y  e z e k  a  tu la jd o n s á g o k  
a lk a lm a s s á  t e s z ik  r h e u m a to id  a r th r i t i s e k  
(R A ) k e z e lé sé re .  A z  i ly e n  i r á n y ú  k ís é r le 
t e k  e le in te  e r e d m é n y te le n e k  v o l t a k  g y o rs  
e lb o m lá s a  m i a t t ,  e z é r t  o ly a n  e l j á r á s t  k e l 
l e t t  k id o lg o z n i ,  m e ly b e n  a  p e p t i d - h a t á s  
n e m  t ú l  r ö v id  a h h o z ,  h o g y  a  m e g fe le lő  
r e c e p to r o k a t  e lé r je ,  d e  n e  le g y e n  h o ss z ú  
se m , h o g y  a  d e s e n s i t i s a t ió t  e lk e r ü l jé k  
(d o w n - r e g u la t io n  p h e n o m e n o n ) .

E z e k  is m e r e té b e n  a  sz e rz ő k  m e g k ís é r e l 
t é k  a  s z e r t  l a s s a n  i n t r a v é n á s á n ,  f r a k c io -  
n á l t a n ,  10 p e r c n é l  h o s s z a b b  id ő  a l a t t  b e 
a d n i .  I ly e n  m ó d o n  15 R A -s  b e te g n e k  h e 
t e n k é n t  h á ro m s z o r  50  m g  T p — 5 - ö t  a d 
t a k ,  h á ro m  h é t e n  k e r e s z tü l .  A  k e d v e z ő  
e r e d m é n y e k e t  l á t v a  é rd e m e s n e k  t a r t o t t á k  
a z  e l já r á s  g y ó g y h a tá s á t  p o n to s a b b a n  m e g 
v iz s g á ln i.  E g y  r a n d o m íz á l t ,  k e t t ő s v a k ,  
p la c e b o -k o n t ro l la l  b e á l l í t o t t  v iz s g á la t -  
s o ro z a th o z  k i v á l a s z t o t t a k  41 k la s s z ik u s  
v a g y  d e f in i t iv  R A - b a n  s z e n v e d ő  b e te g e t ,  
a k ik  k ö z ü l  21  a  f e n t i  m ó d s z e r  s z e r in t  
T h y m o p e n t in t ,  2 0  p e d ig  p la c e b ó t  k a p o t t .  
A  v iz s g á la t  m e g k e z d é se  e l ő t t  m in d e n  
r é s z tv e v ő n  e l le n ő r iz té k  a  b e te g s é g  a k t i v i 
t á s á t ,  a  b e te g e k  a z  u to ls ó  h á r o m  h ó n a p 
b a n  n e m  k a p t a k  c y to to x ik u s  s z e r t  v a g y  
i m m ú n m o d u lá to r t  (d ise ase  m o d ify in g  
d ru g s ) ,  s ő t  e g y  h ó n a p ig  p h e n y lb u t a z o n t  
s e m . S z ü k sé g  s z e r in t  e g y é b  n o n s te r o id  
g y u l la d á s c s ö k k e n tő k e t  v a g y  m a x im á l i s  
n a p i  12 m g  s t e r o id o t  k a p h a t t a k .  A  k i in 
d u lá s i  é r té k e k e t ,  v a la m in t  a  v iz s g á la to k  
fo ly a m á n  k a p o t t  e r e d m é n y e k e t  t á b l á z a 
to k o n  m u t a t j á k  b e .  E s z e r in t  a  T p — 5 -te l  
k e z e l te k  k ö z ü l  19  v o l t  n ő , 2  f é rf i ,  á t l a g 
k o r u k  56 ,1  é v ,  19 v o l t  s e ro p o s i t ív  é s  a  k í 
s é r le t  id e je  a l a t t  8 - a n  s te r o id o t  is  k a p t a k .  
A  p la c e b o -c s o p o r tb a n  18 n ő  é s  2 f é rf i  s z e 
r e p e l t ,  52 ,7  é v  á t la g k o r r a l ,  15 v o l t  s e ro 
p o s i t ív  é s  10 k a p o t t  s te ro id o t .

A  k l in ik a i  k ié r té k e lé s t  a  k e z e lé s  f o ly a 
m á n  h e te n k é n t ,  m a jd  a n n a k  b e fe je z é s e  
u t á n  2, k é s ő b b  4  h e te n k é n t  v é g e z té k  a  k ö 

v e tk e z ő  p a r a m é te r e k k e l :  a  n y u g a lo m b a n  
is  f á jd a lm a s  íz ü le te k  s z á m a ,  m o z g a tá s k o r  
f á jd a lm a s  íz ü le te k  s z á m a ,  é rz é k e n y s é g i  
s k á la  (h a so n ló  a  R i tc h ie - in d e x h e z ) ,  íz ü le ti  
d u z z a n a to k  m é r té k e ,  r e g g e li  k é z m e re v s é g  
i d ő t a r t a m a  p e r c e k b e n ,  a  j o b b  és b a l  k é z  
s z o r í tó e r e je ,  a  b e te g s é g  a k t iv i tá s c s ö k k e 
n é s é n e k  m e g je lö lé s e  k ü l ö n  a z  o rv o s  é s  k ü 
lö n  a  b e te g  á l t a l ,  v é g ü l  a  g y ó g y e re d m é -  
n y e k n e k  m e g h a tá r o z á s a ,  m e ly e t  a  v iz s 
g á ló  o rv o s  e g y  5 f o k o z a tú  s k á la  s e g í ts é g é 
v e l  v é g z e t t .  F e n t i  m ó d o n  m é r t  e r e d m é 
n y e ik  s z e r in t  a  T p — 5 h a t á s á r a  a  k l in ik a i  
j a v u l á s  g y o r s a n  m e g in d u l t  é s  a  h á ro m  
h é t ig  t a r t ó  k e z e lé s  v é g é n ,  e g y  k iv é te lé v e l ,  
m in d e n  p a r a m é te r e n  ig a z o lh a tó  v o l t .  A  
p la c e b ó t  k a p ó k n á l  c s a k  a  re g g e li  k é z m e 
r e v s é g  j a v u l t .  A z  ö s s z e s í tő  t á b l á z a t o t  á t 
t e k i n t v e  l á t j u k ,  h o g y  a  g y ó g y s z e re s  c so 
p o r tb ó l  j a v u l t  17, v á l t o z a t l a n  3 é s  r o m 
l o t t  1, a  p la c e b o -c s o p o r tb ó l  j a v u l t  9 , v á l 
t o z a t l a n  7 é s  r o m lo t t  4  b e te g  á l la p o ta .  
A  j a v u l á s t  a  k e z e lé s  b e fe je z é s e  u t á n  h e te k  
m ú lv a  v é g z e t t  v iz s g á la to k  t ö b b  v o n a tk o 
z á s b a n  m é g  k i m u t a t t á k ,  d e  e g y  k é ts é g 
t e le n  v is sz a e sé s i  t e n d e n c i a  is  m e g f ig y e l 
h e tő  v o l t .  A  l a b o r a tó r iu m i  v iz s g á la to k  
e r e d m é n y e i ,  m e ly e k  k ö z ö t t  a  s z o k á so s  
h e m a to ló g ia i  é s  s e ro ló g ia i  e l j á r á s o k  m e l 
l e t t  m á j -  é s  v e s e fu n k c ió s  p r ó b á k  is  h e ly e t  
k a p ta k ,  e g y ik  c s o p o r tb a n  se m  m u t a t t a k  
v á l to z á s t .  M e l lé k h a tá s o k  a  k e z e lé s  fo ly a 
m á n  a  g y ó g y s z e r t  k a p ó k n á l  7 , a  p la c e b o s  
c s o p o r tb a n  2  e s e tb e n  l é p t e k  fe l, d e  e z e k  
e n y h é k  v o l ta k ,  a  k e z e lé s  m e g s z a k í tá s á t  
n e m  t e t t é k  sz ü k sé g e s sé .

K ö z le m é n y ü k  v é g é n  a  s z e rz ő k  a  v iz s 
g á l t  g y ó g y e ljá rá s  e lő n y e i re  m u t a t n a k  rá .  
A  h á r o m  h e te s  k e z e lé s  c s a k n e m  m in d e n  
k l in ik a i  p a r a m é te r e n  k i f e j e z e t t  j a v u l á s t  
e r e d m é n y e z e t t  é s  e z  ig e n  g y o r s a n  a la k u l t  
k i ,  s z e m b e n  a  b á z i s th e r á p iá s  s z e re k k e l,  
a m e ly e k  a lk a lm a z á s a  e s e té n  a z  c s a k  h ó 
n a p o k  m ú lv a  je l e n tk e z ik .  A  j a v u l á s  l a b o 
r a tó r iu m i  je le in e k  e lm a r a d á s á t  é s  a  v isz- 
s z a e sé s i t e n d e n c i á t  a  k e z e lé s i  id ő  r ö v id 
s é g é v e l m a g y a r á z z á k .  V é le m é n y ü k  s z e r in t  
a  T p — 5 k e z e lé s ,  b á r  h a tá s m e c h a n iz m u s a  
n e m  t i s z t á z o t t ,  ú j  u t a k a t  n y i t h a t  a  R A -e k  
g y ó g y í t á s á b a n .

D ivén y i A lb in  dr.

R h eu m a to id  a r th r itise s  b e te g ek  k e z e lé 
se  m eth y lp r ed n iso lo n  in fu s ió v a l. B e r- 
to u c h ,  J .  V . é s  m ts a i  ( D e p a r tm e n t s  o f  
C lin ic a l  Im m u n o lo g y  a n d  M e d ic in e , F in -  
d e ls  M e d ic a l  C e n tre ,  A d e la id e ,  S o u th  
A u s tr a l ia ) :  A r t h r i t i s  a n d  R h e u m a t is m ,  
1986, 29, 32 .

Ú ja b b  m e g fig y e lé se k  s z e r in t  rh e u m a to id  
a r th r i t i s e s  (R A ) b e te g e k n e k  iv .  a d o t t  
n a g y  a d a g  m e th y lp r e d n is o lo n  m in d  a  k l i 
n i k a i  t ü n e t e k ,  m in d  a  g y u l la d á s t  je lz ő  
la b o r a tó r iu m i  é r té k e k  v o n a lá n  je le n tő s  
j a v u l á s t  e re d m é n y e z .  B á r  h e v e n y e n  k i 
a la k u ló  m e l l é k h a tá s o k r ó l  is  b e s z á m o lta k ,  
ú g y  t ű n i k ,  h o g y  e z  a  g y ó g y e l j á r á s  j e le n tő s  
s z e re p h e z  j u t h a t  t h e r á p ia - r e s i s t e n s  R A - 
e s e te k  ( r e f r a c to r y  R A )  k e z e lé s é b e n .

M á r  r é g e n  is m e re te s ,  h o g y  g ly c o c o r ti -  
c o id o k  h a t á s á r a  a  s z e rv e z e tb e n  ly m p h o 
p e n ia  a la k u l  k i ,  m e ly  l e g n a g y o b b  m é r t é k 
b e n  a  T -h e lp e r  s e j t e k e t  é r in t i ,  a  T -s u p p -  
re s so ro k  é s  a  B - ly m p h o c y tá k  r e la t iv e  re - 
s is te n s e b b e k .  I l y  m ó d o n  a  T  h e lp e r /s u p p -  
r e s s o r - a r á n y  m e g v á l to z ik ,  é s  a n n a k  e lle 
n é r e ,  h o g y  e z  a  h a t á s  c s a k  2 4  ó rá ig  t a r t ,  
m é g is  e le g e n d ő  a  g y u l la d á s o s  f o ly a m a to k  
k i f e je z e t t  c s ö k k e n té s é r e .  A z  iv .  s te ro id -

t h e r á p iá v a l  k a p c s o la to s a n  e d d ig  fő k é p p  
a  k e r in g é s b e n  k ia l a k u ló  v á l to z á s o k a t  
f ig y e l té k  m e g  é s  í r t á k  le ,  e z é r t  a  s z e rz ő k  
v iz s g á la t a ik k a l  m e g k ís é r e l té k  a  s e r u m b a n  
é s z le l t  v á l to z á s o k k a l  p á r h u z a m o s a n ,  a  
s y n o v ia l is  f o ly a d é k b a n  b e k ö v e tk e z ő k e t  is 
t i s z t á z n i .

V iz s g á la ta ik a t  10 o ly a n  k la s s z ik u s ,  ill. 
d e f in i t iv  R A -s  b e te g e n  v é g e z té k ,  a k ik n e k  
b e te g s é g e  m á r  h o s s z ú  id ő  ó t a  á l l t  f e n n  és 
a n n a k  a k t i v i t á s á t  a  k ü lö n b ö z ő  g y u l la d á s -  
c s ö k k e n tő k  m e l l e t t  a d o t t  b á z i s th e r á p iá s  
s z e re k k e l  s e m  s i k e r ü l t  m e g n y u g t a tn i .  K ö 
z ü lü k  5  v o l t  n ő  é s  5 fé rf i , 5 8  ó v  á t la g o s  
é le tk o r r a l  é s  a  v i z s g á la to k a t  m e g e lő z ő  4 
h é t  a l a t t  k iz á r ó la g  n o n - s t e r o id  g y u l la d á s -  
c s ö k k e n tő k e t  k a p t a k .  A  m e g fe le lő e n  e lő 
k é s z í t e t t  b e te g e k n e k  4 0  p e r c ig  t a r t ó  iv . 
in f ú s ió v a l  1 g  m e th y lp r e d n i s o lo n t  a d ta k  
(S o lu -M e d ro l;  U p  J o h n . )  5 0  m il l i l i te r  1 N  
k o n y h a s ó  o l d a t b a n .  K ö z v e t le n ü l  a z  i n 
fu s io  e l ő t t ,  m a j d  4  é s  2 4  ó r á v a l  a z u t á n  
m i n t á k a t  v e t t e k  a  s o rú m b ó l  é s  a  s y n o v ia 
l is  f o ly a d é k b ó l ,  é s  e z e k b e n  p á r h u z a m o s a n  
v iz s g á l tá k  a  ly m p h o c y t a  s u b p o p u la t ió -  
k a t ,  p o ly m o r p h o n u c le a r is  l e u k o e y t á k a t  
(P M N ), C - r e a k t ív  p r o t e i n t  (C R P ) , r h e u 
m a to id  f a k t o r t  ( R F )  é s  a z  im m ú n c o m p le -  
x e k e t  (IC ). A z  a lk a l m a z o t t  l a b o r a tó r iu m i  
é s  s z e ro ló g ia i  e l j á r á s o k a t  ré s z le te s e n  i s 
m e r t e t i k .

E r e d m é n y e ik e t  n é g y  t á b l á z a to n  m u t a t 
j á k  b e ,  m e ly e k  k ö z ü l  a z  e ls ő  a  g y u l la d á s t  
je lz ő  p a r a m é t e r e k  v á l to z á s a i t  t a r t a l m a z 
z a . E z e k  s z e r in t  a  P M N -o k  s z á m a  4  ó r á v a l  
a z  in fu s io  u t á n  m in d  a  s y n o v ia l i s  f o ly a 
d é k b a n ,  m in d  a  k e r in g é s b e n  je le n tő s e n  
c s ö k k e n t ,  m a j d  2 4  ó r a  m ú lv a  a  k i in d u lá s i  
é r té k e k  fö lé  e m e lk e d e t t .  A  C R P  m in d k é t  
v iz s g á la t i  a n y a g b a n ,  a z  IC -e k  m e n n y is é g e  
c s a k  a  s y n o v ia l i s  f o ly a d é k b a n  c s ö k k e n t ,  
a  R F  é r t é k e k  e g y ik b e n  se m  v á l to z ta k .  
A  m á s o d ik  t á b l á z a t  a  m o n o c lo n a lis  a n t i 
t e s te k k e l  e l k ü l ö n í t e t t  ly m p h o c y ta  su b -  
p o p u la t ió k n a k  a  s y n o v ia l i s  f o ly a d é k b a n ,  
a  h a r m a d ik  a  v é r b e n  b e k ö v e tk e z e t t  v á l 
t o z á s a i t  s z e m lé l te t i .  V é g ü l  a  n e g y e d ik  t á b 
l á z a t  a z  e r e d m é n y e k  s t a t i s z t ik a i  fe ld o l 
g o z á s á t  i s m e r t e t i  (W ilc o x o n  s ig n e d  r a n k  
te s t ) .

A  v iz s g á la to k  e g y ik  é rd e k e s  m e g á l la p í 
t á s a ,  h o g y  a  l y m p h o c y t a  s u b p o p u la t ió k  
v á l to z á s a i  a  s e r u m b a n  é s  a  s y n o v ia l is  fo 
l y a d é k b a n  n e m  p á r h u z a m o s a k ,  a m i a r r a  
u t a l ,  h o g y  a  s te r o id o k  n e m c s a k  a z  e g y e s  
ly m p h o c y ta - f é le s é g e k e t  b e fo ly á s o l já k  k ü 
lö n b ö z ő  m é r t é k b e n ,  h a n e m  a  s z e rv e z e t ,  ill. 
ly m p h r e n d s z e r  k ü lö n b ö z ő  s e c to r a ib a n  is 
k ü lö n b ö z ő k é p p  h a t n a k .  A  s z e rz ő k  ré s z le 
t e s e n  á t t e k i n t i k  a  n a g y  a d a g  s t e r o id r a  
b e k ö v e tk e z ő  v á l to z á s o k  le h e ts é g e s  o k a i t  
é s  m e g á l la p í t j á k ,  h o g y  a z  e l j á r á s n a k  g y u l 
l a d á s c s ö k k e n tő  h a t á s a  m e l l e t t  im m ú n m o -  
d u lá ló  h a t á s a  is  v a n .

D ivén y i A lb in  dr.

R h e u m a to ló g ia :  H a la d á s  a  k ó r o k o k  k u 
ta tá sá b a n . S c h a t t e n k i r c h n e r ,  M . ( R h e u 
m a - E in h e i t  d e r  L u d w ig -M a x im ilia n s -U n i-  
v e r s i t ä t ,  M ü n c h e n ) :  M ü n c h , m e d .  W s c h r .  
1 9 8 6 , 128, 4 9 3 .

A  sz e rz ő  a  m é g  f i a t a l  r h e u m a to ló g ia  
f e jlő d é s é t  n e m  e g y  v é g c é l fe lé  v a ló  n y í l 
e g y e n e s  tö r e k v é s b e n ,  h a n e m  e g y  h o ss z ú  
ú t v o n a lo n  e g y  m e l l é k ú tn a k  a  m e g n y i t á 
s á b a n  l á t j a  k o o r d i n á l t  in te rd is z c ip l in á r is  
e g y ü t tm ű k ö d é s s e l .  E r r e  a  L y m e -b e te g s é g  
m o d e l l jé t  h o z z a  fe l  p é ld á n a k .



A L y m e - a r th r i t i s  e g y  k o m p le x  b e te g 
sé g , a m e ly e t  k u l la n c s  k ö z v e t í t é s é v e l  a  
s p i r o o h a e ta  B o rre lia  b u r g d o r f e r i  v á l t  k i .  
A  b e te g s é g  a  c e n trá l is  é s a  p e r i f é r iá s  id e g -  
r e n d s z e r t ,  a  s z ív e t ,  de  fő le g  a z  íz ü le te k e t  
k á r o s í t j a .  J e l le g z e te s  b ő r t ü n e t e k  —  e r y 
t h e m a  c h ro n ic u m  m ig ra n s  —  u t á n  k b .  4 
h é t t e l  j e le n tk e z ik  a z  a r t h r i t i s ,  d e  a  l a p 
p a n g á s  a k á r  k é t  é v ig  is  e lh ú z ó d h a t .  A  b e 
t e g e k  e g y  ré sz e  n e m  is e m lé k s z ik  a  k u l 
l a n c s c s íp é s re .  A z  e ry th e m a  c h r o n .  m ig r a n s  
so k s z o r  h iá n y z ik .  A  k ó r o k o z ó n a k  a  p e r-  
z i s z t e n c iá j á r a  v a ll  a n n a k  a  b ő r b e n ,  v é r 
b e n ,  l iq u o r b a n  és  a  s y n o v i á b a n  v a ló  k i 
m u t a t á s a .

A  L y m e -b e te g s é g  a r th r i t i s e s  m e g n y i l 
v á n u lá s a i  m in tá u l  s z o lg á lh a tn a k  a r r a ,  
h o g y  a  s z e rv e z e t  eg y fé le  k ó r o k o z ó ra  k l in i -  
k a i l a g  tö b b fé le k é p p e n  is  r e a g á l h a t :  d i 
r e k t ,  p e n ic i l l in n e l  g y ó g y í th a tó  in f e k t-  
a r th r i t i s s e l ,  s c h u b o k b a n  m e g je le n ő  r e a k 
t í v ,  p e n ic i l l in re  m á r  n e m  r e a g á ló  a r t h r i 
t i s s e l  é s  a  p e rz is z tá ló  k ó ro k o z ó  k i v á l t o t t a  
c h r o n ik u s  a r th r i t i s s e l  m á s o d la g o s  im m ú n -  
k o m p le x u s -k é p z ő d é s  k í s é r e té b e n .

A z a r th r i t i s - b e te g s é g  p a to g e n é z is é b e n  
k é t  t é n y e z ő  já t s z ik  fo n to s  s z e r e p e t :  1. E n 
d o g é n  f a k to r o k :  g e n e t ik a i  d isz p o z íc ió , 
a m e ly e t  s z á m o s  r h e u m á s  k ó r k é p n e k  a  
H L A - re n d s z e r r e l  v a ló  k a p c s o la ta  t á m a s z t  
a lá .  2 . E x o g é n  fa k to ro k :  in f e k c ió s  á g e n 
s e k . U t ó b b i a k  a  s z e rv e z e tb e n  p e r z i s z tá lv a  
m e g z a v a r j á k  a z  im m ú n r e g u lá c ió t  é s  e l 
i n d í t j á k  a  s z is z té m á s  a r th r i t i s - b e te g s é g e t .  
( F e l te h e tő e n  a z  im m ú n r e g u lá c ió t  b e fo 
ly á s o lv a  a z  E p s te in - B a r r - v í r u s  is  s z e re p e t  
v ih e t  a  c h ro n ik u s  p o l y a r t h r i t i s  a e t io ló -  
g i á j á b a n .)

A  r h e u m á s  b e te g sé g e k  g y ó g y í tá s á n a k  
le h e tő s é g é t  a  g y u lla d á s  m e c h a n iz m u s á 
n a k  é s  a z  im m ú n re g u lá c ió n a k  a  b e f o ly á 
s o lá s á b a n  k e re s s ü k . Á m b á r  t ö b b  im m ú n -  
s z u p p re s s z ív  sz e rre l , c i t o s z t a t ik u m m a l  é r 
h e tü n k  e l  á l t a lá n o s  im m u n s z u p p re s s z ió t ,  
v a g y  s t im u lá n s o k k a l  (p l. l e v a m is o l)  fo 
k o z h a t j u k  a z  im m u n o c itá k  k ü lö n b ö z ő  
f u n k c ió i t ,  d e  c é lz o t t  h a t á s t  m é g  n e m  t u 
d u n k  e lé rn i .

A  gyulladás biokémiai szemlélete. A  
g y u l la d á s  k o m p le x  f o l y a m a t á b a n  s e j te k  
( n e u t r o p h i l ,  m a k ro p h a g ,  l y m p h o c y ta ,  
t h r o m b o c y t a ,  e n d o th e l) ,  p r o te in e k  ( a n t i 
t e s t e k ,  k o m p le m e n t ,  p r o te in a s e k ,  ly m -  
p h o k in e k )  é s  a la c s o n y  m o le k u la s ú ly ú  m e- 
d i á to r o k  ( a ra c h id o n s a v - m e ta b o l i to k ,  s z a 
b a d  0 2-g y ö k ö k )  v e sz n ek  r é s z t .

A  m a k r o p h a g - T - s e j t  s z u b p o p u lá c ió k  
k ö z ö t t i  a n t ig é n  in d u k á l ta  k ö lc s ö n h a tá s o k  
e  s e j te k  a k t iv á ló d á s á h o z ,  d i f f e r e n c iá ló d á 
s á h o z  é s  p ro l if e rá c ió já h o z  v e z e tn e k ,  a m e 
ly e k  f o ly a m á n  b io k é m ia i la g  ig e n  a k t í v  
a n y a g o k a t  v á la s z ta n a k  k i ,  é s  e l i n d í t j á k  a z  
a n t i t e s t - v á la s z t .

A  ly m p h o k in e k ,  a z  a k t i v á l t  ly m p h o c y -  
t á k  á l t a l  k iv á la s z to t t  m e d iá to r o k  h a t á s á 
r a  m a k r o p h a g o k  v á n d o r o ln a k  a  g y u l la d á s  
h e ly é r e ,  p ro te in a s e k ,  a r a c h id o n s a v - m e ta 
b o l i to k ,  k o m p le m e n t  f a k to r o k  é s  0 2-ra -  
d ik á lo k  k é p z ő d n e k  és  s z e c e r n á ló d n a k ,  
a m e ly e k  le é p í t ik  a z  e x t r a c e l lu l á r i s  k ö t ő 
s z ö v e ti  s t r u k t ú r á k a t .

A  m a k r o p h a g o k  e g y ik  t e r m é k e  a z  i n 
t e r l e u k i n  1 e lő s e g íti  a  T - s e j t - p r o l i f e r á c ió t ,  
s t i m u l á l j a  a  f ib ro b la s to k a t ,  a  m á j s e j t e k 
b e n  f o k o z z a  a z  a k u t- fá z is  r e a k c ió h o z  s z ü k 
s é g e s  f a k to r o k  te rm e lé s é t ,  k o l la g e n á z é t  
s z a b a d i t  k i  é s  l á z a t  k e l t  a  h y p o t h a l a m u s  
ú t j á n .

A  n e m -s te ro id  a n t i r h e u m a t i k u m o k  
r é s z b e n  a  g y u lla d á s  m e c h a n iz m u s á n a k

s e j te s  f u n k c ió i r a  h a t n a k .  A z  a r a c h id o n -  
s a v  a n y a g c s e r é b e n  a  c ik lo o x ig e n á z  g á t 
l á s á v a l  m e g a k a d á ly o z z á k  a  p ro s z ta g la n d i -  
n o k  k é p z ő d é s é t .

K ollár La jos dr.

In d o k o lt-e  a  sz e r o n e g a tív  r h e u m a to id  
a rth r itis  e lk ü lö n íté s e ?  K o ra i sz e r o n e g a tív  
é s  szero p o z itív  rh e u m a to id  a r th r itis  k l in i 
k a i ,  b io k ém ia i é s  im m ú n g e n e t ik a i tu la j 
d o n sá g a i. R a s p e ,  H .  H .  é s  m ts a i  (A b te i 
l u n g  K r a n k h e i t e n  d e r  B e w e g u n g s o rg a n e  
u n d  d e s  S to f fw e c h s e ls  u n d  A b te i lu n g  Kli» 
n is c h e  I m m u n o lo g ie  d e r  M e d iz in is c h e n  
H o c h s c h u le ,  H a n n o v e r ) :  D t s c h .  m e d .  
W s c h r .  1986 , 111, 1 474 .

A  s z e rz ő k  100  k o r a i  r h e u m a to i d  a r t h r i 
t i s e s  (R A ) b e te g  a d a t a i t  e le m e z té k .  A  b e 
t e g e k  íz ü le t i  p a n a s z a in a k  i d ő t a r t a m a  2 —  
12 h ó n a p  k ö z ö t t  v o l t .  51 b e te g n é l  m u t a t 
t a k  k i  l a t e x  p r ó b á v a l  r h e u m a  f a k t o r t ,  s 
e z e n  a z  a la p o n  k é t  b e te g c s o p o r to t  a lk o t 
t a k  ( s z e ro p o z i tív  é s  s z e ro n e g a t ív  b e te g 
c s o p o r t ) .  É le tk o r ,  n e m ,  h e v e n y  k e z d e t ,  
a k t í v  íz ü le te k  s z á m a ,  s z im m e tr ic i t á s ,  
L a n s b u r y  i n d e x ,  l e fo ly á s  (p ro g re s sz ió ) ,  re - 
m is s z ió  in d e x ,  f á jd a lo m  i n te n z i t á s a ,  
S te in b ro c k e r - f é le  f u n k c io n á li s  s t á d iu m ,  
k o r a i  e ro z ív  r t g .  je le k ,  H g b ,  H L A  В  27 
p o z i t iv i t á s ,  D R  2  p o z i t i v i t á s  é s  p sz ic h o -  
s z o c io ló g ia i  v o n a tk o z á s b a n  n e m  t a l á l t a k  
k ü lö n b s é g e t  a  k é t  b e te g c s o p o r t  k ö z ö t t .  
A  s z e ro p o z i t ív  b e te g e k  k ö z ö t t  s z ig n if i 
k á n s a n  (p  ̂  0 ,0 2 ) m a g a s a b b  s z á z a lé k b a n  
(6 4 % , i l l e tv e  2 9 % )  f ig y e l te k  m e g  H L A  
D R  4  p o z i t iv i t á s t ,  v a l a m in t  a  v v t  s ü l ly e 
d é s  m é r té k e  e n y h é n  k i f e j e z e t t e b b  v o l t ,  
m i n t  a  s z e ro n e g a t ív  b e te g c s o p o r tb a n .  A  
W a a le r - R o s e - te s z t  a l a p j á n  v é g z e t t  r h e u 
m a  f a k to r  m e g h a tá r o z á s  s o r á n  a  s z e ro 
p o z i t ív  é s  a  s z e ro n e g a t ív  b e te g e k  k ö z ö t t  
n e m  t a l á l t a k  k ü lö n b s é g e t  a  D R  p o z i t iv i 
t á s ,  i l le tv e  w t  s ü l ly e d é s  v o n a tk o z á s á b a n  
s e m . A  s z e rz ő k  ú g y  v é lik ,  h o g y  a  H L A  
D R  4  h a p lo t ip u s n a k  a  R A  k o r a i  m e g je le 
n é s é n e k  f o r m á já r a  n in c s  l é n y e g e s  b e fo 
l y á s a ,  t o v á b b á ,  h o g y  a  s z e ro p o z i t iv i tá s  
(d if fe re n c iá l)  d i a g n o s z t ik a i  je le n tő s é g e  a  
b e te g s é g  k e z d e té n  c s e k é ly .

K é t  k é r d é s t  v e tn e k  fe l:
1. A z o n  b e te g e k n é l ,  a h o l  a z  A R A  k r i t é 

r iu m o k  a la p j á n  c s a k  „ le h e ts é g e s ” v a g y  
„ v a ló s z ín ű ”  d ia g n ó z is  á l l a p í t h a t ó  m e g , 
h e ly e s e b b  le n n e  a  n o z o ló g ia i  b e s o ro lá s t  
n y i t v a  h a g y n i  é s  c s a k  „ n e m  d if f e r e n c iá l t  
a r t h r i t i s ” -rő l b e s z é ln i.  A  k o r a i  e s e te k n é l  
u g y a n is  g y a k r a n  n e m  m u t a t h a t ó  k i  im 
m u n o ló g ia i  e l t é r é s ,  r h e u m á s  c s o m ó , i l 
l e t v e  a  f o ly a m a t  i d ü l t  je l le g e  se m  n y i l 
v á n v a ló .  A  sz e rz ő k  a z  e g y e d i  e s e te k  t ö b b 
s ík ú  le í r á s á t  j a v a s o l j á k ,  a h o l  a  h e ly i  é s 
á l t a lá n o s  g y u l la d á s o s  a k t i v i t á s ,  a  h e ly i  é s 
á l t a lá n o s  s ú ly o s s á g i  fo k  ( íg y  a  h e ly i  d e s t 
r u c t i o  é s  a z  e x t r a a r t i c u l a r i s  s z e rv i  m e g 
n y i lv á n u lá s )  é s  a  p ro g re s s io  je l le m e z n é  a  
f o ly a m a to t .

2 . A  m á s o d ik  p r o b lé m a  a z ,  h o g y  ó v a t o 
s a n  k e l l  k e z e ln i a  k iz á r ó  d ia g n ó z is o k  é r v é 
n y e s s é g é t .  E z  a  m in d e n k o r i  o rv o s i  t a p a s z 
t a l a t t ó l ,  v a la m in t  t e c h n ik a i  le h e tő s é g e in k 
t ő l  fü g g . N é h á n y  s z e r o n e g a t ív  é s  s z e ro 
p o z i t ív  a r t h r i t i s  v í r u s  v a g y  e g y é b  k ó r 
o k o z ó k  k i v á l t o t t a  f e r tő z é s r e  v e z e th e tő  
v is s z a  (p l. r u b e o la ,  p a r v o - v íru s ,  s p iro c h a e -  
t a ) .  M in d e z e k  s z e ro ló g ia i  i g a z o lá s á r a  k o 
r á b b a n  n e m  v o l t  l e h e tő s é g .  W hite és m tsai

p l .  153 c h r .  s y n o v i t i s e s  b e te g  u t á n  v iz s g á 
l a t a  s o r á n  1 2 % - b a n  ig a z o l tá k  r e t r o s p e k 
t iv e  p a r v o - v íru s  f e r tő z é s  f e n n á l lá s á t .

T am ási László dr.

A  n a g y e n e r g iá jú -fo sz fá t  sz in t c s ö k k e 
n é se  p rim er f ib r o m y a lg iá s  b e teg ek  fá jd a l 
m a s  izm a ib a n . B e n g s s to n ,  A . é s  m ts a i  
(D iv is io n  o f  R h e u m a to lo g y ,  D e p a r tm e n t  
o f  I n t e r n a l  M e d ic in e , t h e  N e u ro m u s c u la r  
U n i t ,  D e p a r tm e n t  o f  S u r g e r y  U n iv e r s i ty  
H o s p i t a l ,  L in k ö p in g ,  S w e d e n ) :  A r th r .  
R h e u m a t is m ,  1986 , 29, 817 .

A  p r im e r  f ib r o m y a lg ia  a  v á z iz m o k  és 
íz ü le te k  k r ó n ik u s  f á jd a lm á b a n  m e g n y i l 
v á n u ló  r e u m á s  b e te g s é g ,  m e ly b e n  a z o n 
b a n  a r t h r i t i s  n in c s .  A  f á jd a lm a s  „ t r ig g e r ” - 
p o n to k  a z  iz m o k  é s  i n a k  t a p a d á s i  h e ly e in  
v a n n a k .  E  b e te g e k  i z o m f á jd a lm á n a k  és  
f á ra d é k o n y s á g á n a k  o k a  e g y e lő re  i s m e r e t 
le n . F e l té te le z ik ,  h o g y  a z  iz m o k  t ú l t e r h e 
lé s é n e k , a lv á s z a v a r o k n a k ,  p s y c h o g e n  t é 
n y e z ő k n e k  l e h e t  s z e r e p ü k  a z  iz m o k  fo k o 
z o t t  t ó n u s á n a k ,  s p a z m u s á n a k  l é t r e j ö t t é 
b e n .  K o r á b b i  v i z s g á la to k  a r r a  u t a l t a k ,  
h o g y  lo k á l is  h y p o x ia  a z  iz o m b a n  d e g e n e -  
r a t í v  e lv á l to z á s o k a t  e r e d m é n y e z .  K i m u 
t a t t á k  a z t  is , h o g y  is c h a e m ia  id e je  a l a t t  
a z  iz m o k  m e ta b o l iz m u s a  je le n tő s e n  m e g 
v á l to z ik :  a z  A T P  é s  f o s z fo r i l - k r e a t in  
m e n n y is é g e  c s ö k k e n ,  a z  A M P  é s  k r e a t in -  
s z in t  p e d ig  n ő .

A  s z e rz ő k  je le n  m u n k á j á n a k  c é l ja  a z  
v o l t ,  h o g y  p r im e r  f ib ro m y a lg iá s  b e te g e k  
f á jd a lm a s  t r ig g e r - p o n t j a ib ó l  b io p s iá v a l  
n y e r t  i z o m - m in tá k o n  a z  e n e rg ia -m e ta b o -  
l iz m u s t  k é m ia i la g  a n a l i z á l j á k .  E b b ő l  a  
c é lb ó l 15 p r im e r  f ib ro m y a lg iá s  b e te g  f á j 
d a lm a s  t r a p e s iu s  i z m á b ó l  a  t r ig g e r -p o n -  
t o k n a k  m e g fe le lő  t e r ü l e t r ő l ,  i l l e tv e  k o n t 
r o l lk é n t  6 f ib ro m y a lg iá s  b e te g  n e m  f á jd a l 
m a s  t ib ia l i s  a n te r io r  iz m á b ó l,  v a la m in t  
8 e g é sz sé g e s  e g y é n  t r a p e s i u s  iz m á b ó l  v e t 
t e k  m in t á t .  A  m i n t a v é t e l  m in d e n  a lk a lo m 
m a l  lo k á l is  é r z é s te le n í té s b e n ,  se b é sz i k í-  
m e ts z é s  ú t j á n  t ö r t é n t .

E re d m é n y e ik  s z e r i n t  a  f ib ro m y a lg iá s  
b e te g e k  t r a p e s iu s  i z m á b a n  a z  A T P -  é s 
A D P - s z in te t  a  k o n tr o l lo k é h o z  k é p e s t  
s z ig n if ik á n s a n  k i s e b b n e k ,  a z  A M P  m e n y -  
n y is é g é t  p e d ig  e m e lk e d e t tn e k  t a l á l t á k .  
A  t e l je s  a d e n in - n u k le o t id  t a r t a l o m ,  a z  
E C P  (e n e rg y  c h a rg e  p o te n t i a l ) ,  v a la m in t  
a  f o s z fo r il -k re a t in  s z i n t  is  s z ig n if ik á n s a n  
a la c s o n y a b b ,  a  k r e a t in - s z i n t  p e d ig  e m e l 
k e d e t t  v o l t .

E r e d m é n y e ik  k é t f é le k é p p e n  m a g y a r á z 
h a tó k :  a  t a l á l t  k é m ia i  v á l to z á s o k  h y p o x ia  
k ö v e tk e z té b e n  k e le tk e z h e tn e k ,  v a g y  m e -  
t a b o l ik u s  v á l to z á s  v e z e th e t  a  n a g y  e n e r 
g i a t a r t a lm ú  f o s z f á to k  s z in té z is é n e k  z a 
v a r á h o z ,  ill. e z e n  a n y a g o k  f o k o z o tt  l e 
b o m lá s á h o z . H a t á r o z o t t  k ö v e tk e z te té s t  
e re d m é n y e ik b ő l  n e m  v o n n a k  le ,  d e  m e g 
e r ő s í t ik ,  h o g y  a  p r im e r  f ib ro m y a lg iá s  b e 
t e g e k  f á jd a lm a s  iz m a ib a n  v a ló d i  a n y a g 
c s e re -v á l to z á s o k  z a j l a n a k  le .

Petrou Petros dr.

S u lp h a sa la z in  r h e u m a to id  ar th r itisb en :  
a  to x ic itá s  e le m z é se  7 7 4  b e teg  1— 1 1  é v es  
n y o m o n k ö v e té sé v e l. A m o s , R .  S . é s  m ts a i  
( R h e u m a t is m  R e s e a r c h  U n i t ,  N e th e r  
E d g e  H o s p i ta l ,  S h e ff ie ld , C e n tr e  fo r  
R h e u m a t ic  D is e a s e s ,  R o y a l  I n f i r m a r y ,



G la sg o w , D e p a r t m e n t  o f  R h e u m a to lo g y ,  
D u d le y  R o a d  H o s p i ta l ,  B irm in g h a m ) :  
B r i t .  m o d . J .  1986 , 293, 420 .

A  s u lp h a s a la z in t  (m e ly e t  g y u l la d á s o s  
b é lb e te g s é g e k b e n  k b .  40  é v e  h a s z n á ln a k  
s ik e re s e n  —  re /.)  e g y re  n ö v e k v ő  m é r t é k 
b e n  a lk a lm a z z á k  a  r h e u m a to id  a r t h r i t i s  
b á z i s th e r á p iá j á b a n  ( v a n n a k ,  a k ik  b i z t o n 
s á g o s a b b  s z e m e k  t a r t j á k  a z  a r a n y n á l) .

A  7 7 4  R A -s  b e te g  h á ro m  k ü lö n b ö z ő  
r e u m a to ló g ia i  c e n t r u m h o z  t a r t o z o t t .  A  
n a p i  s u lp h a s a la z in - a d a g u k  1,5— 3 g  k ö z t  
v á l t o z o t t ,  ö s s z e s e n  2 05  b e te g  h a g y t a  a b 
b a  a  g y ó g y s z e r  s z e d é s é t  m e l lé k h a tá s  j e 
le n tk e z é s e  m i a t t ,  5 9 % -u k  m á r  a z  e lső  h a t  
h é tb e n ,  ö ss z e se n  7 6 %  a z  e lső  h á ro m  h ó 
n a p b a n .  C sa k  6 b e te g n é l  m u ta t k o z o t t  a  
g y ó g y s z e r  e lh a g y á s á h o z  v e z e tő  m e l lé k 
h a t á s  1 é v e s  s z e d é se n  tú l .  A  m e l l é k h a tá 
so k  k ö z t  le g g y a k o r ib b a k  a  g a s t r o in t e s t i 
n a l i s  é s  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r i  t ü n e t e k  
(1 9 % , h á n y in g e r ,  h á n y á s ,  h a s i  f á jd a lo m ,  
f e jf á já s ,  s z é d ü lé s ,  a lv á s z a v a r ,  in g e r lé 
k e n y s é g ,  d e p re s s io )  é s  a  m u c o c u ta n  je l e n 
s é g e k  (4 ,8 % , k iü té s ,  a r c d u z z a n a t ,  sz á j-  
n y á lk a h á r ty a - u lc e r a t io )  v o l ta k .  A  g a s t r o 
i n te s t in a l i s  é s  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r i  t ü 
n e te k  e g y ü t t e s  e lő fo rd u lá s a  f e lv e t i  k ö z ö s  
c e n t r á l i s  e r e d e tü k e t .  H a e m a to ló g ia i  e l t é 
r é s  1 ,1 % - b a n  (8 le u k o p e n ia -  é s  1 m e g a lo -  
b l a s to s  a n a e m ia e s e t )  v e z e te t t  a  g y ó g y 
s z e r  e lh a g y á s á h o z .  3 b e te g  a  l e u k o p e n ia ,  
5 p e d ig  a  m e g a lo b la s to s  a n a e m ia  e lle n é re  
c s ö k k e n te t t  a d a g b a n  f o l y t a t t a  a  s u lp h a -  
s a la z in  s z e d é s é t .  E g y é b  m e l lé k h a tá s  
( d y s p n o e , m á je n z im e k  e m e lk e d é s e , k é z 
z s ib b a d á s ,  íz ü le ti  f á jd a lm a k  fo k o z ó d á sa )  
1 ,6 % -b a n  f o r d u l t  e lő .

A  m e l lé k h a tá s o k  tú ln y o m ó  ré sz e  e n y h e  
v o l t ,  a  j e le n tő s e k  p e d ig  a  g y ó g y s z e r  e lh a 
g y á s á r a ,  n é h a  a z  a d a g  c s ö k k e n té s é re  m e g 
s z ű n te k .  E g y e t l e n  b e te g  se m  h a l t  m e g  
v a g y  s z e n v e d e t t  m a r a d a n d ó  k á ro s o d á s t .  
M iv e l a  to x ik u s  t ü n e t e k  e ls ő s o rb a n  a  k e z e 
lé s  k e z d e té n  je le n tk e z n e k ,  a z  e lső  h á ro m  
h ó n a p b a n  in d o k o l t  a  b e te g e k  re n d s z e re s  
e lle n ő rz é se .

Som hegyi A n n am ária  dr.

S z á jo n  á t a lk a lm a z o tt  a r a n y k e z e lés  
r h e u m a to id  ar th r itisb en . S c h a t t e n k i r c h 
n e r ,  M ., K .  K r ü g e r ,  В . M iss le r (R h e u m a -  
E in h e i t  d e r  L u d w ig -M a x im ilia n s -U n iv .,  
D -8 0 0 0  M ü n c h e n  2 ): M ü n c h , m e d . W s c h r . ,  
1 9 8 6 , 128, 752.

N é h á n y  é v e  s z á jo n  á t  a d h a tó  a r a n y k é 
s z í tm é n y  is  v a n  f o r g a lo m b a n ,  d e  n a g y o b b  
s z á m ú  b e te g e n  e d d ig  h iá n y o z ta k  a  v e le

k a p c s o la to s  m e g fig y e lé se k . I s m e r t ,  h o g y  
a  r h e u m a to i d  a r th r i t i s e s e k n e k  a d o t t  p a -  
r e n te r a l i s  a r a n y k é s z í tm é n y e k  s z á m o s  m e l 
l é k h a t á s s a l  j á r n a k ,  e z é r t  m in d e n k é p p e n  
c é ls z e rű  a  k é t f a j t a  m ó d o n  a d o t t  k é s z í t 
m é n y  i ly e n  s z e m p o n tb ó l  v a ló  ö s s z e h a s o n 
l í t á s a  is . A  m ü n c h e n i  i r á n y í t á s ú  rh e u m a -  
k ö z p o n t  1 9 8 2 -b e n  v e z e t te  b e  r h e u m a to id  
a r th r i t i s e s  b e te g e ik  p e r  o s  a r a n y k é s z í t -  
m é n n y e l  v a ló  k e z e lé sé t .  E z  a  k é s z í tm é n y  
a z  auranofin  ( v é d e t t  n e v e  R id a u r a ) .  A z  
e ls ő  1742  b e te g b ő l ,  a k ik  a  k é s z í tm é n y t  
l e g a lá b b  e g y  é v e n  á t  s z e d té k ,  1 2 ,4 %  e s e t t  
k i  m e l lé k h a tá s o k  m ia t t .  A  fe n n m a ra d ó  
1009  b e te g  a d a t a i t  é r té k e l ik  a  sz e rz ő k . 
A  b e te g e k  á t la g o s  é le tk o ra  5 5 ,4  é v ,  a  n ő k -  
f é r f ia k  a r á n y a  3 :1 , a z  á t l a g o s  b e te g sé g i 
t a r t a m  6 ,9  é v ,  a  b e te g e k  tö b b s é g e  a  m é r 
s é k e l t  s ú ly o s s á g ú  c s o p o r tb a  t a r t o z i k .  A z  
a u r a n o f in  n a p i adagja 2 x 3  m g  v o l t ,  a  v é r 
k é p e t  é s  a  v iz e le te t  h a v o n k é n t ,  a  m á j  m ű 
k ö d é s é t ,  v a la m in t  a z  í z ü le t i  p a n a s z o k  
v á l t o z á s á t  a z  e g y é v e s  t e r á p i a  a l a t t  v a l a 
m iv e l  r i t k á b b a n  e l le n ő r iz té k ,  a  w t - s ü l y -  
ly e d é s  v á l to z á s á t  k é th a v o n k é n t .

A  k é z  s z o r í tó e re je  a  m e g f ig y e lé s i  id ő  
a l a t t  2 0 %  k ö r ü l  e r ő s ö d ö t t ,  a z  í z ü le t i  d u z 
z a n a t  5 1 ,6 % -k a l ,  a  f á jd a lm a s  íz ü le te k  
s z á m á n a k  a r á n y a  5 1 ,8 % -k a l  c s ö k k e n t ,  a  
w t - s ü l l y e d é s  40 ,1  m m -rő l  2 8 ,7  m m /ó r a  
é r té k r e  c s ö k k e n t .

M ellékhatások  349  b e te g e n  (3 4 ,8 % ) j e 
l e n t k e z t e k  a z  e g y é v e s  t e r á p i a  s o r á n .  A z  
a l l  b e te g ,  a k i  a  k e z e lé s t  a  m e l lé k h a tá s o k  
m i a t t  m e g s z a k í to t ta ,  k é s ő b b  i s m é t  p ro g 
r a m b a  k e r ü l t ,  14 m á s ik  b e te g n é l  ú jb ó li  
h a s o n ló  t e r á p iá r a  a  v iz s g á l t  p e r ió d u s b a n  
n e m  k e r ü l t  so r .  Leggyakrabban tápcsator
na-panaszok  (2 7 ,7 % -b a n  h a s m e n é s ,  4 ,9 % - 
b a n  h á n y á s ,  1 1 ,4 % -b a n  e g y é b  t á p c s a t o r 
n a - p a n a s z o k ,  1 ,1 % -b a n  íz é rz é s i  z a v a ro k )  
f o r d u l t a k  e lő . G y a k o r is á g  s z e m p o n t já b ó l  
u t á n a  a  bőr e lv á l to z á s a i  k ö v e tk e z te k  
( d e r m a t i t i s ,  p r u r i tu s ,  h a j  k ih u l l á s a  6 ,5 —  
4 ,5  %  - b a n ) . N yálkahártya-  m e g b e te g e d é s  
( s to m a t i t i s ,  c o n ju n c t iv i t i s )  1 ,9 — 1 ,1 % - 
b a n  f o r d u l t a k  e lő , a  vese, m á j  é s  vérkép  e l 
v á l to z á s o k  1 %  a l a t t  v o l ta k .  A  t e r á p iá v a l  
ö s s z e fü g g é s b e n  lé v ő  k e d v e z ő  v á l to z á s o k  
( s z o r í tó e rő ,  íz ü le ti  d u z z a n a t ,  f á jd a lm a s  
íz ü le te k )  l e g in k á b b  a  r ö v id e b b  i d ő ta r t a m ú  
(2 é v e n  b e lü l i)  b e te g s é g g e l  m u t a t t a k  jó  
ö s s z e fü g g é s t.

A  je le n tő s  s z á m ú  b e te g e n  n y e r t  m e g 
f ig y e lé s  a l a p j á n  a  s z e rz ő k  ú g y  l á t j á k ,  
h o g y  a  per os adható aranykészítm ény egy
éves szedése során a  vérkép elváltozások és 
a proteinuria  lényegesen kisebb gyakoriság 
gal fo rd u l elő, m in t a parenteralis arany- 
kezelés során.

A  t a p a s z ta l a t o k  e g y  é v re  v o n a tk o z n a k ,

te rm é s z e te s e n  h o s s z a b b  m e g f ig y e lé s  s z ü k 
s é g e s  a n n a k  k i m o n d á s á r a ,  h o g y  a  p e r  o s  
a d h a t ó  a r a n y k é s z í tm é n y  a  r h e u m a to id  
a r th r i t i s e s  b e te g e k  bázisterápiájaként e g y 
é r te lm ű e n  h a s z n á lh a tó .

Iv á n y i  Já n o s  dr.

S ú ly o s  ju v e n ilis  r h e u m a to id  a r th r itis  
k e z e lé s e  p e n ic illa m in n a l é s  h y d ro x ich lo ro -
q u in n a l .  B re w e r , E .  J .  é s  m ts a i :  N e w  
E n g l .  J .  M ed . 1986 , 314, 1269 .

162  s ú ly o s  ju v e n i l i s  r h e u m a to i d  a r t h r i 
t i s e s  g y e re k e n  v iz s g á l tá k  k é t  b á z i s t e r á 
p i á s  s z e r ,  a  p e n ic i l l a m in  é s  a  h y d ro x i-  
c h lo ro q u in  h a té k o n y s á g á t  é s  m e l l é k h a tá 
s a i t  e g y  r a n d o m iz á l t ,  k e t t ő s - v a k ,  p la c e b o  
k o n t r o l lo s  v iz s g á la tb a n ,  a m e ly  12 h ó n a 
p ig  t a r t o t t .  A  v iz s g á la to t  a m e r ik a i  é s  
s z o v je t  k u t a t ó k  k ö z ö s e n  v é g e z té k .  A  162 
b e te g  k ö z ü l  142 p o l ia r t ik u lá r i s ,  11 o lig o - 
a r t i k u l á r i s  é s 9 s z is z té m á s  a r th r i t i s b e n  
s z e n v e d e t t .  A  b e te g e k  e g y ik  c s o p o r t ja  
10 m g / t e s t s ú ly  k g / n a p  a d a g b a n  p e n íc ill-  
a m i n t ,  a  m á s ik  c s o p o r t ja  6 m g / t e s t s ú l y  
k g / n a p  a d a g b a n  h y d r o x ic h lo r o q u in t ,  m íg  
a  h a r m a d ik  c s o p o r t ja  p la c e b ó t  k a p o t t .  
E m e l l e t t  m in d h á ro m  c s o p o r t  t a g j a i  e g y  
n e m -s z te ro id  g y u l la d á s c s ö k k e n tő t  is  s z e d 
h e t t e k ,  d e  se m  k o r t ik o s z te r o id o t ,  se m  
m á s  a n t i r e u m a t i k u m o t  n e m  k a p t a k .  A  
l a b o r a tó r iu m i  a d a t o k o n  k ív ü l  a  k ö v e tk e 
ző  k l in ik a i  p a r a m é te r e k  v á l t o z á s á t  v iz s 
g á l t á k :  íz ü le ti  d u z z a n a t ,  m o z g á s r a  v a g y  
n y o m á s r a  je le n tk e z ő  íz ü le t i  f á jd a lo m  
m é r té k e ,  g y u l la d t  íz ü le te k  S z á m a , re g g e li  
í z ü le t i  m e re v sé g  i d ő ta r t a m a .

A z  e g y  é v  a l a t t  m in d h á r o m  c s o p o r tb a n  
ig e n  n a g y m é r té k b e n  j a v u l t  s z á m o s  k l in i 
k a i  é s  l a b o r a tó r iu m i  p a r a m é t e r .  A  p e n ic i l l 
a m i n  é s  a  p la c e b ó  h a té k o n y s á g a  k ö z ö t t  
n e m  t a l á l t a k  s z ig n if ik á n s  k ü lö n b s é g e t .  
A  h y d ro x ic h lo ro q u in  c s a k  a  m o z g á s r a  j e 
l e n tk e z ő  f á jd a lm a t  c s ö k k e n te t t e  n a g y o b b  
m é r t é k b e n ,  m in t  a  p la c e b ó .  S ú ly o s  m e l lé k 
h a t á s  r i t k á n  f o r d u l t  e lő .

E g y  n e m -s z te ro id  g y u l la d á s c s ö k k e n tő t  
is  s z e d ő  ju v e n i l is  r h e u m a to id  a r th r i t i s e s  
g y e r e k e k  e s e té b e n  t e h á t  s e m  a  p e n ic i l l 
a m i n ,  s e m  a  h y d r o x ic h lo r o q u in  n e m  b iz o 
n y u l t  lé n y e g e s e n  h a tá s o s a b b n a k  a  p la c e -  
b ó n á l .

[R e f.:  Érdemes megem liteni, hogy történt 
olyan, ugyancsak gondosan kontrollált k li 
n ik a i  vizsgálat is, amelyben az említett 
bázisterápiás szerek hatékonynak b izonyul 
ta k .]

D óm ján  László dr.
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CATERG EN
hepatoprotectivum tabletta

Állatkísérletekben fokozza a májsejtek energiaterm elését, megelőzi a m áj
szövet destrukcióját, segíti a károsodott májsejtek regenerációját. Klinikailag 
értékes h a tása it vírus hepatitisben tanulmányozták. Az eddigi megfigyelések 
szerint a kezelés h a tására  lerövidül az icterusos fázis, ami az em elkedett szé- 
rum-bilirubin és szérum -transzam ináz értékek gyorsabb csökkenésében nyil
vánul meg, továbbá enyhül az émelygés, viszketés, étvágytalanság.

H A T Ó A N Y A G

500 mg cianidanolum , tablettánként.

JA V ALLA TO K

Akut vírus hepatitis, elhúzódó vírus hepatitis, krónikus hepatitisek, alkoholos 
m ájártalm ak, heveny és idült toxikus májkárosodások.

EL LENJA VALLATO K

Jelenleg nem ismeretesek.

A D A G O L A S

Szokásos ad ag ja  felnőtteknek naponta 3X1 tabletta étkezés közben. A ta b 
lettákat egészben, kevés vízzel kell bevenni. A kezelés szükség esetén  több 
hónapig is folytatható.

M E LL É K H A T Á SO K

Ritkgn, enyhe gasztrointesztinális panaszok (gyomortáji nyomás-érzés, gyo
morégés, hányinger). Az egyéni túlérzékenység jeleként elvétve allergiás láz-' 
reakció, máskor Coombs-pozitív immunhaemolytikus an aem ia  (haemolytikus 
icterus) is előfordulhat. Ilyenkor a kezelést azonnal meg kell szakítani.

M E G JE G Y Z É S

>í< Csak vényre adható  ki, egyszeri alkalommal. Az orvos csak akkor rendel 
heti, ha azt a területileg, ill. szakm ailag illetékes fekvőbeteg-ellátó osztály, 
szakrendelés (gondozó) szakorvosa javasolja.

C S O M A G O L Á S
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A  te c h n ik a ila g  e ltá v o líth a ta t la n  ( lo k á 
l is a n  in o p era b ilis) r ec tu m  c a r c in o m a  g y ó 
g y íth a tó sá g á r ó l

T . Szerkesztőség! B á r  e g y  v is z o n y la g  
s z ű k  b e te g c s o p o r tró l  k ív á n o k  í r n i ,  ú g y  t ű 
n i k  a  t é m a  le g a lá b b is  s z a k m a i  k ö z é r d e k 
lő d é s re  t a r t h a t  s z á m o t ,  h is z e n  a z  á l t a l á 
n o s  o rv o s t ,  b e lg y ó g y á s z t ,  e n d o s c o p o s t ,  
r a d io ló g u s t ,  s e b é s z t ,  p a to ló g u s t ,  o n k o ló 
g u s t  e g y a r á n t  é r in t i  —  é s  s o r r e n d b e n  p e r 
s z e  leg e lső  h e ly e n  a  b e te g e t .  A z t  a  b e te 
g e t ,  a k i t  e d d ig  a z  u to ls ó  e s é ly  h a z a i  i s m e 
r e té n e k  h iá n y a  —  p o n to s a b b a n  e lé g te le n  
v o l ta  —  m e g f o s z to t t  a  g y ó g y u lá s  e g y e t 
le n  le h e tő s é g é tő l,  é s  a k i  ig y  e g y é b k é n t  a  
b iz to s  é s  s z e n v e d é s e k k e l  t e r h e s  h a lá l r a  
v o l t — le n n e  —  í té lv e .  E z  a  b e te g  a techni
kailag eltávolíthatatlan, rossz kifejezéssel 
lokálisan inoperábilis végbélrákban szen 
vedő páciens, a k in e k  t e h á t  n in c s e n  —  k i 
m u ta t h a t ó  —  tá v o l i  á t t é t e  é s  a k in e k  m ű 
t é t é t  a z é r t  fe je z i b e  a z  a k á r  ig e n  v e r z á tu s  
s e b é sz  is  e g y  h a s i  v e n d é g b é l-n y í lá s  k é s z í 
t é s é v e l ,  m e r t  a  d a g a n a to s  v é g b e le t  a  d a 
g a n a t  é s a  k ísé rő  g y u l la d á s  m i a t t  n e m  
t u d j a  le v á la s z ta n i  a  h ó ly a g a la p ró l .  A z  i n 
t é z e t i  o rv o s  s z á m á r a  e z z e l u g y a n  a  k e z e 
lé s  r e n d s z e r in t  b e f e j e z ő d ö t t ,  d e  a  b e te g  
s z á m á r a  e g y  C a n o s s a  k e z d ő d ik  e l ,  m e ly 
h e z  a  k ö rz e t i  o rv o s  é s  a z  o n k o ló g u s  le g fe l 
j e b b  a  f á jd a lo m c s i l l a p í tá s  s z in t j é n  a s s z is z 
t á l .  E z u t á n  c s u p á n  a  k ó r le fo ly á s  h o s s z a  
v á l to z ik ,  a  v é g e re d m é n y  e g y é r te lm ű .

A  so ro k  í r ó ja  e lő s z ö r  e g y  n e m z e tk ö z i  
g a s z tro e n te ro ló g u s  k o n g re s s z u s o n  h a l l o t t  
a r ró l ,  h o g y  ezeket a  betegeket korszerű irra- 
diációs terápiával olykor hatásosan lehet ke 
zelni, és az így besugárzott betegek m integy  
fe le  egy második m űtét alkalmával rezekáhi- 
lisnak bizonyul. H a z a i  k ö z lé s  e r rő l  m é g  
n in c s e n ,  d e  e  t a p a s z ta l a t r ó l  e g y  íz b e n  e m 
l í t é s t  t é v e ,  e g y ik  m u n k a t á r s a  h í v t a  fe l le 
v é lí ró  f ig y e lm é t e g y  c ik k re  (1 ) ,a m e ly b e n  a  
p é c s i  I .  S e b é sz e ti  K l in ik a  o b n y in s z k i  t e s t 
v é r in té z e te  v é g b é lrá k o s  s z o v je t  b e te g e i 
n e k  k e d v e z ő  k e z e lé s i  e r e d m é n y e i t  i s m e r t e t 
t é k .  H a s o n ló  e lv ,  e z  e s e tb e n  p r e o p e r a t ív  
b e s u g á rz á s  a lk a lm a z á s á v a l  a z  a n g io g rá f iá -  
v a l  lo k á l is a n  n a g y k i t e r j e d é s ű n e k  t ű n ő  d a 
g a n a to k  m in te g y  fe le  a  c o b a l t -b e s u g á rz á s  
h a t á s á r a  m ű th e tő v é  v á l t ,  s ő t  a  b e s u g á r 
z á s t  c y to s ta t ik u s  k ú r á v a l  k ie g é s z í tv e  e z  
a z  a r á n y  8 0 % - r a  m ó d o s u l t!  E z e n  e lv  é r 
v é n y e s íté s é v e l  h a s o n ló a n  k e d v e z ő  e r e d 
m é n y e k  b i z t o s í th a tó a k  a z  e r e d e t i l e g  o p e - 
r á lh a ta t l a n  f e j - n y a k d a g a n a to k  e l tá v o l í t -  
h a t ó v á  v á lá s á v a l(2 ) .  E  so ro k  í r ó ja  e g y  h a 
z a i  fó ru m o n  e lő a d á s b a n  h í v t a  fe l a  f ig y e l 
m e t  a  r e c tu m - c a r c in o m a  in te r v a l lu m  m ű 
t é t é n e k  le h e tő sé g é re  (3 ) ; ö rö m é re  s z o lg á l t ,  
h o g y  a  z ö m m e l c o lo p ro c to ló g u s  se b é sz  
h a l lg a tó s á g  e m l í t e t t  m é g  n é h á n y  p é ld á t  
a z  e lv  h a z a i  a lk a lm a z á s á ró l .  E z  a  k iv á ló a n  
s ik e r ü l t  ö s s z e jö v e te l  v o l t  e g y é b k é n t  a  f o r 
r á s a  a  M a g y a r  S e b é sz  T á r s a s á g  a z ó ta  m á r  
m e g a la k u l t  C o lo p ro c to ló g ia i  S e c tio - j á n a k .  
A n n á l  s a jn á la to s a b b  v is z o n t ,  h o g y  e g y  
u g y a n c s a k  k ie m e lk e d ő  je le n tő s é g ű  g a s t -  
r o e n te ro ló g u s  e s z m e c s e re  a já n lá s a  e z t  a

le h e tő s é g e t  —  le g a lá b b is  a  m e g ism é tle n -  
d ő  m ű té t i  b e a v a tk o z á s t  e m l í tv e  é s  k i 
e m e lv e  —  n e m  t a r t a l m a z z a  (4).

M iu tá n  b e te g e in k  s z á m a  m é g  n e m  te s z  
le h e tő v é  k ö z le m é n y  f o r m á j ú  b e s z á m o ló t ,  
d e  k e z d e t i  t a p a s z t a l a t a i n k  is  e g y é r te lm ű 
e n  b i z o n y í t j á k  e  b e te g e k  m e g g y ó g y ítá s á -  
n a k  e z e n  e g y e t le n  e s é ly é t ,  e z t  a  le h e tő s é 
g e t  v á l a s z to t t u k  a  f ig y e le m  fe lk e lté sé re .  
F ig y e le m b e  v é v e , h o g y  a  s u g á r te r á p iá s  
o s z tá ly o k  te l je s í tő k é p e s s é g e  r e n d k ív ü l  
k o r l á t o z o t t ,  s z e m é ly z e tü k  t ú l t e r h e l t ,  v á 
r a k o z ó  l i s tá ik  h o s s z ú a k ,  e  n é h á n y  b e te g  
e lő k é s z ítő  b e s u g á rz á s a  p e d ig  k o rá n ts e m  
p a ll iá c ió , f e l t é t l e n ü l  é lő ,  e g y m á s t  k ö lc sö 
n ö s e n  is m e rő  —  é s  e l i s m e rő  —  k a p c s o la t  
k e ll le g y e n  ra d io ló g u s  é s  se b é sz  k ö z ö tt .  
M a g u n k  b ő  k é t  é v  a l a t t  n y o lc ,  a  v á z o l t  
k a u té l á k n a k  m e g fe le lő  b e te g e t  k ü ld tü n k  
ra d io ló g ia i  k o n z íl iu m ra ,  k e llő e n  d o k u 
m e n tá lv a ,  a  S z e g ed i O T E  R a d io ló g ia i  
K l in ik á já r a .  E  b e te g e k b ő l  h e t e t  a lk a l 
m a s n a k  t a l á l t a k  a z  e lő k é s z í tő  i r r a d iá c ió -  
r a ,  é s  k ö z ü lü k  ö tn é l  a  m á s o d ik  ü lé s b e n  
s ik e r r e l  v é g e z h e t tü k  e l  a  d a g a n a to s  v é g b é l 
k i i r t á s á t .  A  tu m o r  b e s u g á r z á s  o k o z ta  
m e g k is e b b e d é s é t  s z é p  f e lv é te le k e n  ö ssze 
h a s o n l í tó  a n g io g rá f iá k k a l  is  ig a z o l tá k ,  az  
i r o d a lm i  k ö z lé se k k e l  e g y b e v á g ó a n .  E z t  az  
a lk a lm a t  is  m e g r a g a d ju k ,  h o g y  k ö sz ö n e 
t é t  m o n d ju n k  n é h a i  K e le m e n  p ro fe s s z o r 
n a k ,  F r á t e r  d o c e n s n e k ,  i l l e tv e  V a d o n  p r o 
f e s s z o rn a k  é s  m u n k a t á r s a i k n a k  a  k é sz sé 
g e s  é s  p ó t o lh a t a t l a n  s e g í ts é g é r t  é s  a  t o 
v á b b r a  is  b i z t o s í t o t t  l e h e tő s é g é r t .  E d d ig  
c s u p á n  b e s u g á rz á s  t ö r t é n t  e  b e te g e k n é l  —  
a  to v á b b lé p é s  m ó d ja  l e h e t  a z  i r r a d iá c ió  
k ie g é sz íté se  c y to s ta t ic u m m a l  (sz in k ro n i-  
z á c ió s  k e m o r a d io te r á p ia ) .

E lő f o r d u lh a t ,  h o g y  a z  e d d ig  e l ju tó  o l 
v a só  f e lv e t i  a  k é r d é s t :  a  t á r g y a l t  b e te g 
c s o p o r t  k ic s in y  v o l ta ,  a z  é r i n t e t t  b e te g e k  
v is z o n y la g  k i s  s z á m a  in d o k o l ja - e  a  v e lü k  
v a ló  k ie m e l t  f o g la lk o z á s t?  H e ly e s -e  ezze l 
t o v á b b  t e r h e ln i  a z  e g y é b k é n t  is  a g y o n g y ö 
t ö r t  s u g á r t e r á p iá t ?  E z  u t ó b b i  k é rd é s  ö n 
m a g á b a n  é s  t é m á n k tó l  f ü g g e t le n ü l  is  é g e 
t ő ,  é s  k ü lö n  t a n u l m á n y t  é r d e m e ln e ;  h i 
s z e n  t u d o m á s u l  k e ll  v e n n i ,  h o g y  a  —  jo g 
g a l  —  te r j e d ő  k e m o te r á p ia  a z  i r r a d iá c ió s  
k e z e lé s t  n e m  h e ly e t t e s í th e t i ,  é s  h o g y  a  
d a g a n a to s  b e te g e k  s z á m á n a k  a g g a s z tó  
n ö v e k e d é s e  m i a t t  e  t é r e n  a  f e jle s z té s  s ü r 
g e tő  é s  h a la s z th a t a t l a n .  D e  i n k á b b  b e 
s z é lje n e k  e t é n y e k ,  a  r i a s z t ó  a d a to k .

A z  u tó b b i  é v e k b e n  a z  ö s s z h a lá lo z á s  k ö 
zel 2 0 % - a  d a g a n a to s  b e te g s é g re  v e z e th e 
t ő  v is s z a ;  e z  é v e n te  —  1 9 8 4 -b e n  é s  1985- 
b e n  —  t ö b b  m in t  28 0 0 0  v o l t  (5 , 6 ). E b 
b ő l 1 9 8 4 -b e n  a  v a s ta g b é l-  é s  v é g b é l m e- 
l ig n o m á k b a n  k ö z e l 4 0 0 0  e m b e r  —  3783  —  
p u s z t u l t  e l ,  im m á r  t ö b b  m i n t  g y o m o r r á k 
b a n  (5). A z  e m l í t e t t  s z á m b ó l  c s u p á n  a  v ég- 
b é lr á k  ö n m a g á b a n  1674 e m b e r t  ö l t  m eg ; 
m íg  a z o n b a n  a  g y o m o r r á k  é v e k  ó t a  —  
k ö z is m e r te n  —  e g y re  k e v e s e b b  á ld o z a to t  
sz e d  h a z á n k b a n ,  a  v é g b é l r á k  h a lá lo z á s  
e m e lk e d é s e  i je s z tő ,  h a  a z t  a z  1931-es 182 
fő h ö z  v i s z o n y í t ju k !  (5) —  a  n ö v e k e d é s  a z

e lh a n y a g o lh a tó  0 ,2 1  t íz e z r e lé k rő l  im m á r  
1 ,57  t íz e z re lé k .  1 9 8 5 -b e n  m é g  e z  a  s z á m  
is  t o v á b b  n ő t t ,  1 7 1 2  e m b e r  h a l t  m e g  v é g - 
b é l r á k ja  m ia t t .  H o g y  e b b ő l  a  f e lf e d e z é s 
k o r  m e n n y i  v o l t  m á r  in k u r á b i l i s ,  n e m  
t u d n á m  m e g m o n d a n i  —  d e  h o g y  o r s z á g o 
s a n  n e m  k is  s z á m r ó l  v a n  sz ó , a z  b iz to s .  
E z  u tó b b ia k  p e d ig  le g a lá b b  fe lé t  a  l e í r t  
e lv  i s m e re té b e n  é s  a lk a lm a z á s á v a l  r á a d á 
s u l  m e g  le h e t  —  m e g  l e h e t e t t  v o ln a !  —  
g y ó g y í t a n i ! —  B á r  S z o ln o k  m e g y é b e n  
a  m e g y e i d a g a n a to s  h a lá lo z á s  á t l a g o s a n  
k ö z e l  8 % - k a l  k e d v e z ő b b  a z  o r s z á g o s n á l  
(7) —  a m i v i s z o n t  2 0 % - k a l  h a la d j a  m e g  
e  s t a t i s z t ik a  s z e r in t  a z  e u r ó p a i  á t l a g o t  —  
a z  ú n .  m a g a s  h a la n d ó s á g ú  te le p ü lé s e k e n  a  
v a s ta g b é l-v é g b é l  d a g a n a to k  o k o z ta  h a l á 
lo z á s  is m é t  0 ,3 8  t íz e z r e lé k ,  a m i m e g fe le l  
a  m á r  i s m e r t e t e t t  s z á m o k n a k .  J o g g a l  e m 
l í t h e tn é n k  e g y é b k é n t  —  m e r t  s o k  f u r c s a  
ö ss z e fü g g é s  le h e ts é g e s  —  a z  e m lő r á k o t  
is , a m e ly  u g y a n c s a k  a g g a s z tó a n  n ö v e k v ő  
e lő fo rd u lá s á v a l  —  1 9 8 5 -b e n  e g y  h í já n  
2 0 0 0  n ő  h a l t  m e g , e m lő d a g a n a ta  m i a t t  (6) 
—  sz e d i  á ld o z a t a i t ,  k o m o ly  p o s to p e r a t iv  
i r r a d iá c ió s  ig é n y t  k é p v is e l  é s  f u r c s a  m ó 
d o n  sz e re p e  le h e t  —  m á s  m e c h a n iz m u s s a l ,  
d e  a  c h o le c y s te c to m iz á l t  á l l a p o th o z  h a 
s o n ló a n  (8) —  a  c o lo r e c tá l is  r á k  k e le tk e 
z é s é h e z  v e z e tő  f o k o z o t t  f o g é k o n y s á g  l é t r e 
j ö t t é b e n  (9).

N y i lv á n v a ló ,  h o g y  a  d a g a n a to s  b e te g 
s é g  e lle n i  k ü z d e le m b e n  a z  a la p v e tő  h a la 
d á s t  a  s z ű ré s  e r e d m é n y e z h e t i  c s u p á n :  e  
b e te g s é g c s o p o r tb a n  a  s z é k le t  o k k u l t  v é r 
z é s é n e k  v iz s g á la ta .  F é lő , h o g y  sz é le s  k ö r ű  
é s  r e n d s z e re s  a lk a lm a z á s á r a  b e lá th a tó  
id ő n  b e lü l  n e m  le s z  a n y a g i  f e d e z e t .  D e  
a d d ig  is  m e n ts ü k  m e g  a z o k a t ,  a k ik e t  a  
r e n d e lk e z é s re  á lló  e s z k ö z ö k k e l,  i s m e r e te k 
k e l  é s  e lv e k k e l  m e g  le h e t ,  m e g  t u d u n k  
g y ó g y í t a n i !
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és m tsai:  A  c h o le c y s te c to m ia  le h e ts é g e s  
s z e re p e  a  c o lo re c tá lis  d a g a n a to k  k e le tk e 
z é s é b e n . O rv . H e t i l .  1987 . 1 2 8 .7 7 3 — 7 77 . 
—  9 . N anakram  Agarw al et cd: I n c r e a s e d  
R i s k  o f  C o lo re c ta l  C a n c e r  F o llo w in g  
B r e a s t  C a n c e r .  A n n .  S u rg . 1986, 206, 
3 0 7 — 310.

Gergely M ih á ly  dr.
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A lo y s  B erg , M anfred L e h m a n n , J o se p h  
K e u l:  K örp er lich e  A k tiv itä t b e i G esu n d en  
u n d  K oro n a r  k ran k en . (2 . ü b e r a r b e i t e te  
u n d  e rw e i te r te  A u fla g e .)  G e o rg  T h ie m e  
V e r la g , S t u t t g a r t — N e w  Y o r k ,  1986 . 129 
o ld a l ,  70  á b r a ,  21 t á b l á z a t .

A  m o d e rn  ip a r i  t á r s a d a lm a k b a n  a  fe l 
g y o r s u l t  t e c h n ik a i  fe jlő d é s  ú g y  t e t t e  l e 
h e tő v é  a  f iz ik a i t e v é k e n y s é g  le e sö k k e n é -  
s é t ,  h o g y  a z  e lé r t  é le t s z ín v o n a la t  n e m  
k e l l e t t  f e la d n i ,  s ő t ,  a z  m é g  e m e lk e d h e te t t  
is . í g y  —  m ik é n t  a r r a  a  k ö n y v  e lő s z a v a  
r á m u t a t  —  v is z o n y la g  m a g a s  k a ló r ia b e 
v i t e l  m e l l e t t  im m á r  é v t i z e d e k  ó t a  c s ö k 
k e n ő  á t l a g o t  m u ta t  a  s z e rv e z e t  e n e rg ia -  
f o r g a lm á n a k  a  f iz ik a i t e r h e lé s r e  j u t ó  r é 
s z e . P e d ig  a  re n d s z e re s  t e s t i  a k t i v i t á s  
é le t fo n to s s á g ú  sz e rv i m ű k ö d é s e  „ k a r b a n 
t a r t á s á h o z ”  sz ü k sé g e s , é s  e g y b e n  a  v é rk e 
r in g é s i  b e te g s é g e k  m e g e lő z é s é n e k  is  fo n 
t o s  e sz k ö z e .

A  f re ib u rg i  A lb e r t-L u d w ig s  E g y e te m  
S p o r t  é s  M o z g á s th e rá p iá s  O s z tá ly á n  m ű 
k ö d ő  s z e rz ő k  a  s p o r to r v o s ta n  e g y ik  fo n to s  
f e l a d a t á n a k  t a r t j á k ,  h o g y  a z  e g é sz sé g e s  
e g y é n e k e n ,  v a la m in t  c o ro n a r ia b e te g e k e n  
v é g z e t t  te rh e lé s e s  v i z s g á la to k  e r e d m é 
n y e i t  a  k e r in g é s i  b e te g s é g e k  e ls ő d le g e s  é s 
m á s o d la g o s  p re v e n c ió ja  é r d e k é b e n  a z  
e g é s z  n é p e s sé g  s z á m á r a  h a s z n o s í ts a .  
K ö n y v ü k  c é lja , h o g y  o ly a n  id ő b e n ,  a m i 
k o r  s z o k á s s á  v á l t  a  m o z g á s te v é k e n y s é g  
je le n tő s é g é t  á l t a lá n o s s á g b a n ,  k e llő  e lm é 
l e t i  é s  t a p a s z ta l a t i  m e g a la p o z o t t s á g  n é l 
k ü l  e m le g e tn i ,  m e g is m e r te s s e n  a  m e g fe 
le lő e n  a d a g o l t  é s a  m in d e n n a p i  é l e t v i t e l 
b e  b e é p í t e t t  t e s tm o z g á s  h a t á s a i n a k  fizio 
ló g ia i  a la p ja iv a l ,  a lk a lm a z á s á n a k  m ó d ja i 
v a l  é s  h o s s z a b b  t á v o n  v á r h a t ó  e r e d m é 
n y e iv e l  —  e g é sz sé g e se k b e n  é s  b e te g e k b e n  
e g y a r á n t .

A  k ö n y v  e lső  fe lé b e n  a  s z e rz ő k  a z  e d z é s  
é l e t t a n i  h a tá s a iv a l  f o g la lk o z n a k .  I s m e r 
t e t i k  a  k ü lö n b ö z ő  te r h e lé s i  f o r m á k  k a p 
c s o l a t á t  a z  e n e rg ia f e lh a s z n á lá s s a l  é s  a z  
ig é n y b e v e t t  m o z g á s fé le sé g e k  je l le m z ő  p a 
r a m é te r e i t  (k o o rd in á c ió , f le x ib i l i t á s ,  e rő , 
g y o r s a s á g ,  k i ta r t á s ) .  K ie m e l te n  t á r g y a l 
j á k  a z  á lló k é p e ssé g i ( k i t a r t á s )  t e r h e lé s t ,  
m e ly r e  b io c h e m ia i s z in te n  a z  a e r o b  a n y a g 
c s e re  e lő té rb e  j u t á s a  é s  a  s z a b a d  z s í r s a 
v a k  f e lh a s z n á lá s á n a k  f o k o z ó d á s a  je l le m 
ző . M eg g y ő z ő en  m e g v i lá g í t já k ,  h o g y  m ié r t  
e z  a z  e d z é s fo rm a  a  l e g a lk a lm a s a b b  a  p r e 
v e n c ió  é s  a  r e h a b i l i t á c ió  s z e m p o n t já b ó l  
k í v á n a t o s  a d a p tá c ió s  f o ly a m a to k  k iv á l 
t á s á r a .  H a n g s ú ly o z z á k ,  h o g y  a  k e d v e z ő  
e r e d m é n y  c sa k  a k k o r  v á r h a t ó ,  h a  n a g y  
iz o m c s o p o r to k a t  t e r h e lü n k  (p l. f u t á s ,  
ú s z á s ,  s íz és , k e ré k p á ro z á s ) ,  s  a  t r é n i n g  
t a r t ó s a n  é s  s z a b á ly s z e rű e n  i s m é t lő d ik .  
J ó l  á t t e k i n t h e t ő  t a g o lá s b a n  v e s z ik  s o r r a  
a  k i ta r t á s t r é n in g n e k  a z  é l e t t a n i  m ű k ö d é 
s e k  e g y e s  te rü le te ir e  (a  s z ív r e ,  v é r k e r in 
g é s re ,  a  s y m p a th o - a d r e n e r g  r e n d s z e r r e ,  a  
v é r  t r a n s p o r t - s y s t e m á j á r a ,  a z  izo m - 
a n y a g c s e r é r e ,  az  e n d o k r in  s z a b á ly o z á s r a ,  
a  p s y c h o v e g e ta t ív  tó n u s r a )  k i f e j t e t t  h a 
t á s a i t .  S z á m o s  iro d a lm i é s  s a j á t  a d a t t a l  
b i z o n y í t j á k ,  h o g y  a z  e d z é s  e r e d m é n y e k é p 
p e n  fo k o z ó d ik  a  m a x im á l is  0 2- k a p a c i tá s ,  
n ő  a  v e rő té r f o g a t ,  s u g y a n a z o n  te rh e lé s

k is e b b  v é rn y o m á s -e m e lk e d é s t ,  p u lz u s -  
s z á m - s z a p o r o d á s t  é s  s z ív iz o m  ű r f e l v é t e l t  
v á l t  k i ,  v a g y is  j a v u l  a  v é rk e r in g é s  f u n k 
c io n á l is  k a p a c i t á s á n a k  k ih a s z n á lá s a ,  ök o - 
n o m ik u s a b b á  v á l ik  a  s z ív  m u n k á ja .  A z  
ö s s z e fü g g é s e k e t  s z e m lé le te s e n  b e m u t a tó  
f e je z e tb e n  e le m z ik  a  s y m p a th o - a d r e n e r g  
r e n d s z e r  s o k o ld a lú  v á la s z á t  a  te rh e lé s r e  
é s  h a t á s á t  a  v é rk e r in g é s i  p a r a m é te r e k ,  
v a la m in t  a  s z é n h y d rá t -  é s  z s ír a n y a g c s e re  
a la k u lá s á r a .  A z  a th e ro s c le ro s i s  p r e v e n 
c ió ja  s z e m p o n t já b ó l  k ü lö n  je le n tő s é g e  
v a n  a  l ip id  t r a n s z p o r t  m ó d o s u lá s á n a k :  a  
s e r u m  c h o le s te r in  m e g o s z lá s a  a  H D L , 
a z o n  b e lü l  is  a  H D L 2 fe lé  to ló d ik  e l ,  
s  g y o r s u l  a  t r ig ly c e r id e k  le b o n tá s a .  H a n 
g o z t a t j á k  a  s z e rz ő k , h o g y  a  t r é n in g  h a t á s a  
k ü lö n b ö z ő  a d a p tá c ió s  k ö r ö k  ö ssz e m ű k ö -  
d é s é b ő l  k e le tk e z ik ,  m e ly e k n e k  k ö z é p 
p o n t j á b a n  a  m ű k ö d ő  iz o m  á ll .  A z  é le tk o r i  
ö s s z e fü g g é s e k e t  t a g l a lv a  r á m u t a t n a k ,  
h o g y  a  f i a ta l  k o r u k  ó t a  t r e n í r o z o t t  
6 5 — 70 é v e s e k  a e r o b  k a p a c i t á s a  m e g h a 
l a d h a t j a  a k á r  a  2 0 — 30 é v e s  n e m  e d z e t t  
e g y é n e k é t  is . A  4 0  é v  f e l e t t  m e g k e z d e t t  
e d z é s s e l  is  j a v í t h a t ó  a z  a e r o b  k a p a c i tá s ,  
f e lh ív já k  a z o n b a n  a  f ig y e lm e t  a z  e lő z e te s  
o rv o s i  á tv i z s g á lá s r a  é s  m in d e n n e m ű  t ú l 
z á s  k e rü lé s é re .

A  m u n k a  m á s o d ik  fe le  a  c o ro n a r ia b e 
t e g e k  á l ló k é p e s s é g -o r ie n tá l t  e d z é s th e r á -  
p i á j á t  t á r g y a l j a .  A  t r é n i n g  e lő n y ö s  v é r k e 
r in g é s i  é s  a n y a g c s e r e h a tá s a i  a  s z ív b e te 
g e k b e n  is  u g y a n a z o n  tö rv é n y s z e rű s é g e k  
s z e r in t  é rv é n y e s ü ln e k ,  m i n t  a z  e g é sz sé g e 
s e k  e s e té b e n .  A  s z e rz ő k  s o r r a v e s z ik  a z o 
k a t  a  h a tá s m e c h a n iz m u s o k a t ,  m e ly e k e n  
k e r e s z tü l  a  t e r v s z e r ű e n  i r á n y í t o t t  f iz ik a i 
a k t i v i t á s  a  c o ro n a r ia b e te g s é g  p ro g n ó z is á t  
j a v í t j a ,  i ll .  m e g e lő z é s é t  e lő s e g í t i :  a  s y m 
p a th i c u s  tó n u s  c s ö k k e n é s é t ,  a  g a z d a s á g o 
s a b b  s z ív m ű k ö d é s t ,  a z  iz o m a n y a g c s e re  
a n a e r o b  k o m p o n e n s é n e k  r e d u k c ió já t ,  a  
h o rm o n á l i s  s z a b á ly o z á s  a lk a lm a z k o d á s i  
k é p e s s é g é n e k  f o k o z ó d á s á t ,  a  s e ru m  lip o -  
p r o te id e k  a n t i a th e r o g é n  i r á n y ú  m ó d o s u 
l á s á t .  M in d e z e k e n  tú lm e n ő e n  a  k e d v e z ő  
ö s s z h a tá s  p s y c h o s o m a tic u s  s ta b i l iz á ló  t é 
n y e z ő k ö n  is  a la p s z ik ,  v a g y is  a  t u d a t o s a n  
a z  e g é sz sé g re  i r á n y u l t  m a g a t a r t á s o n ,  a  s i 
k e r é lm é n y e n ,  a  v i s s z a n y e r t  ö n b iz a lm o n ,  
a z  e g é s z é b e n  „ r iz ik ó - s z e g é n y e b b ” s z e m é 
ly is é g  k i a l a k í t á s á n .

A z  e lv i  a la p o k o n  tú lm e n ő e n  ré s z le te i 
b e n  is  m e g is m e r te tn e k  a z  e d z é s  m ó d ja iv a l  
é s  a  h a t á s  k ö z v e t le n  e lle n ő rz é s é n e k  f iz ik a i 
é s  b io c h e m ia i  p a r a m é te r e iv e l .  F e lh ív já k  a  
f ig y e lm e t  a r r a ,  h o g y  a  m o z g á s th e r á p iá t  a  
g y ó g y s z e re k h e z  h a s o n ló a n  e g y é n ile g  k e ll  
a d a g o ln i ,  a z  in d ik á c ió  é s  a z  e l le n ja v a l la 
t o k  m é r le g e lé s é v e l,  a  h a t á s  e lle n ő rz é se  
m e l l e t t .  A z  e lő z e te s  v i z s g á la to k n a k  k i k e ll  
t e r j e d n i ü k  a  c o ro n a r iá k  é s  a  m y o c a rd iu m  
á l l a p o tá r a ,  v a la m in t  a  r h y th m u s z a v a -  
r o k r a  v a ló  h a j l a m r a .  A z  e d z é s  e r e d m é 
n y e s s é g é t  r é s z b e n  a  te r h e lh e tő s é g  n ö v e 
k e d é s é b ő l ,  ré sz b e n  p e d ig  a  r i s k  f a k to r o k 
n a k  é s  a  c o ro n a r ia -p ro g n ó z is n a k  ( re in -  
f a r c tu s ,  h a lá lo z á s )  a z  a la k u lá s á b ó l  l e h e t  
m e g í té ln i .  A m i a  t e r h e lh e tő s é g e t  i l l e t i ,  a  
s z e rz ő k  ó v a to s s á g r a  i n t e n e k  é s  a lá h ú z 
z á k ,  h o g y  a  s z ív b e te g e k  e s e té b e n  n e m  fe l 
t é t l e n ü l  a  m a x im á l is  t e l j e s í tő k é p e s s é g  fo 

k o z á s a  a  c é l, h a n e m  a  v é rk e r in g é s  g a z d a 
s á g o s a b b  s z a b á ly o z á s a  n y u g a lo m b a n  é s  
m é r s é k e l t  t e r h e lé s  s o r á n .  A  b e te g e k b e n  is  
t u d a t o s í t a n i  k e ll ,  h o g y  a  t r é n in g  r e n d e l t e 
t é s e  n e m  a  r e á l is  t e h e r b í r ó  k é p e s s é g ü k e t  
m e g h a la d ó  „ te l je s í tm é n y e k ” e r ő s z a k o 
l á s a ,  h a n e m  e g é s z s é g ü k  le h e ts é g e s  m é r t é 
k ű  h e ly r e á l l í t á s a ,  i l l .  a z  e lé r t  t e l j e s í tő k é 
p e s s é g  m e g ő rz é se .

A  c s o p o r to s  m o z g á s th e r á p iá b a n  r é s z t  
v e v ő  b e te g e k  h o s s z a b b  t á v ú  p ro g n ó z is á 
n a k  k e d v e z ő  v á l t o z á s á r ó l  u g y a n  m é g  n e m  
á l ln a k  r e n d e lk e z é s re  v é g le g e se n  b iz o n y í tó  
a d a t o k ,  m é g is  —  m ik é n t  a z t  a  s z e rz ő k  
b ő sé g e s  i r o d a lm i  a d a t o k r a  é s  s a j á t  v iz s 
g á l a t a i k r a  h i v a t k o z v a  k i f e j t ik  —  a z  a th e -  
ro g e n e z is  t ö b b  k o m p o n e n s é n e k  a  f iz ik a i 
a k t i v i t á s  r é v é n  t ö r t é n ő  b e fo ly á s o lh a tó 
s á g a  e s é ly t  n y ú j t  a  k ö r f o ly a m a t  e g é s z é 
n e k  la s s í tá s á r a  v a g y  m e g á l l í t á s á r a  is . A z  
m in d e n k é p p e n  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  a  h e 
ly e s e n  i r á n y í t o t t  t e s t i  a k t i v i t á s n a k  —  t e r 
m é s z e te s e n  n e m  ö n m a g á b a n ,  h a n e m  a z  
é l e tv i t e l  t ö b b r é t ű  a l a k í tá s á v a l ,  a  k ü lö n 
b ö z ő  v e s z é ly e z te tő  t é n y e z ő k  (k á ro s  t á p 
l á lk o z á s i  s z o k á s o k ,  d o h á n y z á s ,  s t r e s s -  
h a tá s o k ,  h y p e r to n i a ,  d y s l ip id a e m ia )  l e 
h e ts é g e s  e l im in á lá s á v a l  e g y ü t t  —  a  p r e 
v e n t ív  é s  a  r e h a b i l i t á c ió s  k a rd io ló g ia  m a i  
k o n c e p c ió já b a n  b i z t o s  h e ly e  v a n .

A  k ö n y v e t  s z e m lé le t i  id ő sz e rű s é g e  é s  t a 
n u ls á g o s  i s m e r e ta n y a g a  m e l l e t t  s z e rk e z e t i  
a rá n y o s s á g a ,  g ö r d ü lé k e n y  s t í lu s a ,  a z  e s z 
t é t i k a i  é s  d i d a k t i k a i  s z e m p o n tb ó l  is  jó l  
m e g o ld o t t ,  s z ín e s  h á t t é r n y o m á s ú  s z ö v e g 
k ö z t i  k ie m e lé se k , a  v i lá g o s  s z e rk e s z té s ű  
á b r á k  é lv e z e te s  o lv a s m á n n y á  te s z ik .  M o n 
d a n iv a l ó já t  jó l  h a s z n o s í th a t j á k  m in d a z o n  
o rv o s o k ,  a k ik  a  f iz ik a i  a k t i v i t á s  é l e t t a n i  é s 
k ó r é le t t a n i  j e le n tő s é g é rő l ,  a lk a lm a z á s á 
n a k  g y a k o r la tá r ó l  k o r s z e rű e n  m e g a la p o 
z o t t  i s m e re te k re  tö r e k s z e n e k ,  s  a  h o z z á ju k  
fo rd u ló  b e te g e k n e k  (é s  e g é s z sé g e se k n e k )  
e  t á r g y b a n  a  k ö z h e ly s z e r ű  á l t a lá n o s s á g o 
k a t  m e g h a la d ó ,  k o n k r é t  é s  s z e m é ly re  s z a 
b o t t  t a n á c s o k a t  k í v á n n a k  a d n i.

Keller László dr.

J o h n so n , N ., P o z n ia k , A .:  M R C P  
P a rt 1 . ( K i r á ly i  O r v o s tá r s a s á g i  t a g s á g  
1. rész) S p r in g e r -V e r i .  B e r lin — H e id e l 
b e r g  1986. 93 . о . Á r a :  2 7 ,5 0  D M

A  s z o k a t la n  c ím  a  B r i t  K i r á ly i  O r v o s 
t á r s a s á g  t a g s á g a  (M R C P )  e ln y e ré s é h e z  
sz ü k sé g e s  v iz s g a  a n y a g á t  t a r t a l m a z z a .  E z  
ö n m a g á b a n  n e m  t e n n é  r e n d k ív ü l  é r d e 
k e s sé  e z t  a z  a l ig  100  o ld a l t  t a r t a l m a z ó  
k ö n y v e c s k é t .  É r t é k é t  a z  a d ja  m e g , h o g y  
300  tö b b s z ö rö s  v á la s z té k o s  (M CQ ) k é r d é s 
b e n  á t f o g ja  a z  á l t a l á n o s  o rv o s lá s  s z e m 
p o n t já b ó l  r e le v á n s  i s m e r e te k e t .

A  k é rd é s e k  m in t e g y  3 0 % -a  a  g y a k o r ló  
o rv o s  s z á m á r a  is  n é lk ü lö z h e te t le n  e lm é 
l e t i  a la p o k a t  t a r t a l m a z z a ,  m íg  a  tö b b i  a  
m e d ic in a  le g k ü lö n b ö z ő b b  t e r ü le t e ib ő l  a  
d ia g n o s z t ik a  é s  t e r á p i á s  i s m e r e te k b e n  v a 
ló  j á r t a s s á g o t  „ t e s z t e l i ” .

A  300 k é rd é s  ö t ,  e g y e n k é n t  6 0  k é r d é s 
b ő l  á lló  b lo k k b a n  v a n  e lo s z tv a  ú g y ,  h o g y  
a z  e g y e s  b lo k k o k  té m a k ö re i  a  v é le t le n -  
s z e rű  e lo s z lá s t  k ö v e t i k .  A  b lo k k o k h o z  
t a r t o z ó  f e la d a t l a p o k  k i tö l t é s  u t á n  a lk a l 
m a s a k  a  k o m p u te r e s  é r té k e lé s r e .  A  v é le t 
l e n s z e rű  t a l á l a t  l e h e tő s é g é t  c s ö k k e n ti ,  
h o g y  m in d e n  k é r d é s  m in d  a z  5 v á la s z le 
h e tő s é g é re  r e a g á ln i  k e ll  a s z e r in t ,  h o g y  
ig a z n a k ,  h a m is n a k  v é li-e  a  v á la s z t ,  v a g y



n e m  t u d  v á la s z o ln i  a  k é rd é s r e .  E z  u tó b b i  
a z o n  k ív ü l,  h o g y  r e n d k ív ü l  m e g n ö v e li  a  
v a r iá c ió s  le h e tő s é g e t ,  a z  o rv o s i  d ö n t é s 
m e c h a n iz m u s  s z e m p o n t j á b ó l  is  lé n y e g e s , 
h i s z e n  a  n e m  t u d á s  e lism e ré se  a  „ n i l  
n o c e r e ”  e lv  a la p ja .

T a lá n  n e m  h a s z o n ta l a n  a n n a k  m e g e m 
l í té s e  s e m , h o g y  a  v iz s g á z ó k  s z á m á r a  
n in c s  e lő re  m e g á l l a p í t o t t  é r t é k h a t á r a  a  
b u k á s n a k ,  h a n e m  a  le g jo b b  3 0 %  m e g y  á t  
a  v iz s g á n  é s  a  tö b b ie k  i s m é te lh e tn e k .  E z  
a z t  j e le n t i ,  h o g y  n e m  a z  á t l a g ,  h a n e m  a  
fe ls ő  h a r m a d  j u t  t o v á b b  a  v iz s g á n . A  v iz s 
g á z ó k  a  l e g k ü lö n b ö z ő b b  té m a k ö rö k b ő l  
ö s s z e á l l í to t t  60  k é r d é s t  k a p n a k ,  a m e ly e t  
e g y  á l la n d ó a n  v á l to z ó  4 0 0 0  k é rd é s b ő l  
á lló  k é rd é s b a n k b ó l  v á la s z t a n a k  k i.  A  v iz s 
g á r a  tö r té n ő  fe lk é s z ü lé s i  i d ő t  12 h e te s  k o 
m o ly  m u n k á b a n  s z a b ja  m e g . T e rm é s z e te s ,  
h o g y  a  k é rd é s e k  a l a p j á t  k é p e z ő  k é z ik ö n y 
v e k ,  t a n k ö n y v e k  é s  f o ly ó ir a to k  fe lso ro -  
l á t á s á t  is  t a r t a l m a z z a  a  k ö n y v .

T a lá n  n e m  t ű n i k  t ú l z á s n a k  re c e n z o r  
a z o n  m e g je g y z é se , h o g y  a  S p r in g e r  K ia d ó  
f e l te h e tő e n  a  n é m e t  n y e lv te r ü le te n  d o l 
g o z ó  o rv o s o k  s z á m á r a  a n g o l e r e d e t ib e n  
a d t a  k i  e z t  a  k ö n y v e t ,  m in te g y  a l á t á 
m a s z t v a  a z  a n g o l n y e lv  i s m e re té n e k  s z ü k 
s é g e s s é g é t  a  m e d ic in á b a n .

A  k ö n y v  é s  a z  á l t a l a  k i t e r j e s z t e t t  m ó d 
s z e r  r e n d k ív ü l  h a s z n o s a n  a lk a lm a z h a tó  a z  
o rv o s to v á b b k é p z é s b e n  k ü lö n ö s e n  a b b ó l  a  
s z e m p o n tb ó l ,  h o g y  e g y r e  s ü r g e tő b b  s z ü k 
s é g k é n t  j e le n tk e z ik  a  to v á b b k é p z ő  t a n 
f o ly a m o k  o b j e k t í v  tu d á s e l le n ő rz é s é n e k  
b e v e z e té s e .

Recenzor megjegyzése
Ta lán  nem  érdektelen a  fe n t i  könyv k a p 

csán az „objektiv” vizsgáztatás és a több
szörös választásos kérdések (M CQ ) kapcso 
latáról néhány szót ejteni. M indenekelőtt 
le kell szögezni, hogy teljesen objektív v izs 
gáztatás nincs, de nem  is  szükséges. 
A  vizsga  —  finomabb kifejezéssel —  tudás- 
ellenőrzés, egy konkrét populáció ismeret- 
anyagának mérése. A  mérés pontosságát, 
reproduálhatóságát, összehasonlíthatóságát 
a vizsgáztatónak kell megválasztani. A  M CQ  
—  különösen a referált könyvben alkalm a 
zott 3 választási lehetőség a lapján  —  az is 
meretek szűrésére k ivá lóan  alkalmas, de 
nem  használható a  k iváló  teljesítmények  
mérésére, vagy a  v izsgán „megbukott” 70%  
további differenciálására. Végeredményben 
egy szeparációs módszer, amely egy bizo 
nyos sta tisztika i valószínűséggel dolgozik. 
P ontosan ezért a graduális orvosképzésben, 
ahol a vizsgának az ellenőrzés mellett n e 
velő és a legkiválóbbak kiemelése is szerepe, 
az M CQ kevésbé ajánlható. A  posztgraduá 
l is  képzésben viszont, ahol rövid tanfo lya 
m ok végén egy jó l körülhatárolt ismeret- 
anyag cognitív szin ten  történő elsajátításá 
val kell bizonyságot a d n i, az MCQmódszer 
kitűnően  alkalmazható.

F el kell azonban h ív n i  a  figyelmet, hogy 
az M CQ készítés nem  csak d iszcip lináris  
ismeretet igényel, hanem  jártasságot az 
M CQ technikában is. E z  utóbbi kü lön  
szakm a és a la ikuson  összeállított kérdések a  
vizsgáztatás objektivitását jelentősen csök
kenthetik.

Ezért ajánlhatók az angolszász szakiro 
dalom  több tízezres nagyságrendben tesztelt 
tesztek átvétele, amelyet a  f e n t i  könyv is  le 
hetővé tesz. Egyet azonban m inden vizsgáz

tatónak tu d n ia  kell: A  vizsgán csak az kér 
hető számon, a m it megtanítottunk és nem  
az, am it m i  tu d u n k.

Forgács Iv á n  dr.

G erd K rü g er : O rg a n ik u s p sy ch o sz in d -  
r ó m a , 1 4 4  b e te g e n  v iz sg á lt  p sz ic h o p a to 
ló g ia , e t io lo g ia  é s  o x id a tiv  a n y a g c se r e 
v á lto z á s . H i p p o k r a te s  V e rla g  S t u t t g a r t ,  
1985. 90  o ld a l  34  D M

A  m u n k a  t á r g y á t  k é p e z ő  o r g a n ik u s  
p s z ic h o s z in d ró m a  re n d s z e re z é s é b e n  é s  t e r 
m in o ló g iá já b a n  sz e rz ő  s z e r in t  h iá n y z ik  a z  
e g y é r te lm ű  á l l á s p o n t .  A  fo g a lm i b i z o n y 
t a l a n s á g o k  is  a k a d á ly a i  a n n a k ,  h o g y  s ik e 
r e s e n  le h e s s e n  k u t a t n i  p a th o g e n e t ik a i  f a k 
t o r o k  u t á n ,  s  h o g y  a  k l in ik a i  k é p  é s  a  m ű 
s z e re k k e l  s z e re z h e tő  in fo rm á c ió k  ( le le te k )  
k ö z ö t t  k a p c s o la to t  le h e s s e n  te r e m te n i .

B iz o n y o s  t ü n e t e k  o ly a n  g y a k r a n  lé p n e k  
fe l  e g y ü t t ,  h o g y  e g y ü t t e s  e lő fo rd u lá s u k a t  
n e m  le h e t  v é le t le n n e k  t e k in te n i ,  s  e z e k  a  
„ c lu s te r e k ”  jo g g a l  e g y ü t te s e n  v iz s g á lh a 
t ó k .  G y a k r a n  j e le n tk e z n e k  h y p o g lik é m iá -  
b a n ,  i s z k é m iá b a n ,  a c id o s is b a n ;  m á s k o r  
b iz o n y í th a tó  k á ro s o d á s o k  h iá n y á b a n  c s a k  
g y a n í t h a tó ,  h o g y  e  t ü n e t e k  a n y a g c s e re -  
z a v a r o k r a  v e z e th e tő k  v issz a .

A  k ö n y v b e n  s z e re p lő  v iz s g á la to k  a  k l i 
n ik a i  k é p e k  e lő f o r d u lá s a  é s  az  a g y i  f u n k 
c ió z a v a ro k ,  v a la m in t  a g y i  k á ro s o d á s o k  
ö ss z e fü g g é s e ire  ig y e k e z n e k  r á v i l á g í t a n i .

E lő s z ö r  a  t i p i k u s  k l in ik a i  f o r m á k a t  k e l 
l e t t  k i v á l a s z t a n i ,  m a j d  ö s s z e fü g g é s t k e 
r e s n i  a  b io ló g ia i  in d ik á to r o k k a l ,  a g y i  á t -  
á r a m lá s s a l  s tb .

A  t ü n e t e k e t  a  S c h a r f e t te r  f. r e n d s z e r  
s z e r in t  m in ő s í t e t t é k  é s  a z  e re d m é n y e k e t  
G a rs e id  é s  R o t h  j a v a s l a t a  s z e r in t  m u l t i -  
v a r ia n s  s t a t i s z t ik a i  a n a l íz is  s e g í ts é g é v e  
v iz s g á l tá k .

A  b e te g e k  h e te r o g e n  e g y ü t t e s é t  k is e b b  
h o m o g e n  c s o p o r to k b a  s o ro l tá k  (c lu s te r ) ,  
m a jd  —  k é t  v a g y  t ö b b  c s o p o r t  k i a l a k u 
l á s a  e s e té n  —  d is z k r im in á c ió s  a n a l íz i s t  
v é g e z te k .  F o n to s  lé p é s  a z  ú n .  fő k o m p o - 
n e n s - a n a l iz is ,  m e ly n e k  e r e d m é n y e k é n t  a z  
a d a to k  v á l t o z a to s s á g á t  l e h e t  c s ö k k e n te n i.  
K ü lö n  r e g i s z t r á l t á k  a z  e g y ü tte s b ő l  k i 
e m e l t  t ü n e t e k e t  é s  in te n z i t á s u k a t .

A  v iz s g á la to k  a g y i  v é r á tá r a m lá s ,  o x i 
g é n - ,  C 0 2-, g lu k iz te j s a v - m e g h a tá r o z á s  
e r e d m é n y e i t  h a s o n l í t j a  a  k l in ik a i  k é p h e z .  
A  fe ld o lg o z á s n á l  s z á m ító g é p e s  p ro g r a m o 
k a t  h a s z n á l :

A  lé n y e g e s n e k  í t é l t  v á lto z ó k  c s ö k k e n 
té s e  é rd e k é b e n  v a r ia n c ia a n a l íz is  t ö r t é n t .

A  k l in ik a i  k é p  a l a p j á n  h é t  fő k o m p o n e n s  
k ö ré  s ik e r ü l t  c s o p o r to s í ta n i  a z  a d a t o k a t ,  
m e ly e k b ő l  a z o n b a n  sz e rz ő  c sa k  h á r o m n a k  
t u l a j d o n i t  j e l e n tő s é g e t :  1. T á jé k o z ó d á s i  
z a v a ro k ,  k o n f a b u lá c ió ,  a  g o n d o lk o d á s  
a la k i  z a v a r a i  ( in c o h a e r e n t ia ,  „ m e llé b e 
s z é lé s” ), a z  a f f e k t iv i t á s  z a v a ra i ,  e u p h o r ia ,  
d y s p h o r ia ,  in d u la to s s á g r a  v a ló  h a j la m ,  
é rz e lm i m e re v s é g ,  p s y c h o m o to r iu m  z a v a 
r a i ,  n y u g t a l a n s á g  (k ü lö n ö se n  é js z a k a ) ,  
b e te g s é g b e lá tá s  h i á n y a .  I d e  s o ro lh a tó k  a  
d e lí r iu m o k , z a v a r t  á l l a p o to k ,  a m n e s z t ik u s  
é s  K o r s a k o f f - s z in d ró m a , e m o t io n a l is a n  
la b i l is  á l l a p o to k .  2 . O k t a l a n  fé le lm e k , b i 
z a lm a t la n s á g ,  e lle n s é g e s  m a g a t a r t á s ,  t é v 
e s z m é k , é r z é k c s a ló d á s o k ,  t e s t i  sz e n z á c ió k

e g y ü t t e s  e lő f o r d u lá s a .  A z  a f f e k t iv i t á s  z a 
v a r a  t a n á c s t a l a n s á g b a n  n y i lv á n u l  m e g . 
O p t ik u s  h a l lu c in á c ió k  h i á n y z a n a k .  P a -  
r a n o id - h a l lu c in a to r o s  t ü n e t e g y ü t t e s k ó n t  
je l le m e z h e tő  s z e rz ő  s z e r in t .  3 . S z o ro n g á s ,  
d e p re s s z ió s  h a n g u l a t ,  b e lső  n y u g t a l a n s á g  
é rz é se , h ip o e h o n d r i a ,  a f f e k t la b i l i t á s  é s  
e m o t io n a l is  i n c o n t i n e n t i a .  K ü lö n b ö z ő  a l 
v á s z a v a ro k  (m e g r ö v id ü l t  a lv á s i  id ő ,  e l- 
a lv á s  é s  á t a l v á s  z a v a r a ) ,  re g g e li k i m e r ü l t 
s é g , s z á js z á r a z s á g ,  s z é k re k e d é s . A  t ü n e t e k  
a  d e p re s s z io - tü n e tc s o p o r tb a  i l le n e k  b e le .

O rg a n ik u s  d e p re s s z ió k n á l  é s p a r a n o id -  
k é p e k b e n  s z e rz ő  a la c s o n y  t e j s a v k o n c e n t -  
r á c ió t ,  a la c s o n y  l a k t á t - g l u k ó z - m u t a t ó k a t  
t a l á l t ,  m íg  d e m e n s e k n é l  k ö z e p e s e n  c s ö k 
k e n t  o x ig é n f e lv é te l t .  A  k ü lö n b s é g e k e t  
s t a t i s z t ik a i la g  s z ig n if ik á n s a n  e l t é r ő n e k  
t a l á l t a ,  a m i  a r r a  u t a l ,  h o g y  a  k é p e k  h á t -  

• t e r é b e n  a z  e l t é r ő  k l in ik a i  k é p  m ö g ö t t  s p e 
c if ik u s  p a to f iz io lo g iá s  f o ly a m a to k  j á t 
s z ó d n a k  le .

K ö n y v é t  f e l t e h e tő e n  o rv o s o k n a k  í r t a .  
A  h a s z n á l t  m o d e r n  m a te m a t ik a i  e l j á r á 
s o k h o z  m a g y a r á z a to t  n e m  fű z , s  a  s z á m o s  
á b r a  se m  s e g í t i  a  m e g é r té s t ,  a z  o r v o s n a k  
e h h e z  m a t e m a t i k u s  sz a k e m b e r  s e g í ts é g é t  
k e l l  k é rn ie .  A  d e f in íc ió k  is  t ö b b  s z e m p o n t 
b ó l  h iá n y o s a k .  A  v á la s z to t t  k í s é r le t i  m e g 
k ö z e l í té s s e l  a z o n b a n  a  tü n e te k  f in o m a b b  
a n a l íz is é h e z  n y ú j t  íg é re te s  l e h e tő s é g e t ,  
fő leg  h a  e z e k e t  t o v á b b f e j le s z t jü k .

Szilágyi Á . K a ta lin  dr.

Q uast, U te :  H u n d ert k n ifflig e  I m p f 
fr a g en . 2. k i a d á s .  H ip p o k r a te s  V e r la g ,  
S t u t t g a r t ,  1 9 8 7 . 188  o ld a l  4  á b r á v a l  é s  
4  t á b l á z a t t a l .  Á r a :  2 2  D M

A  m in d e n n a p i  g y a k o r la tb a n  g y a k o r i  
g o n d  a  v é d ő o l tá s o k  j a v a l la ta ,  v a g y  e l l e n 
j a v a l l a t a ,  a  s z ö v ő d m é n y e k tő l  v a ló  f é le 
le m , a  k ü lö n le g e s  h e ly z e te k b e n  a lk a l m a z 
h a tó  im m u n iz á lá s o k  p ro b lé m á ja .

A  H ip p o k r a te s  K ia d ó  íz léses k is  k ö n y 
v é n e k  s z e rz ő je  a  v é d ő o ltá s o k  b o n y o d a l 
m a in a k  100 je l le g z e te s  k é rd é s é t  e le m z i 
k o n k r é t  e s e t le í r á s o k o n  k e re s z tü l,  ig e n  v i 
lá g o s , jó l  á t t e k i n t h e t ő  fo rm á b a n .  S z e re 
p e ln e k  e z e k  k ö z ö t t  a  k ü lö n b ö z ő  b e te g s é 
g e k  v a g y  a z o k  la p p a n g á s i  id e je  a l a t t  a d 
h a tó  v a g y  k o n t r a i n d i k á l t  o l tá s o k ,  a  t é v e 
d é sb ő l h ib á s  a d a g b a n  v a g y  m ó d o n  b e v i t t  
o l tó a n y a g o k ,  a z  á l d o t t  á l la p o t ,  a  s z o p t a 
t á s  é s  a z  u t a z á s o k  a l a t t  k ö v e te n d ő  e l j á r á 
s o k . A  sz e rz ő  e g y s z e r ű  g y a k o r la t i  t a n á c s o 
k a t  a d  a  s z ö v ő d m é n y e k  m e g e lő z é sé h e z , 
v a g y  a  m á r  k i a l a k u l t a k  k e z e lé s é h e z . 
A  k o n k r é t  t e n n i v a ló k  e lm é le ti  h á t t e r é t  jó l  
m e g v i lá g í t ja ,  a d a t a i t  n é h á n y  v á lo g a t o t t  
i ro d a lm i id é z e t t e l  is  a lá t á m a s z t j a .  A  k i s  
k ö t e t e t  r é s z le te s  é s  p o n to s  t á r g y m u t a t ó  
te s z i  g y o r s a n  é s  e re d m é n y e s e n  h a s z n á l h a 
t ó v á .

A  n a g y  t a p a s z t a l a t t a l  é s h o z z á é r té s s e l  
ö s s z e á l l í to t t  k ö n y v  a  m a g y a r  v é d ő o l tá s i  
r e n d s z e rb e n  is  é r v é n y e s  g y o rs  t á j é k o z ó 
d á s t  n y ú j t h a t  m in d e n  o rv o s n a k , a k in e k  
v é d ő o ltá s s a l  k a p c s o la to s  k é te ly e i  t á m a d 
n a k .  I ly e n k o r  a z o n b a n  to v á b b r a  is  a j á n 
l a to s  a  v é d ő o ltá s i  t a n á c s a d ó  h á ló z a t  s z a k 
e m b e re in e k  v é le m é n y é t  is  k ik é rn i .

Méhes K áro ly  dr.



A  K IS Z  M iskolc  v á r o s i E g é sz sé g ü g y i  
B iz o tts á g  k e re té b e n  m ű k ö d ő  F i a t a l  O rv o 
s o k  T u d o m á n y o s  B i z o t t s á g a  sz e rv e z é s é 
b e n  é s  a z  Ó zd  v á ro s i  K ó r h á z - R e n d e lő in 
t é z e t  r e n d e z é s é b e n  1987. október 24-én 
9.00 órától t a r t j u k  a  B O R S O D I  F IA T A L  
O R V O S O K  F Ó R U M Á T  Ó Z D  V Á R O S Á 
B A N

B á r m i ly e n  té m á b ó l  k é s z í t e t t ,  10 p e rc e s  
e lő a d á s s a l  v á r ju k  a  35 é v  a l a t t i ,  i l le tv e

a  10 é v e s n é l  n e m  ré g e b b i  d i p lo m á v a l  r e n 
d e lk e z ő  o rv o s o k  je le n tk e z é s é t .

A  jelentkezéseket 1987. augusztus 15-ig 
kérjük  bekü lden i  a  s z e rz ő (k )  n e v é n e k ,  a z  
e lő a d á s  c ím é n e k  f e l tü n te t é s é v e l .  K é r jü k  
t o v á b b á  a  m u n k a h e ly  p o n t o s  c ím é n e k  
m e g n e v e z é s é t  é s  a z  e lő a d á s  8 — 10 so ro s  
ö s s z e fo g la ló já n a k  e lk ü ld é s é t .
Cím : D r .  S z u c h y  R ó b e r t

3 5 2 0  M isk o lc , K ó r h á z  u .  1. sz . 
V a s g y á r i  K ó rh á z ,  S z ü lé s z e t i  o s z tá ly  

í r á s  é s  d i a v e t í t ő t ,  v a l a m in t  k é p m a g n ó t  
a  s z e m lé l te té s h e z  b iz to s í tu n k .  E b é d je g y e k  
ig é n y lé s e  a  h e ly s z in e n .

M e g h ív ó t  é s  p ro g ra m o t  k é s ő b b  k ü ld ü n k .
Fiatal Orvosok Tudom ányos  

Bizottsága

A  M a g y a r  B e lg y ó g y á sz  T á r sa sá g  É sz a k 
k e le t-m a g y a r o r sz á g i S z a k c so p o r tjá n a k  V e 
z e tő s é g e  é s  a  H ev e s  M eg y e i T a n á c s  K ó r 
h á z -R e n d e lő in té z e t  k ö z li , h o g y  a  S z a k c s o 
p o r t  s o ro n  k ö v e tk e z ő  tu d o m á n y o s  ü lé s é t  
E g e r b e n ,  1987. o k tó b e r  9 — 1 0 -én  re n d e z i.

A  tu d o m á n y o s  ü lé s  t é m á i :

1. G a s t r o e n te r o lo g ie

2 . K l in ik a i  im m u n o ló g ia  g y a k o r la t i  v o 
n a tk o z á s a i

3. S z a b a d o n  v á l a s z t o t t  e lő a d á s

4 . P o s z te r

É r d e k lő d é s :  E g e r .  T e le fo n :  0 6 3 6 /1 1 - 
4 4 4 /5 2 1  m e llé k .

Blasekovits Edéné

P Á L Y Á Z A T I

H I R D E T M É N Y E K

(755/b)

A  pomázi Munkatherápiás Intézel (2013 Pomáz, 
M ártírok útja  22.) pályázatot hirdet 5 fő beosztott 
orvosi állásra, psychiátriai és alkohológiai osztályaira.

P sych iá tria i szakvizsgával rendelkező szakorvosok, 
ille tv e  szakvizsga elő tt állók jelentkezését várják.

Érdeklődni lehet a 06-26-25022, 25370 telefonszá
mokon.

L akást biztosítani nem tudnak, a m unkahely  Buda
pestről H ÉV -vei 35 perc a latt elérhető.

Adorján Ferenc dr. 
igazgató  főorvos h.

(776)

A  Lovászi Községi Közös Tanács E lnöke meghirdeti 
a  tornyiszentm iklósi körzeti orvosi állást.

R endelővel, tanácsadóval egyb eép ített, egyedi gáz
fű téses, 3 szobás, garázsos családi h ázat biztosítunk. 
A z állás pályázat elfogadását követően  azonnal be
tö lth ető .

Tóth Sándor
tanácselnök

(777)

Kapuvár városi Tanács Kórház-R endelőintézeti 
E gység igazgató főorvosa (9330 K apuvár, Dr. Lum- 
niczer u. 10.) pályázatot hirdet, nyugdíjazás m ia tt 
1988. január 1-én megüresedő sebészeti osztályvezető 
főorvosi állásra.

T ovábbá Tüdőbeteggondozó In tézetb e  vezető  fő 
o rvosi, Kapuvár városban I. sz. gyerm ekkörzeti orvosi, 
rendelőintézetben ideggyógyász szak orvosi állásokra. 
Az állások  azonnal betölthetők.

Bérezés: kulcsszám szerint.
L ak ást a Városi Tanács biztosít.

Gobaschits László dr. 
kórházigazgató-főorvos

(778)

A  nagykanizsai Városi Tanács K órház-R endelőinté
zete  igazgató  főorvosa (N agykanizsa, F abik  Károly u. 
2— 8.) pályázatot hirdet:

N yugdíjazás folytán m egüresedett laboratóriumi 
osztályvezető főorvosi állásra, kiem elt bérrel és lakás
sa l, valam int GERONTOLÓGIAI osztályvezető  főorvosi
állásra. Továbbá:

Tüdőgyógyász szakorvosi,
Psychiátriai szakorvosi,
Labor szakorvosi,
Fiil-orr-gége szakorvosi,
Trauma tológus szakorvosi,
Szülész-nőgyógyász szakorvos állásokra, 

melyekre szakvizsga nélküli, több éves  gyakorlattal 
rendelkező orvosok is  pályázhatnak.

O rvos-Nővérszállón férőhelyet b iztosítu nk . Lakás 
m egbeszélés tárgyát képezi.

W ölfer Edit dr.
igazgató  főorvos

(779)

A  K iskunfélegyházi Városi Tanács VB Kórház-Ren
delőintézet igazgató  főorvosa (6100 Kiskunfélegyháza, 
Fadrusz J . u. 4 .) pályázatot hirdet 1 fe ln őtt körzeti 
orvosi állás betöltésére. E lőnyben részesül belgyógyá
szati v a g y  á lt alános orvosi szakképesítéssel rendelkező. 
Az á llás szeptem ber 1-től fogla lható  el.

F en tiek en  túlm enően a Szakorvosi Rendelőintézetbe 
1 elm egygyógyász szakorvosi, 1 ideggyógyász szak 
orvosi á llás betöltésére.

M ellékállás lehetőség m indkét munkakörben van.
A lak ás m egbeszélés tárgyát k ép ezi. A z állások 

azonnal elfogla lh atók.
Bérezés a 14/1983. ÁBMH rendeletben foglaltak  

szerint.
P á ly á za to t a  13/1984. (E ü. K. 10 .) E ü . M. u tasítás 

ban fog la ltak  szerint lehet benyújtani.
T óth  Sándor dr.

igazgató  főorvos

(780)

A  L enti Városi Tanács M űvelődési-Egészségügyi- 
Ifjúsági és Sportosztály vezetője p á lyáza to t hirdet 
a len ti Szakorvosi Rendelőintézet igazgató i állására.

A  pályáza t feltételei: legalább 10  éves orvosi gya
korlat, elsősorban belgyógyászati szakorvosi képesítés, 
erkölcsi feddhetetlenség.

Az álláshoz négyszobás gázfőtéses szolgá lati lakást 
biztosítu nk .

Bérezés a rendeletnek megfelelően, megállapodás 
szerin t. A z állás azonnal betölthető.

(781)

A F őv. T an. VB Jahn F. Kórház-R endelőintézet
fő igazgató főorvosa (1204 Bp., K öves ú t  2— 4.) pályá 
za to t hirdet: 2  belgyógyász szakorvosi állásra a Beteg- 
fe lvételi-D iagn osztik ai Osztályra R ehab. O.-ra.

Radinszky József dr.
fő ig azgató  főorvos

(782)

A H évíz i Á llam i Gyógyfürdőház fő ig azgató  főorvosa

p ályázatot hirdet a központi laboratórium ban megüre
sed ett b eosztott labor-szakorvosi állásra.

K ulcsszám  meghatározás szolgá lati időtől függően.
Bérezés a 13/1984. ÁBM H rendelet alapján.
L ak ást az in tézet biztosít.
A  pályázatot az alábbi címre kérjük benyújtani: 

Dr. B alogh Zoltán főigazgató főorvos Á llam i G yógy 
fürdőkórház, Hévíz.

Balogh Zoltán dr.
fő igazgató  főorvos 

m in iszteri biztos

(783)

Piricse Községi Közös Tanács E lnöke (4375 P ip cse , 
Petőfi u . 11. sz.) pályázatot hirdet körzeti orvosi állás 
he ly  betö ltésére.

Az álláshely  áthelyezés m ia tt üresedett meg, július 
1-től elfoglalható .

Orvosi rendelővel egybeép ített, háromszobás, össz 
kom fortos szolgálati lakás garázzsal rendelkezésre áll.

Jelentk ezés személyesen vagy  írásban a tanács el
nökénél.

Kádár János
tanácselnök

(784)

„A Veszprém Megyei Tanács Kórház-R endelőintézet
fő igazgató főorvosa (8200 Veszprém, M arx tér 8— 9.) 
p á lyáza to t hirdet:

—  az ideggyógyászati osztályon áthelyezés folytán 
megüresedett osztályvezető főorvosi állás betölté 
sére. A  lakás megbeszélés tárgyát képezi, besorolás 
kulcsszám  szerint.

—  a Tüdőbeteggondozó Intézetben 1 fő  tüdőgyógyász 
szakorvos részére. Besorolás kulcsszám  szerint, 
a  lakás megbeszélés tárgyát képezi.”

Vernerné R ácz Hona dr.
m b. fő igazgató főorvos

(785)

A Fővárosi Tanács Csepeli K órház-R endelőintézet
(1751 B udapest, Déli u. 11.) főigazgató  főorvosa pályá 
za to t hirdet

1 labor szakorvosi,
1 anaesthesiológus szakorvosi,
1 baleseti sebész szakorvosi

állásra. Az elbírálásnál szakorvosok pályázata  előny 
ben részesül.

A z állásokra benyújthatják pályázatu kat 1— 2 éves  
szak m ai gyakorlattal rendelkezők is .

B álin t Sándor dr. 
fő igazgató  főorvos

K i a d ja  a z  I f jú s á g i  L a p -  é s  K ö n y v k ia d ó  V á l la l a t ,  1374 B u d a p e s t  V I . ,  R é v a y  u .  16. M e g je le n ik  17 0 00  p é ld á n y b a n
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Hatóanyag:
Egy üveg Kiion infúzió 5 0 0  mg m e tr o n id a z o lt  ta r t a lm a z  10 0  ml o ld ó sz e rb e n .

J a v a lla to k :
Terápiás célra: M inden o lyan  fe r tőzés ,  a m e ly e t  gya n ítha tóa n  vagy b iz o n y íto t t a n  anaerob b a k té r iu m o k  o k o z 
nak , m in t  a B a c te ro id es  és E ubac te r ium  tö rz s b e l i e k ,  c lo s t r id iu m o k , f u s o b a c te r iu m o k ,  a n a e ro b  coccusok .  
H a táso sna k  b iz on yu lt  lokális  és gen era l iz á l t  s z e p t ik u s  fo lyam atokban ,  p e r i t o n i t is ,  o s t e o m y e li t i s ,  k ism edence i  
tá lyog ,  gyerm ekágyi  láz, n e k ro t i z á ló  p n e u m o n ia ,  agytályog, gáz- g an g rae na  e se té n .
Preventív célra: a p e r io p e r a t í v  időszakban p ro f i la k t ik u s  céllal vagy a k ia laku lt  s e b fe r tő z é s e k  k ez e lésé re ,  k ü 
lö nös en  ga s t ro in te s t in á l i s  és gynecologiai m ú 'té te k  e s e té n .

E lle n ja v a lla t:
A b s z o lú t  k o n tr a in d ik á c ió  nem  ism ere tes .

A d a g o lá s :
Terápiás célra: felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A b e te g  á l lapo tá tó l  és te s t sú ly á tó l  függően k e z d e tb e n  1 0 0 — 2 0 0  ml in fúzió t  ( 5 0 0 — 1 0 0 0  mg m e tr o n id a z o l)  
5 m l/p e rc  sebességge l  a d u n k ,  majd 8 ó r á n k é n t  100  ml (500  mg m e tr o n id a z o l)  in fúz ió a d h a tó  5 m l/p e rc  
sebességge l  infundálva. A d h a tó  m int m o n o te r á p e u t ik u m  vagy egy ide jű leg  (d e  kü lön )  más an t ib ak te r iá l is  pa- 
re n te rá l is a n  a dha tó  g yó gy sz e rek ke l .  Á lta lában h é t  napos K lion-keze lés  e le g en d ő .  A m in t  lehe tséges ,  a ján la tos  
á t t é r n i  az orális  adag o lá s ra  (3 X 400  mg). A m e n n y ib e n  klinikai és b a k te ro lóg ia i  v iz sgá latok  alapján hosszabb  
k e z e lé s  szükséges,  a k ú r a  fo ly ta tha tó .  Ilyen á l la p o t  pl. a m ik o r  a f e r tő z é s  o lyan t e r ü l e t e t  é r in t ,  melynél a n a e 
r o b  ú jra fe r tő zés  a b e le k b ő l ,  a száj-garat r e n d s z e r b ő l  vagy a genitá l is  t r a k tu s b ó l  va lósz ínű.
N ap i maximális adag ö ss ze se n  4 g m e tr o n id a z o ln á l  t ö b b  nem  leh e t !

12 év alatti gyermekeknek:
A kezelés  m e n e te  ugyanaz  m in t  f e ln ő t t e k n é l ,  csak az ad ago t  c s ö k k e n te n i  kell .  Az egyszer i  in travénás  dó z is
1 ,5  ml (7 ,5  mg m e t r o n id a z o l )  t e s t t ö m e g k i lo g r a m m o n k é n t  és az o rál is  adásnál is 7,5  m g /t e s t t ö m e g k ilo g ra m m . 

Preventív célra felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A m ű té t  e lő t t i  e s te  5 0 0  vagy 1000  mg, m a jd  a  m ű té t  napján és u tá na  fo lyam atosan  n a po n ta  3 x 5 0 0  mg 
1 — 2 napig (ill. amig az o rv o s  sz üksé gesnek  ta r t j a ) .

12 év alatti gyermekek prevenciójaként:
A kezelés  m e n e te  a z o n o s  az előbbivel,  csak i t t  az egyszeri in travénás  adag 1,5 ml (7 ,5  mg) t e s t t ö m e g  kg 
m íg az orális  dóz is  3 ,7— 7,5 m g /t e s t t ö m e g  kg.

M e llé k h a tá so k :
K ellem et le n  szájíz, b e v o n t  lepedékes  nyelv, gasz t ro in tesz t iná l is  panaszok  e lő fo rd u lh a tn a k .  Hányás, á lm osság,  
szédü lés ,  fejfájás, a tax ia ,  b ő rk iü té s ,  v is z ke té s ,  m ozgás in ko o rd iná c ió ,  a norm álná l  s ö t é t e b b  v izelet (a m e ta -  
bo l i tok  m iatt) . T a r tó s  m e tr o n id a z o l  k e z e lé sn é l  e lő fo rd u lh a t  pe r ifé riá s n e u r o p a t i a ;  dóz is  c s ö k k e n té se ,  ill. a 
k ez e lés  abbahagyása u tá n  a fenti t ü n e t e k  á l ta lában  sp on tá n  m eg sz űnn ek .
Egyes be te ge kn é l  m é r s é k e l t  leukopenia  a la k u lh a t  ki, az onban  a f e h é rv é r s e j t s z á m  sok  e se tb e n  még a k ú ra  
a la t t  vagy ké sőb b  a k ú r a  be fejezése u tán  i s m é t  no rm álissá  vált.

G y ó g y s z e r k ö lc sö n h a tá s :
—  Nem adható egyidejűleg diszulf iram m al (a dd i t ív  hatás, p sz icho tikus  á l la po t ,  za va r tság  je le n tk e z h e t )
—  Óvatosan adható: orá l is  an t ikoagu lánsokka l  (azok  ha tásá t  nö ve lhe t i)

F ig y e lm e z te té s :
10  napnál hosszabb ke z e lé s  e se tén  —  csak in d o k o lt  e s e tb e n ,  sz igo rú  fe lü gy e le t  m e ll e t t  —  r e n d s z e re s  klinikai 
és la bo ra tó r ium i e l l e n ő r z é s  szükséges a k e z e lé s  ideje a lat t .  A m e nn y ib en  k ró n ik u s  be te g sé g e k  m ia t t  t a r t ó s  
kezelés  válik sz ü ks ég es sé ,  mindig ö ssze  kell ve tn i  a kezelés  e lőnyös  ha tásá t  a v á rh a tó  k o ckáza t ta l .
Bár a vese -funkc ió  ká ro so d á sa  egy b iz o n y o s  sz in t ig  nem o k o z o t t  e l t é r é s t  a m e tr o n id a z o l  k ine t iká jában ,  
az okb an  az e s e te k b e n  m ik o r  a c lea rance  é r t é k  10  m l/pe rc  alá c sök ke n ,  a napi m e tr o n id a z o l  dóz is t  a ján la tos  
f e lé re  c sök ke n te n i .
A  m e tr o n id a z o l  k ú r a  a la t t  alkohol fo gy asz tása  t i lo s !
T e rhe ss é g  és lak tác ió  a la t t  a Kiion infúzió  adása csak fe l té t le nü l  in d o k o lt  e s e te k b e n  javasolt.
O rá l i s  an t iko ag u lá nso k  adagjá t ism é t  be  ke ll állítani (c sö kk en ten i)  a Kiion infúzió  k ez e lés  alatt.

M e g jeg y z és:
K izárólag f e k v ő be te g -g y óg y in té z e t i  ( g o n d o z ó in té z e t i )  fe lhaszná lás ra . F ény tő l  vé dv e  t a r t a n d ó .

C so m a g o lá s :  1 0 x 1 0 0  ml 

T é r íté s i  d íj: 1 00  ml 2 5 ,—  Ft.
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L I T T M A N  N  L Á S Z L Ó  DR.
A  r i t m u s z a v a r o k  k e z e l é s é n e k  k o r s z e r ű  

l e h e t ő s é g e i

S em m elw eis O rv o s tu d o m á n y i E gyetem  III. B elgyógyászati K linika 

(ig azg a tó : R om ics László d r .)

A referátum  célja, h ogy  rövid á ttek in tést adjon az an- 
tiarrhythm iás kezelés m ai állásáról, a m a egyértelm űen  
ajánlható k ezelési sém ákról és a még kialakulóban lé 
vő, de b iztató  új teráp iás lehetőségekről. Végül össze 
foglaljuk, hogy vélem ényünk  szerint hazánkban a r it 
m uszavarok kezelésében m ely  területeken van szükség  
előrelépésre.

M odern antiarrhythm ic therapy. The purpose o f  th is  
stu d y  is to  review  n ew er approaches to  antiarrhythm ic  
treatm ent, i.e ., to  present therapeutic m odalities w hich  
are w idely accep ted  tod ay  and th ose th at are prom ising  
but are still in th e investigation a l stage. A  few  su gges 
tion s are offered for ad vancem ent o f  antiarrhythm ic  
therapy in  H ungary.

A szívbetegek  je len tős része ritm uszavar m iatt k e 
resi fel orvosát, és a m alignus ritm uszavarok a cardio 
vascularis m egbetegedések  m iatti halálozásban is je 
lentős szerepet játszanak. A z elm últ években új, b iz 
ta tó  lehetőségek m erültek  fel a ritm uszavarok gyógy 
szeres, elektrom os és seb észi kezelésében; ez utóbbiak  
egy  része már néhány központban hazánkban is b ev e 
zetésre került. E bben  a dolgozatban rövid á ttek in tést  
adunk az antiarrhythm iás kezelés m ai állásáról, azon 
ban nem  foglalkozunk ennek két fontos, de m esszire  
vezető  fejezetével: a pitvarfibrilláció k ezelésével és a 
pacem aker terápiával.

M a  a z  a n t i a r r h y t h m iá s  g y ó g y sz e re k  tö m e g é v e l  r e n d e lk e 
z ü n k ,  é s  a  f a rm a k o ló g u s o k  ig y e k e z n e k  e z e k e t  a  g y ó g y s z e re k e t  
v a la m ily e n  lo g ik a i s z e m p o n t ,  íg y  e ls ő s o rb a n  a  c e l lu lá r is  io n  v á n 
d o r lá s r a ,  a  m e m b rá n d e p o la r iz á c ió r a  é s  - re p o la r iz á c ió ra  g y a k o 
r o l t  h a t á s u k  a la p j á n  c s o p o r to s í ta n i  (1. táblázat) (4). A z  I .  c so 
p o r t b a  a z o k a t  a  g y ó g y s z e re k e t  so ro l ju k , m e ly e k  e ls ő s o rb a n  a  
g y o rs  N a - b e á r a m lá s t  g á to l j á k .  E z e n  b e lü l  a  k ü lö n b ö z ő  a lc s o 
p o r t o k a t  a  g y ó g y s z e re k n e k  a z  a k c ió s  p o te n c iá l  k ü lö n b ö z ő  f á z i 
s a i r a  é s  a  v e z e té s i  s e b e ssé g re  g y a k o r o l t  h a t á s a  a l a p j á n  k ü lö -

1. tá b lá z a t A n t i a r r h y t h m i á s  g y ó g y s z e r e k  
h a t á s t a n i  b e o s z t á s a

I. N A T R I U M  C S A T O R N A  B L O K K O L Ó K

la. ch ln id in , p ro c a in a m id , d lsopyram id
l b. lidocain , to c a in id , m ex lle tin
le. en ca in ld , flecain id , p ro p a fen o n

II. B É T A -R E C E P T O R  B L O K K O L Ó K

III. R E F R A K T E R I T Á S T  N Y Ú J T Ó K

a m lo d a ro n

IV. C A L C I  U M - A N T A G  O N  I S T Á K

v erap am il, d lltlazem

A  X X X I .  B e lg y ó g y á s z  N a g y g y ű lé s e n  (B u d a p e s t ,  1986. 
n o v e m b e r  2 0 — 22.) e lh a n g z o t t  r e f e r á tu m  a la p já n .

Rövidítések: A V  —  p i tv a r - k a m r a i  ( a t r io v e n tr ic u la r is )  
E S  —  e x tr a s y s to le
P S V T  —  p a ro x y s m a lia  s u p r a v e n t r i c u la r is  

t a c h y c a r d ia
W P W  —  W o lff— P a r k in s o n — W h ite

Orvosi H etilap 1987. 128. évfo lyam  29. szám

n í t j ü k  e l. E b b e n  a  c s o p o r tb a n  m in d e g y ik  g y ó g y s z e r  l e l a s s í t j a  
a z  a k c ió s  p o te n c iá l  f e ls z á lló  s z á r á n a k  e m e lk e d é s i  s e b e s s é g é t .  
A  c h in id in , p ro c a in a m id ,  d i s o p y ra m id  (ez  u tó b b i  P a l p i t i n  n é 
v e n  e b b e n  a z  é v b e n  k e r ü l t  M a g y a ro r s z á g o n  g y ó g y s z e r tá r i  f o r 
g a lo m b a )  e m e l le t t  m é r s é k e l t  in g e rü le tv e z e té s - la s s u lá s t  é s  a  
r e f r a k t e r  p e r ió d u s  m e g n y ú lá s á t  is  o k o z z a . A  l id o c a in  é s  e n n e k  
o rá lis  a n a ló g ja i  v is z o n t  i n k á b b  le r ö v id í t ik  a  r e f r a k te r  p e r ió d u s t .  
A z  Ic .  c s o p o r tb a  t a r t o z ó  ú j a b b  a n t i a r r h y t h m iá s  sz e re k  je le n tő s  
f o k ú  in g e rü le tv e z e té s - la s s u lá s t  é s  m é r s é k e l t  r e f r a k t e r i t á s -  
n ö v e k e d é s t  o k o z n a k .  A  I I .  c s o p o r tb a  a  b é ta - a d r e n e r g  r e c e p to r -  
b lo k k o ló k a t  s o ro l ju k .  A  I I I .  c s o p o r tb a  a z o k  a  g y ó g y s z e re k  
k e rü ln e k ,  m e ly e k n e k  fő  h a t á s a  a  l e g k ü lö n b ö z ő b b  s t r u k t ú r á k ,  
íg y  a  p i tv a r iz o m z a t ,  k a m r a iz o m z a t ,  A V  c so m ó , H is — P u r k in je -  
r e n d s z e r ,  a c c e s so r iu s  n y a lá b  r e f r a k t e r  p e r ió d u s a in a k  m e g n y ú j 
t á s a .  E  c s o p o r t  le g f o n to s a b b  g y ó g y s z e re  a z  a m io d a ro n ,  a m i  
C o rd a ro n  n é v e n  e lé r h e tő  h a z á n k b a n  is . A  c a lc iu m - a n ta g o n is ta  
h a tá s ú  a n t i a r r h y t h m iá s  s z e re k e t  s o ro l ju k  a  IV . c s o p o r tb a .

E  v á z la t  m e g ta n u lá s á n a k  a  g y a k o r ló  o rv o s  s z á m á r a  t a l á n  
a n n y i  é r te lm e  v a n ,  h o g y  a z  e g y e s  c s o p o r to k o n  belüli g y ó g y s z e 
r e k  h a tá s m e c h a n iz m u s  s z e m p o n t já b ó l  s o k  t e k i n t e t b e n  h a s o n l í 
t a n a k  e g y m á s h o z . A z  e g y e s  g y ó g y s z e re k  e le k tro f iz io ló g ia i  t u 
l a jd o n s á g a i  ré s z le te s  i s m e re té n e k  v is z o n t  a  g y a k o r la t  s z e m 
p o n t já b ó l  n in c s  n a g y  je le n tő s é g e ,  h is z e n  a  g y ó g y s z e re k  c e l lu lá 
r i s  s z in te n  k i f e j t e t t  h a t á s a  s z á m o s  t é n y e z ő tő l  fü g g , íg y  a  g y ó g y 
s z e r  s z ö v e ti  k o n c e n t r á c ió já tó l ,  a  s z ö v e ti  t íp u s tó l ,  a  s z ö v e ti  k á 
ro s o d á s  je l le g é tő l  é s  m é r t é k é tő l ,  a  s z ív f r e k v e n c iá tó l  s tb .  (42 ). 
É p p e n  e z é r t  a  g y ó g y s z e re s  k e z e lé s  b e á l l í t á s a  m a  is  m in d e n  b e te g  
e s e té b e n  e g y é n i m e g í té lé s t  k ö v e te l ,  é s  a  k ö v e tk e z ő k b e n  p r ó 
b á l ju k  m e g  ö s s z e fo g la ln i, h o g y  e z  m i ly e n  s z e m p o n to k  a l a p j á n  
t ö r té n ik .

Supraventricu laris tachycardiák

Az 1970-es években  a H is E K G  regisztrálás és 
program ozott elek trostim uláció  m ódszerével v ilágszer 
te  sokezer tachyarrhythm iás b eteget vizsgáltak m eg. 
E zek a vizsgálatok a p aroxysm alis supraventricularis 
tachycardiák (PSVT-k) vonatkozásában igen nagy  s e 
g ítséget jelen tettek  a tachycardiák  patom echanizm usá- 
nak m egértésében, a roham okat beind ító  és m egszü n 
te tő  tényezők fe lism erésében , így  az adekvát terápia  
m egválasztásában (38). Ma m ár jól ism erjük a PSV T -k  
kialakulásában szerepet játszó  struktúrákat, ezek  
elektrofiziológiai je llem zőit, ille tve  azokat a gyógysze 
reket, m elyek a b etegek  tú lnyom ó többségében h atá 
sosan szüntetik  és előzik  m eg az ad ott supraventricu 
laris tachycardiát (15). M indennek az a k övetk ezm é 
n ye , hogy a roham a la tt m egfigyelt E K G , különösen, 
ha sikerül a roham beindu lását vagy  szűnését is re-



gisztrálnunk, nagy seg ítséget nyújt a tachycard ia  m e 
chanizm usának és a választandó kezelésnek  a  fe lism e 
résében (21). Ezért p aroxysm alis supraventricularis ta- 
chycardiák esetében m a m ár ritkán van szükség  k a té 
te res  elektrofiziológiai vizsgálat végzésére; főként 
olyankor mégis, am ikor terápiarezisztens v a g y  é le tv e 
szé ly es  haem odinam ikai állapothoz vezető  roham okról 
van  szó.

K é t  p é ld á v a l  m u t a t j u k  b e ,  h o g y  a z  E K G  m e n n y ib e n  s e 
g í t  a  s u p r a v e n t r ic u la r is  t a c h y c a r d iá k  m e c h a n iz m u s á n a k  fe lis 
m e ré s é b e n  é s  a  m eg fe le lő  k e z e lé s  m e g v á la s z t á s é b a n .  A z  1. ábrán 
e g y  1 5 0 /m in  f r e k v e n c iá jú  r e g u la r is  s u p r a v e n t r i c u la r i s  t a c h y c a r 
d i a  l á t h a t ó ,  m e ly  c a ro t is  m a s s a g e  s e g í ts é g é v e l  m e g s z ű n ik .  
A  I l - e s  e lv e z e té s b e n  a  n y í l l a l  je lö l t  h e ly e n  a  Q R S  v é g é n  l á t 
h a t ó ,  „ S ”  h u l lá m o t  u t á n z ó  k is  n e g a t í v  h u l lá m  r e t r o g r á d  P  h u l 
l á m n a k  fe le l m e g , h is z e n  a  f e lv é te l  v é g é n  a  s in u s  e r e d e tű  
Q R S - e n  n in c s  i ly e n  te r m in á l is  n e g a t iv i t á s .  M e g á l la p í th a tó ,  
h o g y  a m e ly ik  p i l l a n a t b a n  a z  e g y ik  n e g a t í v  P  h u l lá m o t  n e m  
k ö v e t t e  Q R S  k o m p le x u s , t e h á t  a m e ly ik  p i l l a n a t b a n  a  c a ro t is  
m a s s a g e  A V  b lo k k o t  h o z o t t  l é t r e ,  a  t a c h y c a r d i a  m e g s z ű n t .  
E z  a  t a c h y c a r d ia  t e h á t  p i tv a r - k a m r a i  v e z e té s h e z  k ö t ő d ö t t .  
A  p i tv a r - k a m r a i  v e z e té sh e z  k ö t ö t t  k ö r fo rg á s o s  t a c h y c a r d iá k -  
n a k  a z  a  f a j t á j a ,  a m e ly ik n é l  a  P  h u l lá m  a  Q R S -b e  e s ik ,  b iz to 
s a n  A V  cso m ó n  b e lü li in g e rü le t -v is s z a fo rd u lá s  k ö v e tk e z m é n y e ,  
i t t  t e h á t  e g y  A V  n o d á lis  r e e n t r y  m e c h a n iz m u s ú  p a r o x y s m a l i s  
t a c h y c a r d iá r ó l  v a n  szó  (2 1 ).

1. á b r a :  AV nodális r e e n t r y  m e ch a n iz m u sú  pa rox ysm a lis  
su p r a v e n tr ic u la r is  ta ch yc ard ia .  CM =  c a r o t is  mas 
sage. A nyilak a r e t r o g r á d  P h u l l á m o k a t  je lz ik ;  a csil 
laggal je lö lt  ü té s  p i tvari  e x t ra sy s to le

E g y  m á s ik  b e te g  e s e té b e n  a  t a c h y c a r d ia  tö b b f é le  g y ó g y 
s z e re s  m e g s z ü n te té s é t  m u t a t j u k  b e  (2. ábra). L á t h a t ó ,  h o g y  
v e r a p a m i l  ú g y  s z ü n te t i  a  t a c h y c a r d i á t ,  h o g y  e lő b b  P Q  n y ú 
l á s t ,  m a jd  p i tv a r - k a m r a i  b lo k k o t  o k o z . T e h á t  e n n e k  a  t a c h y -  
c a r d i á n a k  a  f e n n m a r a d á s a  is  p i tv a r - k a m r a i  v e z e té s h e z  k ö t ö t t .  
P ro c a in a m id  és a jm a l in  e z z e l s z e m b e n  a  r e t r o g r á d  v e z e té s t  
d e p r im á l j a ,  m a jd  r e t r o g r á d  i r á n y b a n  h o z  l é t r e  b lo k k o t  é s  íg y  
s z ü n t e t i  a  t a c h y c a r d iá t .  A z t  is  m e g f ig y e lh e t jü k ,  h o g y  a  t a c h y 
c a r d i a  s o r á n  a  P  h u llá m  n e m  a  Q R S -b e , h a n e m  k b .  a z  R R  t á 
v o ls á g  k ö z e p é re  e s ik , é s  n e m  s z ig o rú a n  r e t r o g r á d  m o r fo ló g iá jú .  
E z t  le g tö b b s z ö r  p i tv a r - k a m r a i  já ru lé k o s  n y a l á b o t ,  ú n .  K e n t -  
n y a lá b o t  in v o lv á ló  t a c h y c a r d i a  s o r á n  l á t j u k  (8 ).

B e m u t a to t t  e s e te in k  a z t  is  d e m o n s tr á l já k ,  h o g y  a z  E K G  
m ily e n  se g íts é g e t  n y ú j t  a  t e r á p ia  m e g v á la s z t á s á b a n .  A z  e lső  
e s e tb e n  c a ro t is  m a s s a g e  se g í ts é g é v e l  k ö n n y e n  l e h e t e t t  AV 
b lo k k o t  in d u k á ln i  é s  íg y  a  t a c h y c a r d i á t  m e g s z ü n te tn i .  í g y  v á r 
h a t ó  v o l t ,  é s  e z  b e  is  i g a z o ló d o t t ,  h o g y  a z  A V  c so m ó  v e z e té s é t  
d e p r im á ló  g y ó g y sz e re k  v a la m e ly ik é v e l ,  p l. d ig o x in n a l ,  p ro p ra -  
n o lo l la l  v a g y  v e r a p a m i l la l  a  t a c h y c a r d ia  k ö n n y e n  k iv é d h e tő  
le s z .  A  m á s o d ik ,  ú n .  „ r e j t e t t  W P W -s ” e s e tb e n  v i s z o n t  in k á b b  
a  j á r u lé k o s  n y a lá b  v e z e té s é t  d e p r im á ln i  k é p e s  p r o c a in a m id tó l  
v a g y  a jm a lin tó l  v á r tu n k  k e d v e z ő  h a tá s t .  K i t ű n t ,  h o g y  a  b e te g  
g y a k o r la t i l a g  p ro c a in a m id -d e p e n d e n s ,  c s a k  n a g y  a d a g  p ro - 
c a in a m id d a l  l e h e te t t  h u z a m o s a n  t a c h y c a r d ia - m e n te s s é  te n n i .

A  P  VST-k akut szüntetése (2. tá b lá za t): A  regularis 
paroxysm alis supraventricularis tachycard iák  döntő

2. á b r a :  „ R e j t e t t ” accessorius  n y a lá bo t involváló  p i t v a r 
k am rai  r e e n t r y  ta ch yc a rd ia

többsége AV n odális reentry m echanizm usú, vagy  p e 
d ig  accessorius n ya láb ot involváló pitvar-kam rai kör
forgás k övetk ezm én ye. Ma már nyugodtan  elm ondha 
tó , hogy ezeknek  a tachycardiáknak a m egszüntetésé 
re, ha a különböző vagus m anőverek hatástalannak  
b izonyu ltak , a lassan  vénásan ad ott 5— 10 m g verapa 
m il a választandó gyógyszer (37). A b etegek  tú lnyom ó  
többségénél a tachycardia a „tű h egyén ” m egszűnik. 
E  gyors és m egbízható hatás m ia tt a verapam il k i 
szorította  a vénásan  adott d ig ita lis és béta-receptor 
blokkoló készítm én yek et a PSVT-k akut kezeléséből.

2. tá b lá z a t  P S V T -k  a k u t  s z ü n t e t é s e

V E R A P A M I L  I. V.

(A tr ip h o s ,  p ro c a in a m i d ,  ajmalin)
D C  C A R D IO V E RS IO

É r d e k e s  m e g e m lí te n i ,  h o g y  E u r ó p á b a n ,  M a g y a ro rs z á g o n  
is  a z  1 9 50-es é v e k b e n  k i te r j e d te n  a lk a lm a z tá k  a z  i n t r a v é n á s  
b o lu s  f o r m á já b a n  a d o t t  A T P - t  a  p a ro x y s m a l is  t a c h y c a r d iá k  
m e g s z ü n te té s é r e  (35). H a z á n k b a n  a z  A tr ip h o s - t  é p p e n  a k k o r  
v o n t á k  k i  a  f o rg a lo m b ó l,  a m ik o r  v i lá g s z e r te  r e n e s z á n s z á t  é li 
a  P S V T -k n e k  in t r a v é n á s  a d e n o z in n a l  v a g y  a d e n o z in - t r i fo s z fá t -  
t a l  v a ló  s z ü n te té s e ,  m e ly  a  v é n á s  v e r a p a m ilh o z  h a s o n ló  h a t é 
k o n y s á g ú  b e a v a tk o z á s  (3). A z  ig a z s á g  k e d v é é r t  h o z z á  k e ll  
t e n n i ,  h o g y  a  v e r a p a m i lh o z  k é p e s t  v a ló s z ín ű le g  n in c s  e lő n y e , 
ú g y h o g y  a z  A t r ip h o s  tö r lé s é v e l  t a l á n  m é g s e m  v e s z te t tü n k  
s o k a t .

N é h á n y  e s e tb e n  a z  in t r a v é n á s á n  a d o t t  v e r a p a m i l ,  k ü lö 
n ö s e n  id ő s  e g y é n e k b e n ,  n e h e z e n  u r a lh a tó  v é rn y o m á s e s é s h e z ,  
s o k k o s  á l la p o th o z  v e z e th e t ,  é s h i r te l e n  h a lá l  is  e lő f o r d u lh a t  
v e r a p a m i l  a d á s a  m e l l e t t .  B iz o n y o s  a d a to k  a r r a  u t a l n a k ,  h o g y  
in t r a v é n á s á n  a d o t t  c a lc iu m  c h lo r a tu m  a  v e r a p a m i l  h y p o te n s ió t  
o k o z ó  h a t á s á t  k iv é d i  a n é lk ü l ,  h o g y  c s ö k k e n te n é  a z  a n t i a r r h y t h -  
m iá s  h a t á s á t  (1 2 , 13).

Azokban az esetekben , am ikor W P W  szindróm á 
hoz paroxysm alis pitvarfibrilláció társul, a vénásan  
a d o tt verapam il fokozhatja a kam rafrekvenciát (25). 
Ilyenkor inkább az accessorius nyalábra ható gyógy 
szereket, procainam idot vagy ajm alint adjunk. Ilyen  
esetben  is, és term észetesen  m inden haem odinam ikai- 
Iag sú lyos következm ényekkel járó PSV T  esetén  a 
gyors m egszüntetés érdekében DC elektrom os cardio- 
versio  végezhető .

A  P S V T -k  krónikus kezelése (3 . táb láza t): A táb lá 
zatból lá th ató , h ogy  a supraventricularis tachycardiák  
megelőzésére nem  áll rendelkezésre olyan általánosan
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—  d ig ita lis
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hatékony gyógyszer, m int am ilyen álta lánosan  hatásos 
szer a verapam il a  PSVT-k m egszüntetésében  (16). 
M égis el leh et m ondani, hogy az AV csom ó v ezetés i ide 
jé t és refrakter periódusát m egnyújtó d igox in , propra
nolo l, ille tve verapam il, d iltiazem , ille tve  ezek  valam i
ly en  kom binációja az esetek  többségében  h atásos a 
supraventricularis roham ok m egelőzésében. A  procai- 
nam id, a chinidin, a disopyram id , ille tve  az ajm alin  a  
retrográd gyors pálya és az accessorius n yaláb  veze 
té sé t blokkolhatja. U gyanezek a gyógyszerek  alkalm a 
sak lehetnek a P SV T -t beindító p itvari E S-ek  szám á 
nak csökkentésére is. Azokban a ritka esetek b en , am i
kor a supraventricularis tachycardia e gyógyszerek  kü 
lönböző kom binációinak szedése m ellett is ism ételten  
beindul, a refrakter periódusokat álta lánosan m egnyúj 
tó  am iodaron, ille tv e  az ún. Ic. csoportba tartozó  anti- 
arrhythm iás szerek, az encainid, flecainid, propafenon  
próbálható m eg, k ic s i adagban (19, 20).

A  P S V T -k  tú ln y o m ó  tö b b s é g e  m e g fe le lő  a n  t i  a r r h y t h m i a s  
g y ú g y s z e rk o m b m á c ió v a l  jó l  k o n t r o l l á lh a tó ,  íg y  c s a k  ig e n  r i t k á n  
v a n  sz ü k s é g  e g y é b ,  nem  farm akológiai b e a v a tk o z á s r a .  A z  e g y ik  
i ly e n  le h e tő s é g  a  g y ó g y s z e r re z is z te n s  e s e te k  pacemaker k e z e 
lé se . O ly a n  s p e c iá lis  p i tv a r i  p a c e m a k e r  b e ü l te té s é r e  v a n  s z ü k 
s é g , m e ly  a u to m a t i k u s a n  é rz é k e li  a  t a c h y c a r d i á t ,  é s  a  t a c h y 
c a r d ia  s o r á n  a  p i tv a r i  c ik lu s  m e g fe le lő  p o n t j á n  l e a d o t t  s t im u -  
lu s s a l  v a g y  s t im u lu s o k k a l  m e g s z a k í t j a  a  t a c h y c a r d i á s  k ö r t  (36). 
A z  e lm ú l t  n é h á n y  é v b e n  k e r ü l t  b e v e z e té s re  a  t e r á p ia r e z i s z te n s ,  
s ú ly o s  h a e m o d in a m ik a i  k ö v e tk e z m é n y e k k e l  j á r ó  s u p r a v e n t r i 
c u la r is  t a c h y c a r d i á k  k a té t e r e s  H is  köteg ablációja (30 ). A  m ó d 
s z e r  lé n y e g e ,  h o g y  k a t é t e r  t e c h n ik á v a l  e le k t ro m o s  ü t é s t  a d u n k  
a  H is  k ö te g re .  E z  a z  e s e te k  tö b b s é g é b e n  m a g a s fo k ú  v a g y  h a r 
m a d f o k ú  A V  b lo k k o t  h o z  lé t r e .  T e rm é s z e te s e n  c s a k  v á lo g a t o t t  
e s e te k b e n  v é g e z z ü k , h is z e n  n e m  te l je s e n  v e s z é ly te le n  b e a v a t 
k o z á s ,  é s  a  b e te g  a z  A V  b lo k k  m i a t t  v é g le g e s  p a c e m a k e r  b e ü l 
t e té s é r e  sz o ru l.  H a z á n k b a n  a z  O rv o s to v á b b k é p z ő  E g y e te m e n  
é s  a  D e b re c e n i  O r v o s tu d o m á n y i  E g y e te m e n  v é g e z te k  ú t tö r ő  
m u n k á t  e z z e l a  t e c h n i k á v a l  (24 , 41).

A  s u p r a v e n t r i c u la r is  t a c h y c a r d iá k  sebészi kezelésének k é t  
fő  in d ik á c ió s  t e r ü le t e  v a n .  A z  e g y ik  o ly a n  a u t o m a t a  p i tv a r i  
g ó c o k  k i ik t a t á s a ,  m e ly  g y ó g y s z e r re l  n e m  b e fo ly á s o lh a tó .  T a lá n  
e n n é l  f o n to s a b b  a  W P W -s e b é s z e t ,  m e ly n e k  lé n y e g e ,  h o g y  n y i 
t o t t  s z ív  m e l le t t ,  ú n .  „ m a p p in g ” ( fö lté rk é p e z ő )  t e c h n i k á v a l  
m e g k e re s s ü k  a  p i tv a r - k a m r a i  j á r u lé k o s  k ö te g e t ,  é s  a z t  á t 
m e ts s z ü k  (10). A W P W -s e b é s z e t  3 in d ik á c ió s  t e r ü l e t e  a  g y ó g y 
s z e r re z is z te n s  P S V T -k , a  p i tv a r f ib r i l lá c ió h o z  t á r s u ló ,  v e s z é ly e 
s e n  m a g a s  k a m r a i  f r e k v e n c iá v a l  já r ó  e s e te k ,  ill .  a z  o l y a n  f i a ta l  
W P W -s  e g y é n e k , a k ik  v á r h a t ó a n  é le tü k  v é g é ig  a n t i a r r h y t h m iá s  
k e z e lé s re  s z o ru ln a k .  J ó l  b e lá t h a t ó ,  h o g y  e g y  v e le s z ü le te t t ,  
o p e r á lh a tó  S z ív b e te g sé g b e n  a z  e g é s z e n  m in im á l is  k o c k á z a tú ,  
v é g le g e s  g y ó g y u lá s t  h o z ó  s z ív m ű té t  s z im p a t ik u s a b b  m e g o ld á s  
le h e t ,  m in t  m é rg e z ő  g y ó g y s z e re k  é v t iz e d e k e n  á t  v a ló  sz e d ése .

K am rai ritm uszavarok

A kam rai arrhythm iák kezelése ma forrongó terü 
lete a kardiológiának, és szám os új ered m én y m ellett

3. t á b l á z a t  P S V T - k  m e g e l ő z é s e még sok kérdés m egválaszolatlan. A supraventricu laris  
tachycardiákkal e llen tétb en  m ég m a sem  ism erjük p on 
tosan  a  kam rai tachycardiák  elektrofiziológiai m ech a 
n izm usait, és azt sem  tudjuk b iztosan , hogy m e ly ik  
antiarrhythm iás szernek pontosan m i a h atásm echa 
n izm usa. Még nagyon  tá v o l vagyunk  a ttó l, hogy  m e g 
ta lá ltu k  volna a kam rai ritm uszavarok k ezelésén ek , 
m egelőzésének ideális gyógyszerét v agy  gyógyszereit  
(4, 42).

A z első , legfontosabb  kérdés, h ogy k ik et kell e g y á l 
ta lán k ezeln i. Ma m ár határozottan  k ijelen th ető , hogy  
organikus szívbetegségben  nem  szenvedő egyének  p a 
n aszt nem  okozó kam rai ex trasysto liá já t nem  k e ll k e 
ze ln i, m ég akkor sem , ha az E K G  ijesztőnek  tű n ik , 
m ert nagyon  sok az E S, vagy  b igem in iát, párok je le n t 
kezését stb . lá tjuk . K iderü lt, hogy ebben  a csoportban  
az extrasysto liának  n incs a prognózist befolyásoló  h a 
tása , a kezelés v iszon t ártalm as leh et (17). H a u gyan 
ezek az ex trasysto lék  a kardiológiai szem pontból 
egyébként egészséges egyéneken kellem etlen  érzéssel 
járnak, igyek ezn ü nk  kell elsősorban nem  gy ó g y szeres  
m ódszereket ajánlani: íg y  k övér egyéneknél fo g y á st, a 
dohányzás, k ávéfogyasztás, alkoholfogyasztás m érsék 
lését. E zek  eredm énytelensége esetén  k evéssé to x ik u s  
gyógyszereket, n yu g ta tó t, béta-receptor b lokkolót, d i- 
goxint rendeljünk, és csak k ivételes esetb en  valam ilyen  
egyéb an tiarrhythm iás gyógyszert.

Sokkal nehezebb a helyzetün k  akkor, ha organ i
kus, elsősorban ischaem iás szívbetegségben  szen ved ő , 
esetleg  m yocardialis infarctuson á te se tt  egyén  kam rai 
extrasystoléinak , ill. gy a n íto tt vagy  dokum entált k am 
rai tachycardiájának kezeléséről van  szó, h iszen jól 
tudjuk, h ogy ischaem iás szívbetegségben  összefüggés 
m utatható  k i a kam rai E S-ek gyakorisága és sú lyossá 
ga, va lam int a h irtelen  szív  halál bekövetkezése k ö 
zött (27). E gyet azonban sosem  szabad e lfe lejten ü n k : a 
cél nem  az extrasysto lék  m indenáron való  te ljes k iik 
ta tása , hanem  a sú lyos, m alignus ritm uszavar m egelő 
zése. N em  tagadható term észetesen , hogy az a g y ó g y 
szer, am ely ik  az E S-ek szám át 90% -kal lecsökkenti, jó  
eséllyel rendelkezik  arra, hogy a kam rai tachycard iát  
is m egelőzi (34). A  többgócú (po ly top ) kam rai E S-ek  
csaknem m indig  organikus szívbetegséghez társulnak. „ K i 
irtásuk” általában nem  egyszerű fe lada t, és mérlegelnünk  
kell, hogy az alkalm azott an tiarrhythm iás gyógyszer, 
gyógyszer-kom bináció m ellékhatásainak, vagy ped ig  az  
extrasystoliának nagyobb-e a  kockázata.

A  m egfelelő  gyógyszerkom binációt, a gyógyszerek  
legm egfelelőbb adagját az ad ott betegben  egyén ileg  
kell m egítéln i. Erre gyakran ism étlőd ő , repetitív  r it 
m uszavar ese tén  a b etegágy  m elle tti, a te lem etriás, 
vagy ped ig  am buláns H olter m onitorozási eljárások  
alkalm asak. Sajnos jóval gyakoribb az a szituáció, a m i 
kor a kam rai tachycardia, kam rafibrilláció ritán je le n t 
kezik , de fe llépése a betegre nézve é letveszé ly t je len t. 
Ilyenkor az antiarrhythm iás gyógyszer h atékonyságát 
m egfelelő provokációs m anőverekkel kell teszteln ü nk . 
Ilyen  arrhythm ia-provokálás végezhető  ergom etriás 
vizsgálatta l (1), ille tve  katéteres szív-elektrofiziológiai 
vizsgálatta l (22). A  cél olyan gyógyszerkom bináció  
adása, m ely  a legkevésbé tox ik us, alkalm azása m elle tt  
a m alignus kam rai ritm uszavar m égsem  indítható  be.

A  kam rai tachycardiák akut kezelése (4 . táb láza t): A z  
irodalm i tap aszta latok , de a saját tapasztalatunk sz e 
rint is a kam rai tachycardiák akut kezelésének , ez bár-
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m ilyen  furcsán hangzik is , az a legelső fe lté te le , hogy  
felism erjük, hogy kam rai taehycardiáról van  szó. 
Még kardiológusok körében  is gyakori, hogy  a  széles- 
Q RS taehycardiáról akkor is  azt gondolják, h ogy az 
supraventricularis tachycard ia  aberráns vezetésse l, ha 
erre a feltételezésre sem m i okuk sincs (7). É n  azt hi
szem  az a legbölcsebb, ha m inden  széles-Q R S tachycar- 
d iá t kam rainak m inősítünk , hacsak n incs v a la m i eg y 
értelm ű bizonyítékunk, hogy  supraventricularis tachy- 
cardiáról van  szó.

K am rai tachycardia észlelése esetén  először m ell 
kasi ökölcsapást k íséreljünk m eg (26). A kam rai tach y 
cardiák akut gyógyszeres k ezelése lidocainnal v a g y  pro- 
cainam iddal történik; sú ly o s  haem odinam ikai á llapot 
ban, ille tve  gyógyszerrezisztencia esetén , kisenergiájú  
DC  elektrom os cardioversiót végzünk (39). Speciális  
form áknak speciális k ezelésük  lehet, ezek e g y  része váz 
la tosan  szerepel a 4. táb lázatb an  (2, 6, 28, 32). Mai is 
m ereteink szerint ezen  a lternatív  gyógyszerek  alkal
m azása csak szűk körben, szigorú kritérium ok m ellett 
helyén való .

A  kam rai tachycardiák megelőzése: A kam  rai tach y 
cardiák krónikus kezelésének  részleteibe nem  m együnk  
b ele, hiszen a m egfelelő gyógyszerek , gyógyszerk om b i
nációk kiválasztása, az e m líte tt szem pontok  értelm é 
ben , speciális kardiológiai, elektrofiziológiai vizsgáló  
m ódszereket igényel. Ma a legtöbb közp ontban  az Ic.,
I .a  és I .b  csoportba (1 . táblázat) tartozó gyógyszerek et 
alkalm azzák első, m ásod  és harm adsorban, esetleg  
kom binációban (9, 29, 40). A z am iodaront önm agában  
vagy  kom binációban a töb b i gyógyszerre rezisztens  
esetek b en  használjuk (14, 20).

A m e n n y ib e n  a  g y ó g y s z e re s  k e ze lé s  h a t á s t a l a n ,  sebészi 
v a g y  elektromos m e g o ld á s o k  jö n n e k  S z á m ítá s b a . A z  aneurysma- 
resectio é s  a  coronaria bypass m űtét ö n m a g á b a n  is  h a tá s o s  le h e t  
a  k a m r a i  t a c h y c a r d ia  m e g e lő z é s é b e n . L é n y e g e s e n  n a g y o b b  s z á 
z a lé k b a n  s ik e re s  az  i n t r a o p e r a t i v  „ m a p p ig ” v i z s g á l a t t a l  e g y 
b e k ö tö t t  endocardialis resectio, a m ik o r is  a  k a m r a i  t a c h y c a r d iá -  
b a n  r é s z t  v e v ő  s t r u k t ú r á k  k e r ü ln e k  seb ész i e l t á v o l í t á s r a  (11) 
v a g y  la s e r  a b lá c ió ra  (31). E g y  m á s ik  le h e tő s é g  o l y a n  belső 
cardioverter-defibrillátor b e ü l t e té s e ,  m e ly  a u t o m a t i k u s a n  é rz é 
k e l i  a  k a m r a i  t a c h y c a r d iá t - k a m r a f ib r í l lá c ió t ,  é s  e le k t ro m o s  
s o k k  l e a d á s á v a l  a u to m a t i k u s a n  b e lső  d e f ib r i l lá lá s t ,  c a rd io 
v e r s ió t  v é g ez . A z e lm ú l t  é v e k b e n  so k  b e te g n é l  b i z o n y í t o t t á k  
e n n e k  a z  e l já r á s n a k  a  h a té k o n y s á g á t  (23).

M egoldandó fe lada tok

Az elm últ években hazánkban is  n a g y  lép ést t e t 
tünk  előre a ritm uszavarok kutatásából eredő eredm é- 
nyek  gyakorlati hasznosításában, a legkorszerűbb ke 
ze lési lehetőségek elterjesztésében  (5, 18, 24, 33, 41). 
N éh án y  területen azonban további erőfeszítésekre van  
szükség.

4. t á b l á z a t  K a m r a i  t a c h y c a r d i á k  a k u t  k e z e l é s e A  supraven tricu laris tachycardiák  terü letén  a leg 
fontosabbnak azt tartom , és rem élem  ezzel n y ito tt  k a 
pukat döngetek , hogy a verapam il injekciós és tab lettás  
készítm én y á lta lánosan , m inden  orvos szám ára h ozzá 
férhető legyen . F e lté tlen  h ián yt jelent, hogy tu d om á 
som  szerint M agyarországon jelenleg egyetlen  sz ív se 
b észeti centrum  sincs kellőképpen fölkészülve a W PW - 
sebészetre. A kam rai ritm uszavarok  vonatkozásában a 
H olter m onitorozási lehetőségek  b ővítése a leg fon to 
sabb, bár korántsem  olcsó feladat. B őv íten i k ellen e  
azon kardiológiai-szívsebészeti centrum ok szám át, ahol 
rendelkezésre állnak , és szükség esetén  a b eteg  szám ára  
bürokrácia-m entesen fölírhatók a különböző korszerű  
antiarrhythm iás k észítm én yek , és m eghatározhatók e  
gyógyszerek  szérum -szintjei. E  központoknak korszerű  
elektrofiziológiai laboratórium m al, a m űtőben m apping  
lehetőséggel kell rendelkezniük, és m egfelelő gyakorla 
to t  kell szerezniök az arrhythm ia-sebészetben. L eh e 
tő séget k ell kapniuk arra is, hogy b izonyos v á lo ga to tt  
esetekben  belső  cardioverter-defibrillátort ü ltesse 
nek  be.

Az antiarrhythm iás kezelés legkorszerűbb, rész 
ben  m ég k u ta tási fázisban lévő  m ódszereinek néh ány  
központban való  b evezetése , m odern antiarrhythm iás  
gyógyszerek  nagyobb szám ban való előállítása , esetleg  
behozatala seg ítséget je len thet a legveszélyeztetettebb  
betegcsoportban előforduló h irtelen elektrom os sz ív 
halál m egelőzésében, ille tv e  az élet m inőségét rontó  
sú lyos ritm uszavarok kezelésében. A ritm uszavarban  
szenvedő betegek  töm egét term észetesen  a gyakorló  
orvos, a belgyógyász kezeli. A  ma m inden orvos szá 
mára elérhető k ezelési lehetőségek m egism erése, m eg 
tanulása , h elyes alkalm azása azt seg íti e lő , h ogy az  
arrhythm iák a kezelőorvos szám ára ne egy  kupac za 
varos E K G -görbét je lentsenek , hanem gyógyítan dó, 
leküzdhető b etegséget.
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( L i t t m a n n  L á s z ló  d r . ,  B udapest, E ö tv ö s  u t c a  12. 1121)

HAEMOSTASIS DIAGNOSZTIKAI KÉSZLETEK:

AGGRISTIN-KIT a W illebrand-betegség laboratóriumi vizsgálatára 

Ara: 606 ,- Ft.

AGGRISTIN PLUS ADR, ADRENALIN vérzékeny betegek gyors laboratóriumi szűrővizsgálatára 

Ara: 733,- Ft.

APTI az aktivált partialis thromboplastin idő vizsgálatára 

Ara: 368,- Ft.

F o rg a lm a zza : „R E A N A L " D ia g n o sz tik a i B o lt
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Tensiomin
2 5 , 50  és 100 mg-os tabletta antihypertensivum

A Tensiomin tabletta hatóanyaga, a captopril az angiotenzinkonvertáz 
enzim specifikus gátlásával megakadályozza az angiotenzin I — angio- 
tenzin II átalakulást, így a szervezet egyik legerósebb vazokonstriktor 
anyagának képződését Fó farmakológiái hatása a perifériás rezisztencia 
csökkentése, amely mind az arteriolákon, mind a venulákon érvényesül. 
Alkalmazása — mellékhatásai miatt — az egyéb kezelésre rezisztens hiper
tóniás, a nem operálható renovaszkuláris hipertóniás betegeknek, valamint 
egyéb kezelésre refrakter szlvelégtelenségbén szenvedőknek javallt. Hatás- 
mechanizmusából adódóan renovaszkuláris hipertóniában a szokásosnál 
lényegesen kisebb adagokban hatékony, ezért diagnosztikus tesztként is 
felhasználható.

kezelt szívelégtelenségben szenvedő betegeken. Igen ritkán tachycardia, 
mellkasi fájdalom, palpitatio (főleg folyadék-depletált betegekben), 
(zérzészavar: (fémes, sós Iz érzése) általában a kezelés 2—3 hónapjában 
magától megszűnik.
Gasztrointesztinális: étvágytalanság, szájszárazság, aphtózus ulcerációk a 
szájpyálkahártyán, émelygés, hányás, peptikus fekély, cholestasis, hasi 
fájdalom, hasmenés, székrekedés.'
Idegrendszeri: fejfájás, szédülés, alvászavar, paraesthesia.
Laboratóriumi eltérések: emelkedett máj-enzim értékek, karbamid nitrogén, 
kreatinin szint, kálium-szint a szérumban, a vizeletben acetonra vizsgálva 
áfpozitlv reakció.

H atóanyag G y ó g y sze rk ö lcsö n h a tá so k
25 mg, 50 mg és 100 mg captopril, téblettánként

J a v a lla to k

Hipertónia: renovaszkuláris hipertónia inoperábilis eseteiben, illetve operábilis 
esetekben a műtétig egyéb vérnyomáscsökkentőkre rezisztens hipertóniák
ban monoterápiában vagy kombinációban (diuretikumok és/vagy béta
blokkolók).
Kardiális dekompenzáció: az egyéb kezelésre refrakter esetekben diuretikum- 
mal és/vagy dlgitálisszal kombinálva.

E llen javallatok
Terhesség (terhességi hipertóniában adása egyéni elbírálást igényel) szop
tatás (ha adása elkerülhetetlen akkor a szoptatást fel kell függeszteni), 
leuko- illetve thrombopenia.

A d ag o lás
Egyéni elbírálást igényel.
Szokásos adag felnőtteknek: Hipertónia: kezdő adag naponta 3-szor 25 
mg. Ha a vérnyomáscsökkenés 2 hetes kezelés után nem kielégítő, az adag 
naponta 3-szor 50 mg-ig emelhető, további vérnyomás csökkenés elérésére 
— újabb 2 hét elteltével — tiazid diuretikum és/vagy bétablokkoló adható. 
300 mg napi adag felett a mellékhatások gyakorisága jelentősen megnő, 
ezért ennél magasabb napi adag nem javasolt.
Renovaszkuláris hipertónia: naponta 3-szor 12,5 mg.
Kardiális dekompenzáció: kezdő adag naponta 3-szor 25 mg, fenntartó adag 
naponta 3-szor 50 mg.

Beszűkült veseműködés esetén a maximális napi adag: 
Creatinin clearance

ml/min/m* ml/sec./m* ml/sec. dózis/mg
8 0 -4 1 1,33-0,68 2,31—1,18 300
40—21 0,66-0,35 1,15-0,61 150
20—11 0,33-0,18 0,57-0,31 75

10 <0,17 <0,29 37,5
SI

Gyermekgyógyászati alkalmazás: nagy óvatosságot igényel, csak igen indo
kolt esetben adható.
Javasolt napi adag: 1 mg/testsúly kg, 2 mg/testsúly- kg-ig. emelhető. 
A tablettát étkezés előtt 1 órával kell bevenni!
A gyógyszerre történő beállítást kizárólag belgyógyász szakorvos végezheti. 
A beállítás idejére fekvőbeteg gyógyintézeti elhelyezés javasolt. A kombi
nációban alkalmazott egyéb szerek adagját egyénileg kell meghatározni.

M ellék h a tá so k

EgyBttadása kerülendő: a szérum K±-szintjét emelő (pl. kálium megtakarító) 
szerekkel (hyperkalaemia lehetősége).
Óvárosán adható: értágltó hatású szerekkel (hipotónia lehetősége). 
Túladagolás kezelése: a hipotónia fiziológiás sóoldat infúziójával általában 
megszűntethető.'"A captopril hemodializissel a keringésből eltávolítható.

F ig y e lm ez te té s

Súlyosabb vesekárosodás esetén a kezelést alacsony adagokkal kell kezdeni 
(naponta 3-szor 6,25 mg), emelését óvatosan kell végezni. A terápia meg
kezdése előtt, majd havonta a 24 órás quantitativ proteinürltést meg kell 
határozni. Ha a proteinürltés meghaladja az 1 g/nap értéket, vagy fokozódik, 
a terápia folytatását alaposan meg kell fontolni. A fokozott proteinürltés 
a terápia első nyolc hónapjában várható, ezért a 9. hónaptól csak három
havonta szükséges az ellenőrzés.
A só- és/vagy folyadékdepletált betegekben adagolása nagy óvatosságot 
igényel, mert a fokozott renin-felszabadulás következtében a captopril 
vérnyomáscsökkentő hatása nagyobb mértékű.
Szívelégtelenségben szenvedő betegek beállítása során az első adagokat 
követően gyakrabban lép fel hipotónia, ezért a gyógyszerre történő beállítás 
feltétlenül fekvőbeteg gyógyintézetben történjen. Az előzetesen diuretikum- 
mal kezelt betegek javasolt kezdő adagja naponta 3-szor 6,25 vagy 12,5 mg. 
A fehérvérsejtszámot a kezelés első három hónapjában havonta', majd 
háromhavonta kell éllenőrizni. Autoimmun betegségben szenvedők fehér
vérsejtszámát az első 3 hónapban két hetente, majd két havonta kell ellen
őrizni. ,
4x10»/1 (40Ó0/mmí ) alatti fehérvérsejtszám esetén qualitlv vérkép ellen
őrzése is szükséges. Ha neutröfil granuloctiák száma 1 Xl0*/1 (1000/mm3t 
alá csökken, a kezelést be kell szűntetni.
Infekció első tünetére azonnal vérkép-ellenörzes szükséges. Műtétek alatt 
esetleg jelentkező hipotóniát volumenexpanzióval kell megszűntetni.
A beállítást végző orvos tájékoztassa a beteget, hogy:
— fokozott izzadástól, folyadékveszteségtől óvakodjon, súlyos hányás hasr 

menés esetén forduljon orvoshoz (ezeknek az állapotoknak a követkeí- 
ménye súlyos hipotenzió lehet);

— infekció első tünetére vagy ödéma felléptekor azonnal forduljon orvos 
hoz;

— a terápiát önkényesen ne szakítsa meg;
— a szívelégtelenségben szenvedő beteg óvakodjék fizikai megtethéiés 

hirtelen fokozásától;
— в gyógyszer biztos felszívódása érdekében a tablettát 1 órával az étkezés- 

vegye be.

C so m ag o lás

30 db tabl. (25 mg) 10,— Ft 
20 db tabl. (50 mg) 15,— Ft 
20 db tabl. (100 mg) 20,— Ft

Vese: proteinuria, amely együtt járhat membranózus glomerulopathiával. 
Nephrosis-szindrÓma.
Hematológia: myeloid hypoplasia következtében fellépő neutropenia vagy 
agranulocytosis, következményes infekciókkal. Autoimmun betegségben 
szenvedőkben előfordulása gyakoribb.
Dermatológia: bőrkiütés, ritkán Quincke-ödéma, arckipfrulás. 
Kardiovaszkuláris: átmeneti súlyosabb hipotenzió, főleg diuretikumokkal

M egjegyzés

#  Csak vényre adható ki. Az orvos rendelkezése szerint — egy vagy két 
alkalommal — ismételhető. Az orvos akkor rendelheti, ha azt a területileg 
illetőleg szakmailag illetékes fekvőbetegellátó osztály, szakrendelés (gon
dozó) szakorvosa javasolja.
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(fő ig azg a tó : M ann in g er Je n ő  d r .)

A szerzők elem zik a csípőtáji com btörések gyakorisá 
gára, megoszlására, halálozására, s ezek  változására vo 
natkozó adatokat, a kórháziágy-szükségletet, a m űtéti 
és rehabilitációs kezelés lehetőségeit, valam int az ellá 
tás gazdasági kihatásait. E zek alapján hazánkban az 
eredm ények javítására a  főfeladatot a primer osteo 
synthesis m ellett e sérültek rehabilitációjának jó m eg 
szervezésében látják.

Epidem iology, therapy and rehabilitational problem s of 
hip fractures. The authors analyse th e data concerning  
th e frequency o f  hip fractures, d istribution, m ortality  
and relevant changes, requirem ent o f  hospital beds, 
possib ilities o f  operations and rehabilitation th erapy  
as well as th e  econom ic consequences o f  th e  treatm ent. 
On th is basis besides the prim ary osteosyn th esis the  
w ell organized rehabilitation o f  th e  injured persons is 
regarded as th e  m ain task  for im proving th e results in  
H ungary.

1. Gyakoriság és megoszlás

A csípőtáji com btörések, n övekvő gyakoriságuk, 
m agas halálozási arányuk, je lentős rehabilitációs-szo 
ciális problémáik m iatt egyre nagyobb teret foglalnak  
el a civilizált országok szakirodaim ában. T ulajdonkép 
pen k ét —  egym ástól lokalizációjukban és különösen  
késői gyógyulásukban —  különböző töréstípusról van  
szó: az ízületen belüli (medialis) com bnyaktörésről és 
az extraarticularis (basocervicalis, per- és subtrochante- 
rikus) törésről. A lapvetően közös problém áik azonban, 
hogy főként idősek sérülései, így  m agas arányú a halá 
lozásuk, igen jelentős az ápolási igényük, rehabilitációs 
és szociális problém át je lentenek . Ez magyarázza azt 
is, hogy a B alesetek N em zetközi Osztályozásában  
(820 kódszám  alatt) a com bcsont több i törésétől 
(821 kódszám ) elkülönítve szerepelnek.

Azok a közlem ények, am elyek gyakoriságukat az 
évtizedek  változásának tükrében vizsgálják, szinte egy 
behangzóan állapítják m eg szám uk nagyfokú növeke 
dését (7, 9, 11, 12, 16, 17, 24, 31, 33, 34, 40, 42); van  
olyan  adat, hogy szám uk 20 év  a la tt (17, 33), de olyan  
is, hogy 10 év  a latt (16) m egkétszereződött. Á ltalában  
azt is m egállapítják, hogy ennek nem csak az idős em be 
rek szám ának és arányának növekedése az oka, de az 
azonos korúak között is em elkedik arányuk (24, 31, 33, 
34, 42). E gy  újabb skandináv vizsgálat szerint (12) az 
em elkedés már csak a 75 éven fe lü liek et érinti, elsősor- 
ben a férfiakat, a nőket csak pertrochantericus törés 
ben. H at év  a latt Dániában a lakosság 3 ezreléke szén-

Lábjegyzet: A  n e m z e tk ö z i  i r o d a lo m b a n  h ip  f r a c tu r e s ,  
f r a c tu r e s  o f  th e  u p p e r  e n d  o f  t h e  f e m u r ,  h ü f tg e le n k n a h e  
O b e r s c h e n k e l f r a k tu r e n .

Orvosi H etilap 1987. 128. évfolyam  29 . szára

ved ett csípőtáji com btörést (17) —  a nők 4  ezreléke, 
a férfiak 2 ezreléke — ; az E gyesü lt Á llam okban évente  
közel 1 ezreléke a lakosságnak szenved  ilyen  törést (31). 
Angliában és W alesben évente 40 000 ese t fordul elő (6), 
Finnországban több m int 3500 (33), N orvégiában  
5900 (2). H azánkban a csípőtáji com btörések szám a 
m egfelel m ás országok gyakoriságának, jelenleg évente  
8000 körül van  (0,8 ezrelék).

A com bnyak- és tom portáji törések egym ásközti 
aránya országonként változó: F innországban és Svéd 
országban a com bnyaktörés gyakoribb (12, 33), D án iá 
ban arányuk közel egyenlő (17), hazánkban a tom por 
tá ji törések szám a nagyobb (2, 10, 36) —  3 : 2 a  m eg 
oszlás.

K ö z is m e r t ,  h o g y  a  c s íp ő tá j i  t ö r é s e k  e ls ő s o rb a n  a z  id ő s 
k o r ú a k a t  é r ik ,  b á r  e lő fo rd u ln a k  g y e rm e k e k e n  is . A  m e g fe le lő  
k o rú  la k o s s á g h o z  v i s z o n y í to t t  a r á n y u k  50  é v e s  k o r tó l  k e z d  
je le n tő s e n  e m e lk e d n i  é s  e x p o n e n c iá l is  f ü g g v é n y k é n t  80  ó v  f e le t t  
é r i  e l m a x im u m á t .  E z t  m á r  1 9 6 0 -b a n  1 0 00  c o m b n y a k tö r é s  
e s e tü n k n e k  a z  ö s s z la k o ssá g g a l v a ló  k o r  s z e r in t i  ö s s z e v e té s é v e l  
m e g  t u d t u k  á l l a p í t a n i ,  (36) d e  a  l e g ú ja b b  k ö z le m é n y e k  is  e g y 
é r te lm ű e n  e z t  ig a z o l já k  (6, 7 , 9 , 11, 2 4 , 31 , 34). H edlund  és 
m tsa i  (11) s z e r in t  n ő k ö n  5 — 6, fé r f ia k o n  7 — 8 é v e n k é n t  k é t 
s z e re z ő d ik  m e g  a  k o r r a l  a  c o m b n y a k tö r ö t t e k  s z á m a r á n y a ,  
Jensen és m tsa i  s z e r in t  (21) 50 é v  f e le t t  a  c o m b n y a k tá j i  tö r é s  
k o c k á z a ta  5 é v e n k é n t  k é ts z e re z ő d ik  m e g . A  80  é v  f e le t t i  l a k o s 
s á g  v e s z é ly e z te te t t s é g e  k ü lö n ö se n  n a g y ,  é v e n te  m e g h a la d ja  a z  
1 % -o t  (6 , 31).

E  sérülések lényegesen gyakrabban érik a nőket: 
a nő— férfi-arány országonként is vá ltozva  2 : 1— 4 : 1 
k özött van  (5, 7, 9, 11, 13, 17, 33, 36). A  nők m agas 
arányát az idősebb korban m agasabb arányukon kívül 
a szélesebb n ői m edence következtében  a kevésbé m e 
redek com bnyak— combszár- (collodiaphysis-) szög és 
különösen a nők kifejezettebb involu tiós osteoporosisa  
m agyarázza. A törések szám ának korspecifikusan is be 
k övetk ezett em elkedését a civ ilizált országok jobb
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egészségügyi ellátása (gyengébb egészségi állapotúak is 
m egérik az idős kort), v a lam in t az életm ód változása  
(kevesebb mozgás m iatt gyengébb  csontozat, korábbi 
osteoporosis) indokolja.

2. Halálozás, szövődm ények

A  csípőtáji töröttek  egy ik  fő társadalm i problém á 
já t  —  hazánkban is —  m agas arányú halálozásuk je 
len ti. Bár a m űtéti k ezeléssel ez az arány m in tegy  felére 
csökkent (1, 16, 30, 32), szám uk így is igen jelentős. 
H azánkban évente kb. 1600 eset: m ortalitásuk teh át  
közel azonos a teljes k özlek ed ési halálozással!

A halálozás —  a tö rés gyakoriságához hason 
lóan —  elsősorban az életkorral függ össze (2, 6, 7, 10, 
17, 30, 37, 38): ennek em elkedésével a halálozási arány  
is n ő  és különösen 80 év  fe le tt  válik igen jelentőssé  
(6, 7, 10, 17, 24, 29, 30, 33, 36, 37, 38). A férfiak halálo 
zási aránya Hedlund  (11) szerint lényegesen alacso 
nyabb , Jensen  szerint v iszo n t m agasabb, m int a nőké.

M a g a  a  c o m b n y a k tá j i  t ö r é s  n e m  t e k in th e tő  a z  é l e t e t  k ö z 
v e t le n ü l  v e sz é ly e z te tő  s é r ü lé s n e k .  A  tö r é s  a z o n b a n  n a g y r é s z t  
id ő s , k ü lö n b ö z ő  b e te g s é g e k b e n  s z e n v e d ő , ro ssz  á l t a lá n o s  á l l a 
p o t ú  e g y é n e k e t  é r  (4, 41 , 4 3 ). I n t é z e t ü n k  e g y ik  m u n k a c s o p o r t 
j á n a k  (44) v iz s g á la ta  s z e r in t  a z  a n e s z te z io ló g u s  e lő z e te s  é r t é 
k e lé se  s z e r in t  a  m ű té t r e  k e r ü lő  e s e te k n e k  c sa k n e m  fe le  (4 8 ,8 % ) 
v o l t  ro s s z  á l ta lá n o s  á l l a p o tú  é s  m in d ö s s z e  7 ,6 %  jó . E n n e k  fe le lt  
m e g  h a lá lo z á s u k  is : a  jó  c s o p o r tb ó l  2 % -o t ,  a  ro s s z  c s o p o r tb ó l  
3 1 ,1 % - o t  v e s z í te t tü n k  e l. M á s  k ö z le m é n y e k  is  k ie m e lik  a  ro ssz  
á l t a lá n o s  á l la p o t  j e le n tő s é g é t  a  h a lá lo z á s b a n .  (4 , 2 7 , 4 3 ).

A  s é r ü l t  a z o n b a n  r i t k á n  v a n  o ly a n  s ú ly o s  á l l a p o tb a n ,  
h o g y  a  tö r é s  —  m ű té t te l  v a g y  m ű t é t  n é lk ü l  —  n é h á n y  n a p o n  
b e lü l  h a lá l á t  o k o zza . A z  e s e te k  tú ln y o m ó  tö b b s é g é b e n  (36) 
a  h a lá l  a  k é n y s z e rű  fe k v é s s e l  ö ssz e fü g g ő  á l ta lá n o s  s z ö v ő d m é 
n y e k  (p n e u m o n ia , t h r o m b o e m b ó l ia ,  h ú g y ú t i  s z ö v ő d m é n y e k  
d e c u b i tu s )  m ia t t  k ö v e tk e z ik  b e  (2 6 , 4 1 , 43) e b b ő l is  k ö v e tk e z ik ,  
h o g y  a  k ó rh á z i  h a lá lo z á s  c s ö k k e n té s é r e  a  b e te g e t  a  l e h e tő  le g 
k o r á b b a n  k e ll  m o b iliz á ln i.

Jensen  (21) szerint a sérülteknek a törés e lő tti á lla 
pota , aktivitása igen je len tős mértékben függ össze a 
halálozással. A betegeket a sérülés előtti á llapot szerint 
n égy csoportba osztotta  (teljesen  független —  önellátó, 
segítségre alig szoruló —  rendszeres segítségre szoru 
ló —  teljesen  függő, szociá lis otthoni). F élév  után az 
első  csoportban 2,7% , a m ásodikban 9,4% , a harm a
d ikban 25,6% , a negyed ikben  27,9%  vo lt a halálozás; 
összevonva az első k é t csoportban 4,2% , a  m ásod ik 
ban 26,9% . Az átlagkor is  csoportról-csoportra em el
k ed ett, az elsőben 69 é v  v o lt , az utolsóban 84 év.

N a g y  nem zetközi sta tisztik ák  (14, 20, 30, 37) m eg 
á llapításai szerint —  s ez  is  m egegyezik 30 év  e lő tti fe l 
m érésünk adataival (36) —  a ' / 2— 1 évet m egért csípő 
tá ji com btöröttek halálozása lényegében már m egegye 
zik az azonos korcsoportú lakosság halálozási ará 
n yával.

3. Kórháziágy-szükséglet

E  sérültek ellátásának alapproblém áit je lentik , 
hogy 1. a törés kezelése hospitalizációt tesz szükséges 
sé, 2. alsóvégtagsérültekről van  szó, ak iket járóképes 
ségüknek legalább részleges helyeállításáig kórházban  
kell ápolni, 3. a sérültek tú ln yom ó többségének egyéb  
betegsége, elváltozása van , am i m egnyújtja az ápolást,
4. az idős lerom lott á llapotú  betegeken az általános és

helyi szövődm ények gyakrabban jelentkeznek , 5. a m a 
gas életkor, a m eglevő betegségek és je lentkező szövőd 
m ények nagym értékben terhelik  az ellá tó  osztá ly  ápo
lási m unkáját. Ez m agyarázza, hogy m ind külföldi, 
m ind hazai adatok szerint e sérültek kórházi ápolásá 
nak időtartam a lényegesen  m agasabb, m in t a baleseti 
sebészeti (ortopéd) osztá lyok , valam int az egész aktív  
kórház átlagos ápolási ideje (3, 8, 28), egyes adatok  
szerint azok két és félszerese (7, 8). íg y  az ágyszükség 
le t  is igen jelentős: hazánkban a traum atológiai ágyak  
10— 15% -át, té li időszakban 25% -át (28), ahol az orto 
pédia feladata a m ozgásszervi sérültek ellátása , o tt  az 
ortopéd  ágyak 17% -át (5), sőt 25% -át (1), az összes 
ak tív  ágyaknak is 1— 3% -át (29) veszi igénybe. Angliai 
adatok  szerint (31) éves átlagban 10 ilyen  sérült vesz  
eg y  traum atológiai á g y a t igénybe (40 000 csípőtáji 
com btörött 3956 ágyat). D ániai felm érés szerint (23) 
e sérültek átlagosan 23 ak tív  és 71 krónikus ágynapot 
vettek  igénybe, s ennek  m egfelelően félm illiós lakos 
ságra szám ítva 32 a k tív  kórházi ágyra, 43 rehabilitá 
ciós osztály i ágyra és 21 szociális b etegotth oni ágyra 
van szükség. Ez a nagyfokú hospitalizálási igény m a 
gyarázza, hogy e törések  gyakoriságának növekedésé 
vel m ind sürgetőbb fe lad attá  vált az ápolási idő tarta 
m át lerövidítő m ű téti kezelés, s a m ű tétek  között is a 
kisebb beavatkozást je len tő , gyorsabb rehabilitációt 
ígérő eljárások.

4. M űtét és időpontja

A dislocált com bnyaktörés egyike az első töréseknek, 
am elyet már a konzervatív  töréskezelés időszakában is 
m ű téttel kezeltünk, m ert egyetlen  lehetősége a sérültek  
eredm ényes rehabilitációjának. U gyanakkor a m űtét a 
sérültet újra járóképessé té v e , a hosszas fekvéssel járó 
szövődm ényeket elkerülve a  halálozást is csökkenti, a 
kórházi ápolás tartam át rövidíti. Ma m ár eldöntöttnek  
tek in thetjük  azt a v itá t  is, hogy korai m ű tétte l vagy  
hosszasabb előkészítéssel csökkenthetjük  e sérültek ha
lá lozását (1, 10, 30, 36): m ár csupán az a kérdés, hogy  
az azonnali m ű tét v a g y  az egy-két napos előkészítés 
kedvezőbb? T apasztalatunk szerint, ha a belgyógyá 
szati és gyors laboratórium i vizsgálat nem  zárja ki (de- 
com pensatio, pneum onia, nem  kom penzált diabetes 
stb.), úgy  a sürgős m ű tét adja az é let m egm entésére a 
legkedvezőbb k ilá tást (10, 30), de a  k éső i szövődm é
n yek  szám ának csökkentésére is a leghatékonyabb esz 
köznek találtuk (45).

A  n e m z e tk ö z i  i r o d a lo m b a n  m é g  e ld ö n te t l e n ,  h o g y  id ő s  
k o r b a n  a  c o m b n y a k tö ré s e k n e k  a z  o s te o s y n th e s is ,  v a g y  a z  
e n d o p ro th e s i s  je le n ti  a  h a té k o n y a b b  e l l á t á s á t ,  s  a z  e n d o p ro th e -  
s is  m ű té t e k  k ö z ü l m ily e n  k o r tó l  in d o k o lt  a  h e m ia r th r o p la s t i c a  
(30 , 32). A z  e n d o p ro th e s is  m ű té t e k  —  k ü lö n ö s e n  a  t o ta l i s  c s íp ő - 
p ro th e s is  —  s ú ly o s a b b , t ö b b  v é rv e s z te s é g g e l  j á r ó  b e a v a tk o z á 
s o k ,  a m iv e l  s z e m b e n  a  k o r á b b i  m o b il iz á lh a tó s á g  j e le n t i  e lő n y é t .  
E z é r t  a  c o m b fe j m e g ta r t á s o s  m ű té te k  k ö z ö t t  is  m in d in k á b b  
t é r t  h ó d í ta n a k  a  s t a b i l a b b  s y n th e s i s e k  (6 , 2 9 , 35), m e ly e k k e l  
u g y a n c s a k  k o r á b b a n  k e l th e tő  fe l  a  s é rü l t .

A tom portáji törések  kezelésében később indult el és 
lassabban terjedt el a m ű téti kezelés. E  sérültek álla 
pota általában rosszabb, jelentősebb m ennyiségű vért 
is veszítenek , az a lkalm azott m űtét is nagyobb beavat 
k ozást jelentett (2). í g y  az idősek! tom portáji törései 
nek kezelésében je lentős fejlődést h ozott a törés feltá-



rása nélkül a condylus felől a velőűrbe b evezete tt En- 
der-szegek alkalm azása. Ez a m ű téti k ockázatot je len 
tő sen  csökkentette, ugyanakkor a m ű tét javalla tát k i 
szélesítette, s csupán instabil törésekben, elsősorban  
fiatalabbakon nem  je len t m indig jó m egoldást. Ennek  
az eljárásnak köszönhető, hogy a pertrochanterikus 
törések operálási aránya az elm últ évtizedben  országo 
san is jelentősen em elkedett, m egközelíti (egyes o sztá 
lyokon  m eg is haladja) a 90% -ot (10). A  tom portáji tö 
rések kezelésében is  beigazolódott, hogy  a korai m ű tét  
nem csak a korábbi rehabilitációt teszi leh etővé (2), de 
a halálozást is csökkenti (10, 30).

•5. A  s é r ü l t e k  r e h a b i l i t á c i ó j a

A m űtéti kezeléssel csak a közvetlen  halálozást 
csökkenthetjük, a sérültek rehabilitációjának, előző  
életm ódjukba való visszatérésnek csupán az alapját te 
rem tjük meg. A z idős, egyéb elváltozásban szenvedő, 
törése m iatt járóképtelen  sérült m ielőbbi m obilizálása, 
járóképességének visszaadása jelenti m ind az é let m eg 
tartása , m ind m inőségének helyreállítása szem pontjá 
ból a fő fe lad atot (16) ennek alapvető fe ltéte le  a korai 
m ű tét m ellett már az első napoktól kezdve a rehabilitá 
ciós-funkcionális kezelés, a kérdéssel foglalkozó külföldi 
—  elsősorban skandináv irodalom  (3, 5, 15, 19, 21, 
37, 39) —  egyértelm űen m utat rá arra, h ogy az ered 
m ényes rehabilitációnak alapkövetelm énye, hogy  a sé 
rü ltet minél előbb járóképessé tegyük . E  sérültek to 
vábbi sorsának követéséből (16, 19, 39) az is kiderül, 
hogy azoknak a sérülteknek a legjobbak az esélyei, 
akik törésük e lő tt  járóképesek voltak , el tu d ták  látn i 
m agukat, s eredeti o tthon i körülm ényeik közé tudtak  
korán visszatérni. E zeknek 2/,-a m ég ö t év  után  is ha 
sonló körülm ények között él (39). R ehabilitációs ered 
m ényt ism ertető közlem ény (37) szerint com bnyaktáji 
törötteknek  51% -a le tt  újra járóképes egy  éven  belül, 
27%  halt m eg és 22%  m aradt ágyhoz k ö tö tt. K ülönö 
sen  a 80 évesnél idősebbek eredm énye kedvezőtlen . E gy  
év  után csupán 20% -uk él és járóképes (37), am i a m i 
kontrolijaink eredm ényével is egyezik.

H azai körülm ényeink k özött a rehabilitációs fe l 
adatra traum atológiai osztályaink fe ltéte le i elégtele 
nek , a szükséges gondos ápolást és gyógytornát csak  
kivételesen  tudják n yújtan i tú lterheltségük és szem ély 
zetük elégtelensége m iatt. íg y  fokozottan  lennének  rá 
u ta lva a m ozgásszervi rehabilitációs osztályok  seg ítsé 
gére, hiszen eredm ényes rehabilitáció csak o tt  várható, 
ahol m egfelelő rehabilitációs fe ltéte lek  b iztosítottak  
(19). A rehabilitációs ágyszükséglet J e n s e n  (23) szám í
tása szerint legalább kétszerese az e sérültek ellátására  
szolgáló ak tív  ágyaknak. H azánkban is o tt  értünk el 
jó eredm ényeket e sérültek rehabilitálásában, ahol re 
habilitációs osztá ly  á llt rendelkezésre (M iskolc, Szom 
bathely).

Jensen  (19) a  s é r ü l te k e t  á l l a p o tu k tó l  é s  a  s z ü k s é g e s  s z o 
c iá l is  r e h a b i l i t á c ió tó l  fü g g ő e n  n é g y  c s o p o r t r a  o s z t ja .  A z  e lső  
n e m  ig é n y e l s e g í ts é g e t ,  a  n e g y e d ik  in té z e t i  e lh e ly e z é s re  sz o ru l.  
A  m á s o d ik  é s  h a r m a d ik  c s o p o r t  k ü lö n b ö z ő  m é r t é k b e n  d e  r e n d 
s z e re s  e lle n ő rz é s t ,  s z o c iá lis  é s  e g é sz sé g ü g y i t á m o g a tá s t  ig é n y e l 
á l l a p o tá n a k  f e n n ta r t á s a  é rd e k é b e n .

6 .  G a z d a s á g o s s á g ,  h a t é k o n y s á g

A  probléma gazdasági jelentőségét jellem zi, h ogy  
az E gyesü lt Á llam okban becslés szerint évente csupán  
e sérültek gyógykezelése 750 m illió dollárba került. 
A kérdés társadalm i súlyának m egfelelően eddig e lső 
sorban a skandináv állam okban foglalkoztak a csíp ő 
táji com btöröttek  kezelésének gazdasági k ihatásával 
(8, 22, 23), azzal, hogy mibe kerül ezeknek a sérü ltek 
nek a kezelése és rehabilitációja, valam int, hogy ezek  
alapján hogyan leh et az ellátás hatékonyságát n öveln i. 
A skandináv állam okban fo ly ta to tt sokoldalú v izsgá 
latok  vezettek  oda, hogy Svédországban program ot 
dolgoztak k i (1, 38), am ely a kórházi ápolás tartam át  
tek in tve  a leggazdaságosabb, ugyanakkor a sérültek  
rehabilitációja szem pontjából a leghatékonyabbnak  
m utatkozott. E nnek lényege, hogy ak tív  rehabilitációs 
kezeléssel igyekeznek a sérültet k ét héten belül járó 
képessé tenni, s ha ez  sikerült, úgy  három héten belü l 
hazabocsátják. A kezelés azonban ezzel nem fejeződik  
be: az orvos-gerontológus már a kórházban m egláto 
gatja a sérültet, alakítja k i a szükséges tovább i k eze 
lést, a beteget otthonába szociális nővér és gyógytor 
nász látogatja rendszeresen. Ezzel az eljárással a kór 
házi ápolás tartam át felére, a rehabilitációs utókezelő  
osztá lyét negyedére sikerült csökkenteni közlésük sze 
rint.

7 .  M e g b e s z é l é s

A z időskorúak szám ának jelentős növekedése, k ö 
zöttük  a rossz általános állapotúak em elkedő aránya  
különösen nehéz feladat elé állítja a m ozgásszervi sé 
rü lteket ellátó  (baleseti sebészeti, ill. ortopédiai) o sz tá 
lyokat, de jelentősen  m egterheli az egész gyógy ító - 
m egelőző hálózatot is (23, 32). K ülönösen súlyos prob 
lém át okoznak o tt , ahol nem  áll m egfelelő hálózat e  sé 
rü ltek rehabilitációjához rendelkezésre.

H azánkban általában -— és m ost már a legtöbb h e 
lyen  a sérültellátásban is —  az a k tív  ellátást szolgáló  
ágyak szám a közel elegendő volna, ha az egészségügyet 
és ezen belül különösen a kórházi ellátást nem  terh el 
nék m egoldatlan szociális problém ák, valam int a „kró
n ikus ágyak ” elégtelensége. Traum atológiai o sztá lya in 
kon a szem élyi felkészültség és a tárgyi feltételek  or 
szágosan is m egterem tették  a lehetőségét annak, hogy  
a csípőtáji com btöröttek  eredm ényes rehabilitációjá 
hoz nélkülözhetetlen  m űtéteket elvégezzék, n in csen  
m eg azonban a lehetőségük arra, h ogy e  sérültet reha 
b ilitálható töb b ségét járni, m agukat ellátni m egtan ít 
sák, s előző egészségi állapotukat m egközelítve rehabi- 
litáltan  bocsássák őket haza. H azai körülm ényeink  
k özött n incs o lyan  geriátriai-rehabilitációs-szociális 
hálózatunk sem , akik  a rehabilitációs feladatot a sé 
rült lakásán lennének képesek ellátni. Országos g y ó g y 
tornászhiányunk sem  teszi lehetővé, hogy ilyen k ísér 
le tek et végezhessünk. Jelenlegi körülm ényeink k ö zö tt  
ezt a feladatot gazdaságosan és hatékonyan gyógytor 
nászokkal m egfelelően ellá to tt rehabilitációs osztályok  
valósíthatják m eg. Ezek az osztályok  egyúttal e sé 
rü lteknek a korai (varratszedés utáni) átvételével az  
ak tív  traum atológiai osztályok ágykihasználását is ja 
v ítanák, ápolási m unkájukat m egkönnyítenék, ezen  a 
téren insufficienciáját m egszüntetnék.



A  megoldás jórészt az egészségügy szervezőinek, 
a gyógyító-m egelőző e llá tá s vezetőinek k ezeib en  van. 
A  betegségek  alakulásában gyakoriságuk változásának  
figyelem bevételével országosan és helyileg is  szükséges 
eg yrészt az aktív és krónikus ágyak helyes arányát k i 
a lak ítan i, másrészt az a k tív  osztályok ágyszám ait ará 
n yosítan i, végül a „krónikus ágyak” abszolút szám át is 
n öveln i, a rehabilitációs osztályok  jó m űködésének  fel 
t é te le it  m egterem teni.
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y e a r s  a f te r  fe m o ra l  n e c k  f r a c tu r e  n a i l in g .  A c ta  O r th o p .  S c a n d .  
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A c ta  O r th o p .  S c a n d .  1978, 49, 389. —  4 1 . Schneider, J .: A llg e 
m e in e  I n d ik a t io n e n ,  K o n t r a in d ik a t io n e n ,  p o s to p e r a t iv e  K o m p 
l ik a t io n e n  u n d  T o d e s u r s a c h e n  n a c h  h ü f tg e le n k n a h e n  O b e r 
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A  r e t a r d á c i ó  g y a k o r i s á g a  k i s  s ú l y ú  ú j s z ü l ö t t e k  

k ö z ö t t  B o r s o d - A b a ú j - Z e m p l é n  m e g y é b e n

M egyei K ó rh á z -R e n d e lő in té z e t, M iskolc, S zü lészeti és N ő g y ó g y ásza ti O sz tá ly  

(o sz tá ly v e z e tő  fő o rv o s : G aál József d r .)

A szerzők az általuk k idolgozott U F T  (Ú jszülöttek  
Fejlettsége és Tápláltsága) — osztályozásirendszer gya 
korlati alkalm azásával a retardáció és a különböző re
tardáció-típusok előfordulását tanulm ányozták  a Bor- 
sod-A.Z.- m egyei k is sú lyú  újszü löttek  között. A z 1980- 
ban szü letett 1343 borsodi k issú lyú  56% -a (752) valódi 
koraszülött, 44% -uk érett gesztációs korú kissúlyú. 
Az utóbbiak 90,2% -a a sú lyfejlődés retardációja m iatt 
került a k issú lyúak csoportjába. A borsodi valódi kora
szülöttek 28,4% -a (214) sú lyfejlődésben , 20% -a (150) 
hosszúságfejlődésben, 12,5% -a (92) sú ly- és hosszfej
lődésben egyaránt retardált. E zen  retardáció-típusok  
előfordulása Borsod-A .Z. m egyében  m eghaladja az or
szágos előfordulási arányok kétszeresét. A szerzők  
hangsúlyozzák, a kis sú llyal szü letés prevenciója a jö 
vőben k ettős fe lad atot jelent: a valódi koraszülés m eg 
előzését és az intrauterin  retardáció okainak feltárását, 
illetve veszélyének  elhárítását, ad ek vát kezelését.

Frequency of retardation among neonates with low birth 
weight (A  study carried out in  Borsod-A baúj-Zem plén  
county). The frequency o f  retardation o f  different ty p es  
am ong neonates w ith  low  b irth  w eight was stu d ied  
using the classification system  o f  D evelopm ent and  
State o f  N ourishm ent o f N eon ates elaborated b y  th e  
authors. In 1980 o f  th e 1343 n eon ates 752 (56%) were  
pre-m ature, while 591 (44%) were born a t term  w ith  
low  w eight. 90.2%  o f  the la tter  group were classified as 
neonates w ith  low  birth  w eight due to  th e retarded  
weight developm ent. As to  th e true pre-m ature babies  
28.4%  (214) were retarded in  w eight developm ent, 20%  
(150) in  length  and 12.5% (95) both  in  w eight and  
length  developm ent. The frequency o f  th ese retarda 
tion  ty p es  exceeds the double o f  th e national average. 
The authors em phasize th at prevention  o f  low  birth  
w eight should aim  to  prevent th e true prem aturity on  
th e  one hand, and  to  reveal th e  causes o f  intrauterine  
retardation and their adequate trea tm en t, on the other.

Az a körülm ény, hogy a k is sú llyal szü letés (a köz 
napi szóhasználatban —  hibásan —  „koraszülés”) gya 
koriságát évek óta nem  sikerült jelentős m értékben  
csökkentenünk, a szülész orvosok figyelm ét egyre in 
kább a kis sú llyal szü letés egy ik  fő etio lógiai tén yező 
jére, az intrauterin  retardációra irányítja. Még nem  
elégséges, azonban m áris m eggyőző adatok  szólnak  
am ellett, hogy az intrauterin  növekedési retardáció  
minden gesztációs korcsoportban hátrányosan befolyá 
solja az újszülöttek  életk ilá tása it (6, 9, 10, 11, 15, 17). 
F okozottan  igaz ez  a valódi koraszülöttek , különösen  
az im m aturusok vonatkozásában (12, 13, 14, 21, 22). 
A „kis sú lyú ” újszü löttek  nagy  csoportja fe lö leli a 
2500 g-nál kisebb szü letési sú lyú  éretlen  valódi kora
szülöttek, (ezen belül: éretlen  retardált koraszülöttek) 
és az érett gesztációs korú retardált k is sú lyúak alcso 
portjait. Az egyes alcsoportok felism erése és elkülöní
tése prognosztikai szem pontból rendkívül lényeges (15).

Kulcsszavak: i n t r a u t e r i n  r e ta r d á c ió ,  k o ra s z ü lé s ,  k is  s ú 
l y ú a k ,  U F T - re n d s z e r .

R ö v id í té s e k :  S = s ú l y - ;  H = h o s s z - ;  S H = s ú l y -  é s  h o ss z - ;  
T = s o v á n y  r e ta r d á c ió ;  U F T = ú j s z ü l ö t t e k  fe jle t t s é g e  é s  t á p l á l t 
s á g a .

Orvosi H etilap 1987. 128. évfo lyam  29 . szám

A hazai szerzők egybehangzó m egállapítása sze 
rint a k is sú lyúaknak m in tegy  egyharm ada érett gesz 
tációs korú retardált, kétharm ada valódi koraszülött 
(1, 5, 7, 16, 18, 19, 20). A retardáltak fokozott veszé 
ly eztete ttségét m eggyőzően b izon y ítják  Doszpod J . és 
m tsainak  adatai. Am íg az eutrófiás érettek  m ortalitása  
csupán 8,9 ezrelék, addig a dysm aturus éretteké 27,6  
ezrelék, a valódi koraszülötteké m ár 53 ezrelék, a re 
tardált koraszülötteké pedig 202,2 ezrelék  (8). Prievera  
F. és m tsainak  anyagában az érettkorúak m ortalitása
3,6 ezrelék, a retardált éretteké 65,7 ezrelék, a kora 
szü lötteké 174,9 ezrelék, a retardált koraszülötteké  
305,2 ezrelék (15). U tóbb i szerzők ad ata i egyú tta l azt  
is tükrözik, hogy a proporcionált retardáltak m ortali 
tá sa  lényegesen kedvezőtlenebb (141,6 ezrelék), m int a 
diszproporcionált retardált ú jszü lötteké (47,3 ezrelék).

A retardáció fogalm át a szakirodalom ban ma m ég  
legáltalánosabban m indössze egyetlen  kritérium hoz kö 
tik : retardált az újszülött ha sú lya nem  éri el a 10-es 
sú lypercentilist. Doszpod  definíciója  sokkal korrek 
tebb: akkor retardált az újszü lött, ha súlya a 10-es 
sú lypercentilistő l elm arad és továb b i k lin ikai v izsgá 
latok  alapján a perinatológus is retardáltnak m inősíti 
(7, 9). Magunk a retardáció fogalom körét tovább bő 
v íte ttü k  (2, 3) és az újszü löttek  fe jle ttség  és táp lá ltság i 
állapot szerint történő osztályozásához, az egyes retar-

%
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dáció-típusok  elkülönítéséhez az U FT -rendszer (Ú jszü 
lö ttek  F ejlettsége és T ápláltsága) b evezetését javasol 
juk (2, 3, 4). Az U FT -rendszer alkalm azásával prospek 
t iv  m unka keretében tanu lm ányozzuk  a különböző  
retardáció-típusok előfordulását és jelentőségét a teljes  
újszülöttpopulációban. E lő zetes  közlem ényünkben  
n égy  kérdésre kerestünk vá laszt: 1. M ilyen m értékben  
terh elik  B orsod-А. Z. m egye közism erten  m agas „kora
szü lés” frekvenciáját az érettkorú  retardált k issúlyúak ? 
—  2. M ilyen az egyes retardáció-típusok előfordulási 
gyakorisága az érett gesz táció s korú és a va lód i kora
szü lö tt k is súlyúak k özött ? —  3. A retardáció m ely  t í 
pusának van  döntő je len tősége abban, hogy  az érett- 
korúak 2500 gramm a la tti sú llya l szü letve  a k is sú 
lyú ak  („koraszülöttek”) csoportjába kerülnek ? —  4. 
V an-e eltérés a m egyei és az országos adatok  között a 
különböző típusú retardáció előfordulását illetően  a 
va lód i koraszülöttek csoportjában ?

tőén  jelentős különbségeket ta láltunk a m agyar és a 
Borsod-A .-Z. m egyei valódi koraszülöttek  összehason 
lító  v izsgálatával, (ábra) A T-retardáció ritkábban, az 
S-, H - és SH -retardáció azonban töb b , m in t kétszer  
o lyan  gyakorisággal fordul elő Borsod-A .-Z . m egyé 
ben, m in t az országban általában.

S—retardáció

H—retardáció

M ódszer

B o rs o d -A b a ú j-Z e m p lé n  m e g y é b e n  1 9 8 0 -b a n  1343 kis 
s ú ly ú  (2 5 0 0  g ra m m n á l  k i s e b b )  ú j s z ü lö t t  s z ü l e t e t t ,  e z  a  ré g i 
s z ó h a s z n á la tn a k  m e g fe le lő e n  1 1 , 6 % -o s  „ k o ra s z ü lé s -g y a k o r i-  
s á g n a k ”  f e le l t  m eg . A  k is  s ú l y ú a k  a d a t a i t  p r o s p e k t iv  a d a t g y ű j 
t é s t  k ö v e tő e n  d o lg o z tu k  fe l. A z  ö s s z e h a s o n lító  v iz s g á la to k h o z  
é s  a  k ü lö n b ö z ő  t íp u s ú  r e t a r d á l t a k  e lk ü lö n í té s é h e z  a z  á l t a lu n k  
k o r á b b a n  a já n l o t t  U F T - r e n d s z e r t ,  i l le tv e  a n n a k  n ó m e n k la tú r á 
j á t  h a s z n á l tu k .  M e g h a tá r o z tu k  m in d e n  e g y e s  ú j s z ü lö t t  U F T -  
m u t a t ó j á t .  A z  ú js z ü lö t te k  g e s z tá e ió s  k o r á t  b e t ö l t ö t t  g e s z tá c íó s  
h e te k b e n  a d tu k  m eg . A  g e s z tá e ió s  id ő t  a z  u to ls ó  m e n s t r u á c ió  
id ő p o n t j á n a k  e g y é r te lm ű s é g e  e s e té n  a  N a e g e le -f . s z á m ítá s s a l  
h a t á r o z t u k  m eg , a n n a k  b i z o n y ta la n s á g a  e s e té n  a  D u b o w itz -  
s é m á t  a lk a lm a z tu k .  A z  á l t a l u n k  a j á n l o t t  o s z tá ly o z á s i  r e n d 
s z e rb e n  a  r e ta r d á l t a k  n é g y fé le  t í p u s á t  k ü l ö n í t e t t ü k  e l :  1. S ú ly - 
n ö v e k e d é s b e n  v i s s z a m a r a d o t t  „ S - r e t a r d á l t a k ”  ( S = l — 5). —  
2. H o s s z ú s á g n ö v e k e d é s b e n  v i s s z a m a r a d o t t  „ H - r e t a r d á l t a k ” 
( H = l — 5). —  3. S ú ly - é s  h o s s z ú s á g n ö v e k e d é s b e n  e g y a r á n t  
v i s s z a m a r a d t  „ S H - r e ta r d á l t a k ”  (S  é s  H  i s = l — 5). —  4 . H o sz - 
s z ú s á g u k h o z  k é p e s t r e l a t í v  s ú ly h iá n n y a l  s z ü l e t e t t  „ s o v á n y  
v a g y  T - r e t a r d á l ta k ” ( T = — 3 , — 4 , — 5 s tb .) .  A z  ö s s z e h a s o n lító  
v iz s g á la to k h o z  az  á l t a lu n k  k é s z í t e t t  m a g y a r  U F T - s ta n d a r d  
b á z i s  a d a t a i t  v e t tü k  a l a p u l  (2 ).

Eredmények

A  vizsgálati adatok  feldolgozása alapján kérdé
seinkre a következő vá laszok at adhatjuk:

1. A  Borsod A.-Z. m egyéb en  1980-ban 2500 g-nál 
kisebb  súllyal szü letett újszü lötteknek  csupán 56%-a 
v o lt valódi koraszülött (26— 36 hetes korban születtek), 
a k is  súlyúak 44%-a ér e tt gesztációs korú (37— 43 he 
tes), döntő többségben retardált ú jszü lött. U tóbbiak  
nélkü l a megye 11,6% -os „koraszülés”-frekvenciája  
csupán 6,5%  lett volna.

2. A z érett gesztációs korú kissú lyúak 90,2 %-a S- 
retardált (a valódi koraszü löttek  vonatkozásában ez az 
arán y csak 28,4%), 57,8% -a (20%) H -retardált,54,7% -a  
(12,5% ) SH -retardált, a  T-retardáció előfordulása  
21,5%  (valódi k oraszü löttek  között csak 6,9% ).

3. A z S-retardáció 90,2% -os előfordulási gyakori
sága egyértelm űvé te sz i, h ogy  az egyes retardáció-típu 
sok  közül m indenekelőtt a sú lynövekedés gyakori re 
tardációja felelős azért, hogy  az érett g esztációs korúak  
44% -n yi részesedéssel terhelik  a k is sú llyal születés  
gyakoriságát B orsod-A .-Z . m egyében.

4. Az egyes retardáció-típusok előfordulását ille-

Magyarországon. 
378 985 érett 
ú jszülött között

Magyarországon, 
34 530 valódi 
koraszülött között

I
BAZ = Borsod-A.-Z. megyében

-----------1 751 valódi
koraszülött közö tt

á b r a :  Az egyes re t a rd á c i ó - t í p u s o k  e lő fo rd u lá sa  M agy arorszá 
gon (1980— 8 2-be n)  é r e t t  gesztációs k o rú  ú js z ü lö t te k  és 
valódi k o ra s z ü lö t t e k ,  va la m in t  B o rso d -A .-Z .  m e gy é b e n  
(1980-ban) valódi k o r a s z ü lö t t e k  k ö z ö t t .

S =  sú ly ;  H =  hossz; SH =  súly és h o ssz ;  T  =  sovány  r e 
t a r d á l t a k

Megbeszélés

A z a tén y , hogy a Borsod-A.-Z. m egyei k is sú lyúak  
k özött m indössze 56%  a 37. gesztációs h ét e lő tt világra  
jö tt  valódi koraszülött, s a h iányzó 44%  érettkorú  
(93,1% -ban retardált) kis súlyú, a „koraszülés-preven- 
ció” vonatkozásában k ettős fe lad atot jelöl meg. Az ed- 
giekhez hasonlóan, sőt az eddigieknél is eredm ényeseb 
ben  kell törekedni a valódi koraszülések m egelőzésére. 
L átn i kell azonban, hogy a sikeres valódi koraszülés 
prevenció elm életileg  és optim ális esetb en  is csak alig  
töb b , m int 50% -kal csökkentheti —  m egyénkben —  a 
k is sú llyal születő újszülöttek  szám arányát. A  kis sú ly- 
lya l szü letés tovább i csökkentésének alapfeltétele  a 
m agzati növekedési retardáció okainak m egism erése, 
azok  m egelőzése, ille tve  elhárítása és /v a g y  a retardáció  
sikeres intrauterin  és postnatalis kezelésének  m ielőbbi 
m egoldása. A k is súlyúak 44% -a érett korú és az e se 
te k  93,1% -ában az intrauterin  növekedés retardációja  
m iatt terheli a 2500 g-nál kisebb sú llya l születők am úgy  
is népes csoportját.

A z egyes retardáció-típusok k is sú lyúak k özötti 
előfordulását elem ezve m egállap ítható , hogy a k is  sú lyú  
érettek  között m ind a n égy  retardáció-típus lényegesen  
—  3— 4-szer —  gyakoribb, m int a  k is sú lyú  valódi k o 
raszülöttek körében. Ez a m egállap ítás nem csak a k is  
súlyúakra vonatkozik, h iszen az 1980— 82-ben szingu 
láris terhességből élveszü letett te ljes  m agyar ú jszü lött 



populáció v izsgálata  is azt igazolja , hogy az érettko- 
rúak körében az intrauterin  retardáció és annak m in 
den típusa gyakoribb, m in t a valódi koraszülöttek cso 
portjában.

A Borsod-A.-Z. m egyei és a m agyar adatokat ösz- 
szevetve  azt ta lá ltu k , hogy m egyénkben ■— m eglepő  
m ódon —  a va lód i koraszülöttekre vonatkozó országos  
arányok kétszeresét is m eghaladó gyakorisággal szü 
letnek  a súly- ille tv e  hosszúságfejlődésben, vagy e g y 
idejűleg m indkettőben  retardált koraszülöttek. Ennek  
oki k utatását k iem elt feladatunknak érezzük, prospek 
t iv  m unkam ódszerekkel elkezdtük.

A kérdéseinkre n yert válaszok m egism erésén tú l 
—  úgy véljük dolgozatunk jól példázza az U FT -rend- 
szer alkalm azásának több p ozitívu m át, többek k özött 
azt, hogy: 1. az U FT -rendszer alkalm azásával bárm ely  
gesztációs korcsoport ille tv e  sú lycsoport nagyfokú he 
terogenitása b izonyítható  testfejle ttség  vonatkozásá 
ban. —  2. A m agyar U F T -standard  bázis adatainak  
birtokában bárm ely újszü lött populáció (m int jelen  
esetben  a borsodi k is sú lyú  ú jszü löttek) testfejlettsége  
és táp lá ltság i á llapota az országos adatokhoz hasonlít 
ható, a devianciák  felism erésével lehetőség nyílik  azok  
okainak és következm ényeinek  vizsgálatára.

IR O D A L O M : 1. Bazsó J ., Vachter , / . ,  L á n y i I .:  A  n o r 
m á lis  h u m á n  m a g z a t i  s ú ly n ö v e k e d é s  é s  v a r iá c ió i  a  2 4 — 42 . 
te rh e s s é g i  h e te k b e n .  M a g y . N ő o rv . L . 1 9 6 8 , 31, 40 5 . —  2. B er 
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A n isics  Ernő
b ő rd ís z m ű v e s  k is ip a ro s
1067 B u d a p e s t  VI.,  L e n i n  k r t .  75.

M e g r e n d e l é s  e s e t é n  u t á n v é t t e l  s z á l l í t o k ,  

b á r m i l y e n  s z í n ű  v a l ó d i  b ő r b ő l  k é s z ü l t :

44 X  23 X  20 c m  m é r e t ű  é s  

40 X  23 X  20 c m  m é r e t ű  

o r v o s i  t á s k á t

t ö b b r e k e s z e s  r e c e p t t a r t ó t  

k é t f e l é  n y í l ó  a m p u l l a t a r t ó t  

v é r n y o m á s m é r ő t o k o t

K ö z ü l e t e t  is k i s z o l g á l o k  I

3200 ,—  F t .  

620 ,—  Ft.  

896 ,—  Ft.  

32 0 ,—  F t - é r t .



M 300LIPANTHYL
kapszula

Ö s s z e t é t e l :

100 mg fe n o f ib ra tu m  k ap szu lán k én t.

H a tá s :

A k o le sz te r in sz in té z is  k u lc se n z im jé t a H M G -C oA  re d u k tá z  e n z im e t g á to lja  a m áj 

ban, ezálta l c sö k k e n ti  a k o le s z te r in sz in te t .

A z s í r s a v é s z te re z é s t  g á to lja , ezá lta l c sö k k e n ti a t r ig l ic e r id k é p z ő d é s t .

C sö k k e n ti a V L D L -sz in téz ist is.

J a v a l l a t o k :

Súlyos p r im e r  h y p erlip id aem iák  (h y p e r tr ig ly c e r id a e m ia , h y p e rc h o le s te r in a e m ia  

és ezek  k o m b in á lt  fo rm ái), am ely ek  a d ié ta  és az é le tm ó d  m eg v á lto z ta tá sáv a l (p l. 

fizikai a k tiv itá s  n ö v e lése , te s tsú ly c sö k k e n té s , a d o h án y zás  m e g s z ü n te té se )  nem  b e 

fo ly áso lh a tó k . Sú lyos s z e k u n d e r h y p e r tr ig ly c e r id a e m iá k . am e ly ek  az a lap b e teg ség  

(d ia b e te s  m e lli tu s , köszvény) m egfele lő  k e ze lése  e lle n é re  is fen n á lln ak . X a n th o m a 

to sis h y p e r l ip o p ro te in a e m iá v a l e g y ü tt já ró  a k u t  p a n c re a tit is , az a r te r io sc le ro s is  

agyi szív, é s  p e rifé riá s  é r re n d s z e r i  sz ö v ő d m é n y e in e k  m eg elő zése . A L ipanthyl k e 

zelés a k k o r  in d o k o lt , ha m inim álisan 3 h ó n ap ig  t a r tó ,  z s íra n y ag cse re -zav a ro k b an  

a já n lo tt d ié ta  n em  csö k k en ti je le n tő se n  a k ó ro s  s z é ru m lip id s z in te k e t. A d ié ta  t a r 

tása azo n b an  g y ó g y sze rszed és  a la t t  is szü k ség es.

E l l e n j a v a l l a t o k :

Súlyos m á jfu n k c ió zav aro k . F ennálló  vagy az a n am n é z isb ő l is m e r t  ch o le lith ia s is . S ú 

lyos v e se fu n k c ió -z a v a ro k , v esek ö v esség . T e rh e ssé g , sz o p ta tá s . P r im e r  b iliaris c i r 

rhosis.

A d a g o lá s :

N api adag  3 kapszu la  (reggel 2 k apszu la , e s te  1 k apszu la) é tk e z é s  k ö zb en , a m e ly e t 

ta r tó sa n , k ú ra s z e rű e n  kell a lkalm azn i. A v e se m ű k ö d é s  k á ro so d ása  e se té n  a napi 

ad ag o t a fu n k c ió  b e sz ű k ü lésév e l a rán y o san  kell c sö k k e n te n i.

M e l l é k h a t á s o k :

Á tm e n e ti g y o m o r-  és b é lp an aszo k  e lő fo rd u lh a tn a k , m elyek  a d ó z is  c sö k k e n té se  

u tán  m e g sz ű n n e k . N em  g yakori a széd ü lés, ém ely g és, hányás, u r tic a r ia , v isz k e té s  

és fejfájás e lő fo rd u lá sa . R itkán fo rd u l e lő  a sz é ru m  tra n sz a m in á z  á tm e n e ti e m e l 

k ed ése , a m e ly  á lta lában  8 napon  b e lü l n o rm a liz á ló d h a t a k eze lés  m eg sz ü n te té se  

nélkü l.
N agyon r i tk á n  hajhu llás és p o te n c ia z a v a r, izo m g y en g eség  és izom fájdalom  is e lő 

fo rd u lh a t.

G y ó g y s z e r k ö l c s ö n h a t á s o k :  Ó v a to sa n  a d h a tó :

—  o rá lis  an tik o a g u lá n so k k a l (azok  h a tásán ak  fo k o zó d ása , v é rzésv eszé ly )

—  szu lfa n ilk a rb a m id  típ u sú  o rá lis  a n tid ia b e tik u m o k k a l (azok  h a tásának  fo k o z ó 

dása , h ip o g lik é m ia  veszélye)

—  k ö sz v é n y e lle n e s  sz e re k k e l (h ú g y sa v ü rítő  h a tá s t fokozza)

F i g y e l m e z t e t é s :

A k eze lés  e lső  3 h ónap jában  a lip id sz in te k  h a v o n k é n ti e lle n ő rz é s e  a já n lo tt , és 

am e n n y ib e n  e zen  idő a la t t  nem  c sö k k e n ti a sz é ru m  lip id sz in tjé t, más te r á p iá r a  

kell á t t é r n i !

G y e rm e k e k  ö r ö k lö t t  h y p erlip id aem iá ja  e se té n  csak a k k o r  a d a g o lh a tó , ha a h y p e r 

lip idaem ia  n em  I. típ u sú , és 6 h ó n ap o s  d ié ta  nem  hoz m egfele lő  e re d m é n y t. 

O rá lis  a n tik o a g u lá n s  adagjá t ism é t be kell á llítan i!

M e g je g y z é s :  ►{<

C sak  v é n y re  a d h a tó  ki. Az o rv o s  re n d e lk e z é se  s z e r in t  egy vagy k é t alkalom m al is 

m é te lh e tő . A z o rv o s  a k k o r re n d e lh e ti ,  ha a z t a te rü le t i le g , il le tő le g  szakm ailag il 

le té k e s  fe k v ő b e te g -e l lá tó  osz tá ly , sz a k re n d e lé s  (g o n d o zó ) szak o rv o sa  javasolja. 

C s o m a g o l á s :  50 d b  kapszula 

T é r í t é s i  d í j a :  20,— Ft

Kőbányai G yógyszerárugyár 
Budapest
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A  g / ó g / k e z e l é s  l e h e t ő s é g e i  k o n t a m i n á l t  

v é k o n y b é l  s y n d r o m á b a n

S zeg ed i O rv o s tu d o m á n y i E gyetem  I. B elgyógyászati K linika 

(ig a z g a tó : V arró  V ince  d r .)

K ö z p o n ti M ikrob io lóg ia i L a b o ra tó riu m  

( ig a z g a tó : Földes Jó zsef d r .)

Szerzők kontam inált vékonybél szindróm ás betegek  
vékonybél flórájának változását v izsgálták  antib ioti 
cum- és béldezinficiens kezelés hatására. V izsgálataik  
során tanu lm ányozták  a csíraszám és a baktérium 
speciesek m egoszlásának alakulását és egyidejűleg v izs 
gálták a laktózbontást, m int a vékonybél diszbakterió- 
zisra jellem ző kóros funkcióváltozást. A zt talá lták , 
hogy kezelés hatására a baktérium csíraszám  csökke 
nése vo lt elérhető és a javulással párhuzam osan nor 
m alizálódott a laktózterhelés eredm énye is. M egálla 
p ítják, hogy a bakteriá lis kontam ináció és a laktózter 
helés kóros vo lta  k ö zö tt összefüggés van . A diszbak- 
teriózis álta l elő id ézett kóros állapot antibiotikum ok 
kal, kem oterapeutikum okkal —  legalább is átm eneti 
leg —  jó l befolyásolható.

Therapeutical possib ilities in  contaminated sm all bo
wel syndrome. Changes o f  th e sm all in testinal flora 
upon an tib iotic and in testin a l desinfectant th erap y  
have been stud ied  in  p atien ts suffering from contam i
nated sm all bow el syndrom e. The bacterium  count 
and distribution o f bacterium  species was exam ined  as  
well as th e lactose ferm entation  as a pathological fu n c 
tion  change characteristic o f  dysbacteriosis o f  th e sm all 
intestine was studied. U pon  th e  treatm ent th e b ac 
terium  count decreased and parallel w ith the im prove 
m ent the result o f  th e  lactose to lerance te st show ed  
normal value. Correlation w as found betw een  th e  
bacterial contam ination  and th e pathological va lue o f  
the lactose tolerance te st. The pathological condition  
caused b y  dysbacteriosis can be favourably influenced  
— at least transien tly— b y an tib iotics and chem o- 
therapeutics.

A  kontam inált vékonybél szindróm a a vékonybél 
azon m egbetegedése, am elyben kórosan em elkedett 
csíraszámban talá lhatók  baktérium ok a vékonybélben  
és ennek következtében  klin ikai tü n etek  jelentkeznek  
(3, 4, 6, 7, 8, 9, 14, 19). K orábbi m unkánkban már fog 
lalkoztunk a vékonybélflóra jelentőségével mind nor
m ális körülm ények k özö tt, mind pedig patológiás á lla 
potok esetén  (17). K özlés e lő tt álló m unkánkban beszá 
molunk arról is, hogy az irritábilis bélszindróm a tü n e 
te it  a vékonybél diszbakteriózisa is előidézheti (16). 
Olyan kóros állapotról van  szó, am ely  enyhébb formá
ban szubjektív panaszokat okoz, sú lyosabb esetekben  
azonban a nyálkahártya morfológiai és funkcionális 
károsodását is e lő id ézh eti (5, 8, 20), különös gyakori
sággal károsítva a kefeszegélym em brán enzim struktú 
ráját (16, 18). D iszaharid  m aiabszorpciót és ily  módon  
em észtési panaszokat okoz, ezért fon tos kérdés ennek  
az állapotnak a g y ó gy ítá si lehetősége. Je len  munkánk 
ban a vékonybél-diszbakteriózisban v égzett kezelési 
eredm ényeinkről szeretnénk beszám olni.

Kulcsszavak: v é k o n y b ó l  d i s z b a k te r ió z is  —  l a k tó z  te rh e lé s  
—  k e z e lé s  —  g y ó g y u lá s

Orvosi H etilap 1987. 128. év fo lyam  29. szám

Beteganyag és módszer

H a s i  p a n a s z o k ,  d i s z k o m f o r t  é rz é s ,  p u f fa d á s , f á jd a lo m ,  
h a sm e n é s  m i a t t  o s z tá ly u n k o n  v iz s g á l t  b e te g e k  k ö z ü l k iv á la s z 
t o t t u n k  30 o ly a n  b e te g e t ,  a k ik b e n  a z  a b d o m in á lis  s z o n o g rá f ía ,  
r e k to s z k ó p ia ,  i r r ig o s z k ó p ia ,  v a la m in t  a  g y o m o r-v é k o n y b é l  
r ö n tg e n  v iz s g á la t  k ó ro s  e l t é r é s t  n e m  je l z e t t ,  u g y a n a k k o r  s z o n 
d á s  m ó d s z e rü n k k e l  a  j e ju n u m  n e d v  b a k té r iu m  c s í r a s z á m á t  k ó 
ro s a n  m a g a s n a k  t a l á l t u k .  A  v é k o n y b é l  n e d v  b a k té r iu m  f ló r á já 
n a k  m e g h a tá r o z á s á r a  a z  á l t a lu n k  k id o lg o z o t t  é s  k o r á b b a n  r é s z 
le te se n  i s m e r t e t e t t  d i r e k t  s z o n d á s  m ó d s z e r t  a lk a lm a z tu k  (15 ). 
A  m ó d sz e r  lé n y e g e , h o g y  e r r e  a  c é l r a  s p e c iá l is a n  k é s z í t e t t  s t e r i l  
s z o n d á t  s te r i l  k ö r ü lm é n y e k  k ö z ö t t  j u t t a t u n k  le  a  v é k o n y b é lb e  
rö n tg e n  e lle n ő rz é s  m e l le t t .  A  v iz s g á la t  e l ő t t  G ly c o s e p t  o l d a t t a l  
sz á j-  é s  g a r a t f e r t ő t le n í té s t  v é g e z tü n k ,  m a jd  e z t  k ö v e tő e n  g a 
r a t tö r lé s s e l  v e t t  m in tá b ó l  k ü lö n  t e n y é s z té s t  v é g e z tü n k  é s  a  n e 
g a t í v  e s e te k e t  é r t é k e l t ü k  (15 ). I l y  m ó d o n  b iz to s í to t tu k ,  h o g y  
a  m e g a d o t t  c s í r a s z á m  n e m  a z  o r o p h a rn ix b ó l  é s  n e m  a  n y á lb ó l  
s z á rm a z ik .

A  s z o n d á z á s s a l  n y e r t  v é k o n y b é l  n e d v e t  a n a e ro b  m ó d o n  
s te r i l  g u m id u g ó v a l  z á r v a  s z á l l í to t t u k  a  m ik ro b io ló g ia i  l a b o r a 
t ó r iu m b a ,  a h o l  a z  a n y a g  fe ld o lg o z á s a  e g y  ó r á n  b e lü l m e g tö r té n t .  
A  v é k o n y b ó l n e d v b ő l  f iz io ló g iá s  s ó v a l  10-s lé p té k ű  h íg itá s i  s o r t  
k é s z í te t tü n k  é s  a z  e g y e s  h íg í tá s o k b ó l  0 ,1  m l- t  t e r í t e t t ü n k  v é r e s  
é s  f ő t t  v é re s  a g a r  (12) t á p t a l a jo k  fe ls z ín é re  a  c s íra s z á m  m e g h a 
t á r o z á s a  c é ljá b ó l (10 ). A z  u t ó b b i t  a  s z á m lá lh a tó  t e le p e k e t  t a r t a l 
m a z ó  le m e z e k  a e r o b  t á p t a l a j r a  tö r t é n ő  r e p l ik á z á s a  ú t j á n  h a t á 
r o z tu k  m eg . M in d k é t  e s e tb e n  a z  ö s s z c s íra s z á m  m e l le t t  m e g a d 
t u k  a  d o m in á ló  b a k té r iu m  s p e c ie s t .  A z  a e r o b  é s  a  f a k u l t a t í v  
a n a e r o b  b a k té r iu m o k  b io k é m ia i  a z o n o s í tá s a  é s  a n t ib io t ik u m  
re z is z te n c ia  v iz s g á la ta  a z  O K I  Ú t m u t a t ó b a n  (1 2 )m e g a d o tt  m ó d 
s z e re k  s z e r in t  t ö r t é n t .  A z  iz o lá l t  t ö r z s e k  a n t ib io t ik u m  re z is z 
t e n c ia  m e g h a tá r o z á s a  k o ro n g d if fú z ió s  m ó d s z e r re l  t ö r t é n t  a



H U M Á N  á l t a l  g y á r to t t  R e s i s t e n t  k o ro n g o k  s e g íts é g é v e l .  A  
c l in d a m y c in  k o ro n g o t  a z  U p jo h n  c é g tő l  k a p tu k .

A  b e te g e k e t  3 c s o p o r tb a  o s z t o t t u k .  A z  e lső  c s o p o r t  b e t e 
g e ib e n  a  b é lf ló r a  v iz s g á la t  s o r á n  á l t a lu n k  é sz le lt  le g g y a k o r ib b  
a n t i b i o t i k u m  é rz é k e n y s é g  a l a p j á n  S e m ic ill in t  a lk a lm a z tu n k .  
(6  h é te n  á t  n a p i  3 x 2  c ap s , a d a g b a n .)  A  2. c s o p o r t  b e te g e ib e n  
a z  a e r o b  é s  a z  a n a e ro b  k ó ro k o z ó k ra  e g y a r á n t  h a tó  k o m b in á l t  
d e z in f ic ie n s  k e z e lé s t  a lk a lm a z tu n k .  E z e k  a  b e te g e k  4  h é te n  á t  
n a p i  3 x 2  t b l .  M e x a se t, m a jd  k é t  h é te n  á t  n a p i  3 x 1  t b l .  K i io n t  
k a p ta k .  A  3. c s o p o r t  b e te g e i t  k o n t r o l lk é n t  á tm e n e t i l e g  k e z e le t 
l e n ü l  h a g y tu k .

A  k e z e lé s  m e g k e z d é sé tő l s z á m í t o t t  k é t  h ó n a p  m ú lv a  is m é 
t e l t e n  e lv é g e z tü k  a  v é k o n y b é l s z o n d á s  v iz s g á la tá t  é s  m e g h a tá 
r o z tu k  a  k e z e lé s  u tá n i  b a k té r iu m  c s í ra s z á m o t ,  v a l a m in t  a  b a k 
t é r i u m  f a j t á k a t  é s  é r té k e l tü k  a  s z u b j e k t í v  p a n a s z o k a t .

A  b e te g e k e n  v a la m e n n y i  c s o p o r tb a n  a  k e z e lé s  m e g k e z d é s e  
e l ő t t  é s  a  k o n t r o l l  v iz s g á la t  a lk a l m á v a l  l a k tó z  t e r h e lé s t  v é g e z 
t ü n k ,  a b b ó l  a  c é lb ó l, h o g y  n y o m o n  k ö v e s s ü k  a  k e fe s z e g é ly  
m e m b r á n  e n z im  s t r u k t ú r á k  r e g e n e r á c ió já t ,  m in th o g y  k o rá b b i  
m u n k á n k b a n  sz o ro s  ö s s z e fü g g é s t m u ta t tu n k  k i  a  v é k o n y b é l  
d i s z b a k te r ió z is  k e fesz e g é ly  m e m b r á n  k á ro s í tó  é s  a  p e r  o s  la k -  
tó z t e r h e lé s  k ö z ö t t  (16).

Eredm ények

30 betegünkben a kezelés e lő tt az egyes csoportok 
ban a baktérium -csíraszám  a vékonybélnedvben (1. 
táblázat) és a baktérium fajták előfordulási gyakorisága  
(2 . táblázat) a következőképpen alakult. L áth ató , hogy  
valam ennyi csoportban o lyan  betegek szerepelnek, 
akikben a bélnedv baktérium  csíraszáma a m ég fizioló 
g iásnak tek in th ető  104/m l-t m eghaladja. A  baktérium 
fajták  előfordulási gyakoriságát tek in tve a csoportok  
között lényeges eltérés n in cs.

1. tá b lá z a t. B a k t é r iu m  ö s s z c s í r a s z á m  a  j e j u n u m  n e d v b e n  
k e z e l é s  e l ő t t  é s  u t á n

C síraszám  <10*/m l
keze lés 

e lő t t  u tán

> 10* /m l 

e lő t t  u tá n

1. c s o p o r t  0 7
2. c s o p o r t  0 6
3. c s o p o r t  0 0

10 3 
10 4 
10 10

2. tá b lá z a t. B a k t é r i u m f a j t á k  e lő f o r d u l á s i  g y a k o r i s á g a  
k e z e l é s  e l ő t t  é s  u t á n

1. c s o p o r t 2. c s o p o r t 3. c s o p o r t
n = 1 0 n =  10 n =  10
e lő t t  u tán e lő t t  u tán e lő t t  u tán

P e p to s tre p to c o c c u s S 2 6 2 4 3
S tre p to c o c c u s  alfa 

h aem o ly ticu s 4 1 5 1 5 5
E. coli 3 2 4 3 4 4
E n te ro b a c te r  sp 2 0 2 1 3 2
M ikrococcus 2 0 2 0 1 1
P ep to co cc u s 3 1 2 1 2 2
V eillonella  parv. 1 0 1 1 1 2
S tre p to c o c c u s

in te rm e d iu s 0 0 1 0 1 1
G ram  póz a n a e ro b  pálca 1 0 1 1 1 1
S tre p to c o c c u s  

non h aem oly ticus 0 0 1 0 1 1
A c in e to b a c te r  an itra tu s 1 0 0 0 1 1
L actobacillus 0 0 1 1 1 1
P ro p io n ib a c te r 1 1 1 0 0 0

3. tá b lá z a t. L a k tó z  t e r h e l é s  e r e d m é n y e  a  k e z e l é s  u tán

K ó ro s lak tó z- N o rm á lis  lak-
te rh e lé s i e red m én y tó z  te rh e lé s i 

e re d m é n y

1. c s o p o r t  ( n = 1 0 ) 3 7
2. c s o p o r t (  n =  10) 4 6
3. c s o p o r t  (n = 1 0 ) 10 0

A  baktérium -csíraszám ot illetően a kezelést köve 
tően  az 1. csoport betegeiben  Sem icillin adását köve 
tően  10 b eteg  közül 7-ben teljesen norm alizálódott a 
baktérium -csíraszám  (1 . táblázat). A  2. csoport betegei
ben M exase-, K lion-kúra után a baktérium -csíraszám  
4 betegben  csökkent, 6 esetben te ljesen  norm alizáló 
d o tt. Azokban a betegekben, akik kezelésben  nem  ré
szesültek  (3 . csoport), a baktérium -összcsíraszám  nem  
vá ltozo tt. E z arra u ta l, hogy a betegekben k ét hónap 
időtartam on belül a flóra relatív állandó, módszerünk  
reproduktivitása m egfelelő.

A  baktérium ok fajták  szerinti m egoszlását tek in t 
ve m egállap ítható, hogy az E. coli relatív  előfordulási 
gyakorisága a kezelést követően  m egnő (2 . táblázat). 
A  kezeletlen  betegekben a baktérium fajták m egoszlá 
sában lényeges vá ltozás nincs.

A  laktózterhelést elvégezve azt ta lá ltu k , hogy a 
kezelés e lő tt a betegcsoportokban az 100% -ban kóros 
érték et ad ott. A zokban a betegekben, ak ikben  a keze 
lés után a kóros szin t alá csökkent (norm alizálódott) 
a csíraszám , m inden esetb en  normálissá v á lt a laktóz- 
terhelés eredm énye is. H a a csíraszám kóros maradt, 
nem  v á lt norm álissá a laktózgörbe sem .

Ú g y  tű n ik  teh á t, hogy a baktérium flóra norm ali
zálódása a k ezelt csoportokban volt m egfigyelhető, és 
a kezeléssel egyidejű leg , a baktériumflóra norm alizáló 
dásával párhuzam osan a kefeszegélym em bránrenzim ek  
is regenerálódni képesek , am it a laktózterhelések ered 
m ényének  vá ltozása , a baktérium -csíraszám  norm ali
zálódásával párhuzam osan létrejövő laktózterhelés 
eredm ényeinek  norm alizálódása jelez.

Megbeszélés

A vékonybél-diszbakteriózis terápiája elsősorban  
etio lóg iátó l függő. Sebészileg korrigálható m egbetege 
dések esetében  m ű téti rekonstrukció követendő (pl. 
postoperativ , vak bélkacs, jejunum d iverticu losis, B ill 
roth  II . esetén  jó eredm ény érhető el B illroth  I.-típusú- 
vá történő átalakítással).

Azokban az esetekben , m elyekben konkrét sebé 
szileg m egoldható morfológiai ok n in cs, gyógyszeres 
kezelést alkalm azunk.

A  bélflóra vizsgálata  során azt ta lá ltu k , hogy a 
kóros flóra igen sokféle baktérium ból tevőd ik  össze. 
N incs lehetőség arra, hogy ezek közül m eghatározzuk  
a klinikai tü n eteket okozó baktérium speciest, m elyet 
célzottan  kezelhetnénk. A jelenlegi m ódszerekkel csak 
a dom ináló flóra m eghatározására van  lehetőség, de az  
antib iotikum -érzékenység nagy variációja m iatt a th e 
rapia többnyire em pirikus. Törekednünk kell azonban  
gyakorlati m egoldások keresésére. A kérdés úgy merül 
fe l, hogy m it alkalm azzunk ? A tetracyclinek  gyökfogó



képességüknél fogva jó hatásúak, főleg akut infekció  
esetén , de ism ert m ellékhatásaik  m iatt hosszabb ideig  
nem  szívesen  alkalm azzuk őket (1). A  nem  felszívódó  
gyógyszerek (pl. N eom ycin ) nem  bizonyulnak hatásos 
nak a diszbakteriózis kezelésében (11). M etronidazol és 
L inkom ycin  csak a b etegek  azon részében bizonyult 
hatásosnak, am elyben az anaerob flóra dom inált (2).

Saját vizsgálataink alapján első kezelési fázisként 
abban az esetben , ha dom inálóan aerob flóra van, 
Sem icillint javaslunk. H a  anaerob flóra is van  m ellette, 
akkor K iion — M exase- (vagy egyéb deziöcíens) kezelést 
végzünk. H a csak anaerob flóráról van  szó, a K iiont 
választjuk. Az alkalm azott dózis m egegyezik  az á ltalá 
nos farm akológiai gyakorlattal.

N éhán y esetben  a gyógykezelést követően  nem  
észleljük a  k lin ikai javu lás gyors bekövetkezését, an 
nak ellenére, hogy a kóros flórát elim ináltuk. Ennek  
okát abban látjuk, h ogy a nyálkahártyán olyan  morfo 
lógiai elváltozások  alakultak  ki (20), m elyek irreverzi
b ilisek, vagy  csak lassabban gyógyulnak, m int ahogyan  
a baktériumflóra rendeződött. Azokban az esetekben, 
m elyekben a bélflóra norm alizálódása nem  következik  
be, ism ételt bélnedv-csíraszám  m eghatározása szüksé
ges s a kezelést az antibiotikum -érzékenység alapján  
tovább  fo lytatjuk.
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( P o l lá k  R i c h á r d  d r .  Szeged, P f .  469. 6 7 0 1 .)

VITAMIN E
KAPSZULA 1 0 0  mg, OLAJOS INJEKCIÓ 3 0  mg.

Ö S SZ ET É TE L : 1 k a p sz u la  100 m g  to c o p h e ro lu m  a c e tlc u m , 1 a m p . (l m l) 30 m g  to c o p h e ro lu m  
a c e tic u m  h a tó a n y a g o t  ta r ta lm a z .

JA V A L L A T O K : F e ln ő tte k :  S te r il i tá s ,  h a b itu a l is  a b o r tu s ,  a b o r tu s  Im m in e n s , t e rh e s s é g  é s la c ta tio  
a la t t  a  fo k o z o tt E -v lta m ln  s z ü k s é g le t  k ie g é sz íté sé re , o llg o - é s a m e n o r rh o e a ,  m e n o p a u s a -s y n d ro m a . 
E n d a r te r i t is  o b l i te ra n s , lo ca lis  k e r in g é s i  é s  t r o p h lá s  z a v a ro k o n  a la p u ló  v é g ta g -m e g b e te g e d é se k . 
G y e re k e k :  ú js z ü lö t tk o r !  s c le rö d é m a , a tro p h ia ,  d y s tro p h ia ,  c o e lla k ia , s p ru e ,  m a la b so rp tio , ep e - 
ú t-e lz á ró d á s , c s ö k k e n t  c a p il la r is  r e s is te n t lá v a l  Já ró  k ó rá lla p o to k , é g é sb e te g sé g , d y s tro p h ia  m u sc u 
lo ru m  p ro g re s s iv a .

A D A G O LA S: F e ln ő tte k :  Á lta lá b a n  h e te n te  1—2 a lk a lo m m a l n a p i  1—3 k a p s z u la  v a g y  h e te n k é n t  
2—3 am p . lm . M e n o p a u sa -s y n d ro m a  k e z e lé sé re  n a p o n ta  2—3 k a p sz u la ,  2—3 h é tig ,  h a  a  p a n a sz o k  
c sö k k e n n e k , m á s o d n a p o n ta  1 k a p s z u la  to v á b b i  5—6 h é te n  á t.  H a b itu a l is  a b o r tu s ,  a b o r tu s  Im m i 
n e n s  e se té n  a d a g ja  a lly lo e s tro l  ta r ta lm ú  k é sz ítm é n y e k k e l (p l. T u r ln a l la l)  k o m b in á lh a tó . S ú ly o 
s a b b  e se te k b e n  n a p i  150—130 m g  lm .
G y e re k e k :  Á lta lá b a n  3—12 h ó n a p o s  k o r ig  n a p i  0,3—1,0 m l lm . 1—14 é v e s ig  h e te n te  2—3 a lk a lo m 
m a l 1 k a p sz u la  v a g y  0,5—1,5 m l lm . n a p o n ta .  E zek  az  a d a g o k  k b . a  fe lté te le z e t t  n a p i  sz ü k sé g le t 
n e k  fe le ln e k  m eg  ( s u b s t i tu te s  a d a g o k ) .  F a rm a k o ló g ia i  h a tá s  e lé ré s é re  (p l. é g é s b e te g sé g e k b e n ) , 
d y s tro p h ia  m u s c u lo ru m  p ro g re s s lv á b a n , e z e k n e k  az  a d a g o k n a k  so k s z o ro s  (5—10-szeres) a d a n d ó . 
O jsz ü lö ttk o r l  s c le rö d é m lá b a n  0,3—0,5 m l lm ., 2—5 n a p o n  á t.
H aza i v iz sg á la to k  a la p já n  In d o k o ltn a k  lá ts z ik  a  m e s te rsé g e s e n  tá p lá l t  c se c se m ő k e t (2—12 h ó  
k ö z ö tt) a  h iá n y á l la p o t  (a la c so n y  v é rsz ln t)  e lk e rü lé s e  v é g e tt  E -v lta m ln  s u b s t l tu t ló b a n  ré sz e s íte n i.

M E G JE G Y Z É S : I n je k c ió :  e g y sz e r  v a g y  k é ts z e r ,  c sa k  v é n y re  a d h a tó  k i. A z o rv o s  re n d e lk e z é se  
s z e rin t .  K a p sz u la  v é n y  n é lk ü l  Is k ia d h a tó .
C SO M A G O LÁ S: 10 d b  k a p sz u la  

5 X  lm l a m p u lla

K őbányai G yógy szer ár иду ár B udapest
1 5 Г



C R U P O D E X

A C rupodex  se b h i n tő p o r  dextrano- 

mert (térhálósított d e x tr á n  polimert) 

tar ta lm az 0,1 —0,3 m m  á tm érő jű  g y ö n 

g y ök  formájában. N e d v e z ő  sebekre 

szórva m ag ába  szívja az e x su da tu m o t ,  

az á ti ta to t t réteg ren d sz e re s  cserélése  

biztosítja a seb  feltisztulását.

H A T Ó A N Y A G

sebhmtopor

Sággal kell alkalmazni. A k ö té s t idejé 

ben  kell cserélni, mert ha a  C rupodex  

telítődik, kéregszerű  ré teg e t  képez, 

és  ne he ze n  távol ítható  el. Ha a se b  fel 

tisztult és  a v á lad ékozás  e rő s e n  c s ö k 

kent, m á s  kezelésre kell áttérni. A C ru 

p o de x  a sima felületeket s íkossá  teszi, 

ezért ha a  padlóra  szóródik, g o n d o sa n  

fel kell takarítani.

6 0  g  d extranom erum  d o b o z o n k é n t .  

J A V A L L A T

N edvező ,  g en ny es  se b e k ,  pl. ulcus 

cruris, decubitus,  fe r tőzö t t tra u m á s  s e 

bek, égési sebek tisztítása.

E L L E N JA V A L L A T

N em  ismeretes

A L K A L M A Z Á S

A vízzel vagy f iziológiás sóo lda t tal  

á ti ta tott , még nedves  se b r e  kell szórni, 

kb  3 mm v a s ta g sá g b a n ,  majd steril 

k ötés se l  lazán fedni, a k ö t é s t  rögzíteni. 

A C rupodex  réteg tel jes  á ti ta tó dá sa  

e lőtt (s zü rkés-sárgás  e lsz íneződ és ),  

á lta lá ba n  naponta  1 -2  alkalommal, 

erő teljesen  váladékozó se b e k  vagy fe 

kélyek e se tén  g yakrab ban , k ö tésv á l 

c s o  MAGOLÁS

6 0  g 3 0  Ft.

tá s  szükséges .  A k o c s o n y á s  ré tege t  

f iz iológiás sóoldattal kell eltávolítani.

M E L L É K H A T Á S O K

A szívóha tás  k öv e tke z té be n  e n y h e  

fá jda lom érzés  fordulhat elő.

F I G Y E L M E Z T E T É S

S zá ra z  sebekre nem h aszná lha tó .

A sz e m  közelében fokozo t t  óv a tos -

M E G J E G Y Z É S

Csak vényre  a d h a tó  ki. Az orvos 

rende lkezése  szerint -  e g y  vagy  két 

a lkalommal -  ismételhető.  Az orvos 

akkor rendelheti, ha  azt a  területileg, 

illetőleg szakm ailag  il letékes fe kv ő 

be te g-e llá tó  osztály, szak rende lés  

(go n d o z ó )  szakorvosa  javasolja . A b ő r 

t aka ró  idült fo ly tonosság i h iánya (u l 

c u s  cruris, d e cu tib us , fer tőzö t t  t r a u 

m á s  sebek, égési s eb e k  ti sztítása stb.) 

e se té n  — „ E g észség ügy i  re nd e lk e 

z és"  jogcím megjelölésse l — té r ítés 

m e n te se n  ren de lhe tő ,  ha a  b e te g  hosz- 

sz a b b  ideig tartó, o t th o n  is e lv ég e z 

h e tő  kö tözése  szükséges .

Előállítja: BIOGAL Gyógyszergyár, Debrecen



K A Z U I S Z T I K A

•ARczA d e z s ő dr . N a g y  o m p h a l o c e l e  m ű t é t i  m e g o l d á s a

l y o p h i l i s a l t  h u m a n  d u r a  m a t e r  f e l h a s z n á l á s á v a l

F ővárosi T anács VB. A p á th y  István  G y e rm e k k ó rh á z -R e n d e lő in té z e t G y e rm e k s e b é sz e ti  O sz tá ly  

(fő o rv o s : T asnádi G éza  d r .)  és III. B elgyógyászati O sz tá ly  (fő o rv o s : L ukács V. F e ren c  d r .)

A  szerző történelm i táv latb an , a nem zetközi és hazai 
irodalom  tükrében, á ttek in ti a nagy  om phalocelek  
m egoldásának eddig a lkalm azott főbb m ódszereit. I s 
m erteti a primer, feszü lésm entes hasfalzárásra a lkal 
m as lyofilisa lt hum an dura m atert, m in t biológiai an ya 
go t, annak tu lajdonságait és a m ű tét technikai k iv i 
te lé t, E gy  eset bem utatásával rám utat a L Y O D U R A - 
val történ t primer, feszü lésm entes kétrétegű hasfalzá 
rás adta előnyökre. A lkalm azását egyszerűnek tartja, 
m ely  gyors és végleges m egoldást eredm ényez és hozzá 
járulhat a halálozási arány és az ápolási költségek  
csökkentéséhez.

Surgical solution of large omphalocele using lyophilized  
hum an dura mater. A nalysing the p ertin en t literature 
th e author surveys th e m ost freq u en tly  used m ethods  
in  surgery o f  large om phalocele. H e describes the pri
m ary lyoph ilized  hum an dura m ater as a b iological 
m aterial which is appropriate to  close th e  abdom inal 
wall w ith ou t muscular r ig id ity  as w ell as its  character
istics and  th e  surgical technique. P resen tin g  a case th e  
author p o in ts out th e advantages o f  th e  double-layer  
clpsure o f  th e  abdom inal wall w ithout m uscular rig id ity  
b y  using LY O D U R A . I ts  application is  sim ple resulting  
in  quick and final solution  th at m ay contribute to  th e  
decrease o f  m ortality  rate and reduction o f hospital 
fees.

A z om phalocele m ég m a is sú lyos, egyik  legn a 
gyobb m ortalitással járó fejlődési rendellenesség (11, 
18, 21). A nagy om phalocelek  és gastroschisisek korsze 
rű m ű téti kezelése hazánkban m ég n incs m egnyugta 
tóan  kidolgozva (18), bár K ó s  (14, 15) 1949-ben azt 
írta, hogy m inden technikai nehézség ellenére a nagy  
om phalocelek m egoldásának egyetlen  járható útja se 
bészi. O sztályunkon az u tóbbi 10 évben  (1976— 85) az 
om phalooelevel és gastroschisissel operáltak m ortali 
tá sa  az előző 10 év  (1966— 75) 58% -áról (36-ból 21 h a lt 
m eg) 43% -ra (28-ból 12 halt m eg) csökkent. Ezen belül 
m agas azon betegek  halálozási aránya, akik azért hal
tak  m eg, m ert az ad ott m ű téti technikával пещ leh e 
t e t t  m egfelelően, feszü lésm enfesen , priméren zárni a 
hasfalat. Sem  a k onzervatív  k ezelés, de az ún. szövet 
barát m űanyagok felhasználása sem  hozta meg m inden  
esetb en  a  várt sikert (10, 18).

A  köldökzsinórsérvek m ű téti k ezelése jelenleg is a 
L indfors  által 1882-ben b ev ezete tt eljáráson alapszik, 
m elynek  lényege: a sérvtartalom  visszahelyezése a has 
üregbe és a hasfaldefectus kétrétegű  zárása (17).

A m ennyiben ezen  m ódszer a fellépő fokozott intra- 
abdom inalis nyom ás m ia tt nem  v ihető  keresztü l, úgy  
az Olshausen által 1887-ben b ev ezete tt és Oross által 
1948-tól a lkalm azott m ű téti technika szerint kell a 
hasfal bőrét a hasi szervek , ill. az om pholocele töm lő  
fö lö tt feszülés nélkül zárni (8). Szükség esetén  bőrhíd  
leb en yt kell kialakítani, am in t erről K ó s  1949-ben be-

Kulceszavak: O m p h a lo c e le ,  h a s f a ld e f e c tu e -p ó t lá s ,  L Y O 
D U R A .

N a g y  o m p h a lo c e le :  a  h a s f a ld e f e c tu s  á tm é rő je  4  c m -n é l  
n a g y o b b .

Orvosi H etilap 1987. 128. évfo lyam  29 . szám

szám olt (14, 15). A  m egfelelő n agyságú  hasüreg kiala 
kulása u tán  (1— 2 év) leh et e lvégezn i a  hasfal végleges  
rekonstruk ció já t.

A n agy  om phalocelek esetében , in tak t am nion bu 
rok jelenlétekor, a m ű téti kezelés v eszé lye i m iatt, kon 
zervatív  kezelést alkalm aztak. E zzel elérhették  a has 
üreg m egfelelő nagyságú k ialakulását és vele párhuza
m osan a szervek hasüregbe való  visszahúzódását.
A hasfa,l defin itiv  zárása néhány hónap, de nem  ritkán  
1— 2 év  u tán  jöhet szóba.

A k onzervatív  kezelést Ahlfeld  1899-ben alkalm az 
ta  alkoholos borogatás form ájában (11). Grob 1957-ben  
ajánlotta a nagy om phalocelek fe lszínének  2% -os mer- 
kurokrom m al való ecsetelését (7), m elyn ek  hazai ered 
m ényes alkalm azásáról Szeleczlcy szám olt be 1961-ben  
(19). K iss-Szabó  és Fekete penicillin-chlorocidos boro 
ga tást a lkalm azott (12) nagy om phaloceleknél a m eg 
fe lelő  nagyságú  hasüreg kialakulásáig.

A z u tóbbi 30— 40 évben e lőá llíto tt ún. szövetbarát 
m űanyagok felhasználásával b ővü lt a veleszü letett 
n agy hasfali defectusok zárásának és félkonzervatív  
kezelésének lehetősége (16). Az első  a lloplasticus hasfal
defectus pótlást 1892-bcn Krómig végezte  B illroth- 
batiszt felhasználásával (11). A z egyre jobb m inőségű  
m űanyagok előállításával párhuzam osan váltak á lta lá 
nosan használatossá a hasfal prim er zárására vagy a 
hasfal e lő tt elhelyezkedő zárt, n agy om phalocele töm 
lői, a rupturalt töm lők tartalm ának és szabadonálló  
hasűri szervek zsákszerű körülvételére (16). A n ylont 
elsők k özött alkalm azta Dorogi 1964-ben (6). Greve 
1965-ben teflonfilcet, Schuster 1967-ben teflont és szi- 
lasztikot, Joppich  1969-ben dacront alkalm azott (10).
Dénes és m tsai, valam int Szabó és A ltorjay  9 ill. 3 
esetben  alkalm azták a primer zárás, a G rob-féle konzer 
va tív  k ezelés, a G ross-m űtét m elle tt a m űanyagokat 1 5 1



hasfali beü ltetés, ill. a Schuster-m űtét form ájában (5, 
18). D énes ese te i közül 6, Szabó m ind a 3 ese te  m eg 
halt. E nnek oka részben abban keresendő, hogy a m ű 
anyag alloplasztikus, nem  élő anyag, bárm ennyire szö 
vetbarát is. N em  tud résztven n i a m inden  esetb en  ki- 
sebb-nagyobb m értékben je len lévő  fertőződés (3, 4, 18) 
tovaterjedésének  m egakadályozásában, a széles spekt 
rumú kom binált an tib iotikus és im m únterapia ellenére 
sem . A m ásik  ok pedig abban áll, hogy a vég leges gyó 
gyu lásig , a Sehuster-m ódszer esetéb en , több  m ű tétet is 
végre kell hajtani, m elyek  újabb gyulladásos és m echa 
n ikus szövődm ény k ia lak u lását eredm ényezhetik  (13, 
18).

Jelen leg  a szakirodalom  az újszülöttkori n agy has- 
fa ldefectusok biztonságos, k ím életes, gyors, végleges 
eredm ényt adó zárására a lyoph ilisa lt, desantigenisalt, 
desenzym atisa lt, sugársterilizált, hum an dura mater 
alkalm azását javasolja (9, 13, 17, 21, 22).

K los-nak az a h atározott vélem én ye (13), hogy  
durát kell alkalm azni m in d en  olyan ese tb en , amikor 
téraránytalanság és fok ozott intraabdom inalis nyom ás  
állna elő a hasfal primer zárásakor, m ert ezzel gyorsan  
bekövetkező , stabil hasfalzáródást érünk el, egyidejű 
leg  nagym értékben m egelőzzük a fertőződés és az ösz- 
szenövések  kialakulását.

Mi a B. Braun cég á lta l e lőá llíto tt L Y O D U R A -t 
alkalm aztuk nagy om phalocelenél kialakult hasfalde- 
fectu s zárására.

A  L Y O D U R A  je l le m z ő i:  h o m o ló g  d u r a  m a t e r  c e re b r i,  
m e ly  s p e c iá lis  e l já rá s s a l  d e s a n t ig e n i s a l t ,  d e s e n z y m a t i s a l t ,  p y - 
r o g e n m e n te s ,  ly o p h il i s a l t  é s  s u g á r s t e r i l i z á l t ,  á t t ű n ő  s z ö v e t.  F ő 
le g  k o l la g é n  ro s to k b ó l  é p ü l  fe l,  m e ly e k  h á r o m  i r á n y ú  l e f u tá s t  
m u t a t n a k  é s  f ilc sz e rű e n  f o n ó d n a k  e g y m á s b a .  E b b ő l  a d ó d ik  a z  
i r á n y t ó l  f ü g g e tle n  m e c h a n ik u s  s z i lá rd s á g ,  e la s t í c i t á s  é s  a  c se 
k é ly  n y ú j th a t ó s á g .  J ó  b á z i s s t r u k t ú r á u l  s z o lg á l é s  v e z e tő s ín 
k é n t  v is e lk e d ik  a  b e n ö v ő  k a p i l l á r i s o k  é s  k ö tő s z ö v e t í  s e j te k ,  
m a jd  a z  ú j o n n a n  k ia la k u ló  k o l la g é n ro s to k  s z á m á r a .  A  d u r a  
le é p ü lé s e  é s  v e le  p á r h u z a m o s a n  a z  á té p ü lé s  s e b e ssé g e  é s  id e je  
fü g g  a  t r a n s p la n t a t u m  m é r e té tő l ,  a  k ö rn y e z ő  s z ö v e te k  r e a k t i 
v i t á s á t ó l  é s  6-8  h é t tő l  1 é v ig  t e r j e d ő  i d ő t  v e sz  ig é n y b e .

A  ly o p h i l i s a l t  d u r á t  e l s ő k é n t  Crawford  (2) a lk a lm a z ta  
1 9 5 8 -b a n  e g y  n a g y  h a s f a l i  s é r v k a p u  fe d é sé re . U js z ü lö t ts e b é -  
s z e tb e n  Jopp ich  h a s z n á l ta  fe l  e l s ő k é n t  1 9 6 7 -b e n  e g y  g a s t r o s c h i 
s is  (10 ), m a jd  t ö b b  o m p h a lo c e le ,  r e k e s z d e fe c tu s  é s  v e s íc o in te s -  
t i n a l i s  h a s a d é k  z á r á s á r a .  Skibbe  é s  Spitzer  (17) 1 9 6 8 -b e n  e r e d 
m é n y e s e n  a lk a lm a z ta  e g y  n a g y  o m p h a lo c e le  h a s f a ld e f e c tu s á -  
n a k  p ó t lá s á r a .  W illüal 1 9 7 6 -b a n  m á r  18 e s e trő l  s z á m o l  b e  (20), 
m e ly b ő l  k é t  b e te g  h a l t  m e g , a  m ű t é t t e l  k a p c s o la tb a  n e m  h o z 
h a tó ,  k i t e r j e d t  k o p o n y a ű r i  v é rz é s  k ö v e tk e z té b e n .  W aldschmidt 
1 9 8 3 -b a n  122 d u r a b e ü l te té s r ő l  s z á m o l  b e  (21), m e ly b ő l  49  v o l t  
h a s f a ld e f e c tu s  z á rá s  o m p h a lo c e le  é s  g a s t ro s c h is is  m ia t t .

A  d u r a b e ü l te t é s  t e c h n i k a i  m e g o ld á s a  n a g y  o m p h a lo c e le  
e s e té b e n  a z o n  a la p sz ik , h o g y  a  L Y O D U R A -b ó l  a n n y i t  é p í th e 
t ü n k  b e  a  h iá n y z ó  h a s f a l  p ó t l á s á r a ,  a m e n n y i  é p p e n  sz ü k sé g e s  
a z  in t r a a b d o m in a l i s  n y o m á s  e m e lk e d é s é n e k  m e g e lő z é sé re . 
A  b ő r t  a  b ő r  a m n io n  h a tá r o n  k ö r ü lv á g ju k ,  m e g n y i t ju k  a  p e rí-  
t o n e u m o t  é s  a z t  is k ö r b e v á g ju k  a  d e f e c tu s  s z in t jé b e n .  E z z e l a z  
o m p h a lo c e le  tö m lő jé t  e l t á v o l í t j u k .  A m e n n y ib e n  a n n a k  e g y  r é 
s z e  a  m á jo n  e rő se b b e n  t a p a d n a ,  e l t á v o l í t á s á t  a  m á js é rü lé s  l e 
h e tő s é g e  m i a t t  n e  e rő lte s s ü k .  Á t t e k i n t j ü k  a  h a s ü r e g e t  é s h a s i 
s z e rv e k e t .  M e g g y ő z ő d ü n k  r ó la ,  h o g y  v a n -e  a  re k e s z e n  v a g y  a  
tö b b i  h a s i  s z e rv e n  v a la m ily e n  f e jlő d é s i  r e n d e lle n e s s é g  ( m a lro ta 
t io ,  s z ű k ü le t ,  d u p l ic a t io ,  a t r e s i a ,  é b r é n y i  sz a la g ) . H a  sz ü k sé g e s , 
e lv é g e z z ü k  e z e n  s z e rv e k e n  a  h e ly r e á l l í tó  m ű té t e t .  A  fiz io ló g iás  
k o n y h a s ó o ld a tb a n  r e h íd r á l t  d u r á t ,  m e g fe le lő e n  k is z a b v a ,  k i 
fe lé  f o r d í t o t t  sz é le k k e l, 4  f ix á ló  U -ö lté s s e l  a  n y í lá s  sz é le ih e z  
i l l e s z t jü k .  T o v a f u tó  v a r r a t t a l  le v e g ő -v íz á l ló a n  e g y e s í t jü k  a  
f a s c ia -p e r i to n e u m  le m e z t a  d u r á v a l .  E h h e z  a t r a u m a t ik u s ,  s z in 
t e t i k u s  v a g y  fe lsz ív ó d ó , 3 /0  v a r r ó a n y a g o t  k e ll  a lk a lm a z n i .  A z 
ö l té s e k e t  a  d u r a  s z é lé tő l é s  e g y m á s tó l  3—-3 m m -re  h e ly e z z ü k  e l. 
E z u t á n  a  h a s f a l  b ő ré t  o ld a lfe lé  a  h á t  i r á n y á b a  m o b il iz á l ju k  é s 
c so m ó s  v a r r a t t a l  fe s z ü lé s m e n te s e n  e g y e s í t jü k  a  d u r a  fö lö tt ,  a

k ö z é p v o n a lb a n .  A m e n n y ib e n  a  b ő rz á r á s  h a s ű r í  n y o m á s fo k o z ó 
d á s t  v á l t a n a  k i ,  ú g y  a  b ő r d e fe c tu s t  is  a  b ő rs z é lh e z  v a r r t  d u r á 
v a l  k e l l  p ó to ln i  (11). E  le m e z  u g y a n  a  k é s ő b b ie k b e n ,  8 — 12 n a p  
u t á n ,  n e c ro t iz á ló d ik  é s e l  k e l l  t á v o l í t a n i .  A z  a l a t t a  f e k v ő  és 
r é s z b e n  b e é p ü l t  d u r á n  k i a l a k u l t  g r a n u la t ió s  s z ö v e tr e  a  b ő rs z é 
l e k  fe lő l h á m  k ú s z ik .  E z  v a ló d i  h a s f a l a t  e r e d m é n y e z h e t  (13), 
d e  in s t a b i l  h a s f a l  e s e té n  h a s f a l i  k o r r e k c ió t  k e l l  v é g e z n i  (21).

Esetismertetés

N . R .  f iú . 1986 . 0 7 . 2 4 -é n ,  e lső  te rh e s s é g b ő l ,  a  4 2 . t e r h e s 
s é g i h é t r e ,  a  t ú lh o r d á s  m i a t t  i n d í t o t t  sz ü lé s  k a p c s á n  fe llép ő  
a s p h y x ia  v e sz é ly e  m ia t t ,  s e c t io  c a e s a r e a v a l  s z ü le t e t t ,  z á r t ,  
n a g y  o m p h a lo c e lé v e l .  S ú ly a  3 1 0 0  g . A p g a r - é r té k e  9 /1 0 . A  t e r 
h e s sé g  23 . h e té b e n  e lv é g z e t t  a n y a i  a l f a  1 f e to p r o te in  m e g h a tá 
r o z á s  e m e lk e d e t t  é r t é k e t  (1 0 5  m g/1) m u t a t o t t ,  e z é r t  u l t r a h a n g  
v iz s g á la to t  v é g e z te k ,  d e  fe jlő d é s i  re n d e lle n e s s é g  n e m  v o l t  k i 
m u t a t h a t ó .  A  s z ü le té s  u t á n  1 ó r á v a l  é rk e z ik  o s z tá ly u n k r a  jó  
á l t a lá n o s  á l l a p o tb a n .  A  8 X  7 c m  n a g y s á g ú  o m p h a lo c e le tö m lő  
f a lá n  á t t ű n i k  a  m á j .  A  sz ü k s é g e s  v iz s g á la to k  e lv é g z é se  u t á n  
m ű t é t e t  in d ik á lu n k .  A z  in d ik á c ió  a l a p j á t  a  n a g y ,  v é k o n y  f a lú  
tö m lő  á ts z a k a d á s á n a k  v e sz é ly e , a  fe r tő z ő d é s  g y o r s  b e k ö v e t 
k e z te ,  a  m á j  je le n lé te  a  tö m lő b e n ,  a  g y o m o r-b é l  c s a to r n a  fe j 
lő d é s i  re n d e lle n e ssé g é n e k  t i s z t á z á s a ,  s z ü k s é g  e s e té n  a  m eg fe le lő  
m ű t é t  e lv é g z é se  k é p e z te .  M in d e z e k e n  t ú l ,  a  L Y O D U R A  b i r t o 
k á b a n ,  m e g v o l t  a z  a  l e h e tő s é g ü n k ,  h o g y  a  h a s f a ld e f e c tu s t  k é t  
r é te g b e n ,  fe szü lé s  n é lk ü l  z á rn i  t u d ju k .  A z  ú j s z ü lö t t  2  ó rá s  k o 
r á b a n ,  i n t r a t r a c h e a l i s  n a r k ó z is b a n  (d r . B a lla )  k e r ü l t  m ű té t r e .  
A  tö m lő  t a r t a l m a  n é h á n y  b ó lk a c s  é s  a  d e f o rm á l t ,  fé lg ö m b  a la k ú  
m á j  v o l t .  A  m e s e n te r iu m  c o m m u n é n  k ív ü l  fe jlő d é s i  r e n d e l le 
n e s s é g e t  a  h a s ű r í  s z e rv e k e n  n e m  é s z le lü n k . A  h a s f a l  7 x 5  c m -e s , 
e ll ip sz is  a la k ú  h i á n y á t  L Y O D U R A -v a l  p ó t o l t u k  a z  i s m e r t e te t t  
t e c h n i k a  s z e r in t .  A  b ő r t ,  m o b íl i s a t io  u t á n ,  a  d u r a  f ö lö t t  a  k ö 
z é p v o n a lb a n  fe sz ü lé s  n é lk ü l  z á r ju k .  A  k ó r le fo ly á s  g y a k o r la t i l a g  
z a v a r t a l a n  v o l t .  A  c se c se m ő t a  19. n a p o n  g y ó g y u l ta n ,  s t a b i l  
h a s f a l la l ,  3 4 0 0  g - a l  a d ju k  h a z a .  K i le n c  h e te s  k o r á b a n  s ú ly a  
4 9 5 0  g , h o s s z ú  id e ig  t u d  h a s o n  f e k ü d n i ,  S ze lle m ileg  jó l  fe jlő d ik , 
h a s f a l a  e s z té t ik u s  (ábra).

á b r a :  A csecsem ő  hasfala 9 h é tte l  a m ű té t  u tá n

Megbeszélés

B iztosan  nem  merül fe l kétség  afelő l, hogy  az új
szü löttkori nagy hasfaldefectussal járó fejlődési rend 
ellenességek (om phalocele, gastroschisis) kezelésének  
prognózisa csak akkor tek in th ető  op tim álisnak , ha már



prim eren sikerü l végrehajtani a hasfal e lő tt i szervek  
sérülésm entes v isszah elyezését a hasüregbe és a hasfal- 
d efeetu st m egfelelő  fizikai tu lajdonságokkal rendelke
ző, b iológiai, hom oio szövettel sikerü l póto ln i. Ezen  
fe ltéte lek n ek  fe le l m eg, az utóbbi k ét évtized ben  k ik í 
sér letezett és eredm ényesen fe lh aszn á lt, lyophilisa lt 
hum an durával történő hasfaldefectus pótlás. A  
L Y O D U R A  alkalm azása, ezek alapján fe leslegessé  te 
heti az om phalocelek  konzervatív k eze lését, a Gross- és 
Schuster-m űtétet, ill. a m űanyagok fe lh aszn á lásá t. E l 
k ell fogadjuk azt a v é lem én yt (13), hogy  m inden e se t 
ben  ly op h ilisa lt durával k e ll végezn i a hasfalp lasticát, 
am ikor csak az a hasfal n y ílá s  zárásához segítséget 
n y ú jth a t. A  L Y O D U R A  k iterjed t, szé le s  körű felhasz 
n álása  hozzájárulhat az ezen  fejlődési rendellenesség 
gel szü lete ttek  halálozási arányának, va lam in t az ápo 
lá s i  napok, ezen  belül is  az egy  napra eső  áp o lási k ö lt 
ségek lén yeges csökkentéséhez, m ely  napjainkban a 
gyógy ítás eredm ényességének az e lső  m e lle tt nem  el 
hanyagolh ató  szem pontja (20, 21).

P áciensünk eredm ényes kezeléséh ez hozzájárult a 
sectio  caesareaval történ t szü lésvezetés, m ellye l elejét 
vették  az om phalocele töm lője és tarta lm a nagy  n yo 
m ás okozta sérülésének és a nagyobb fertőződés k iala 
kulásának. F on tos volt a gyors, szakszerű szállítás, m e 
ly e t  Dénes, valam int Szabó és A ltorjay  különösen nagy  
je lentőségűnek tart a prognózis szem pontjából (3, 18). 
A  legnagyobb jelentőséget a gyors, vég leges gyógyulás  
bekövetkeztében  annak tu lajdonítjuk , hogy  a nagy  
hasfaldefectust, hom oio transplantatum m al, a LYO 
D U R A  beü ltetésével tudtuk  prim eren zárni. Ezzel k i 
küszöböltük  a nagyfokú intraabdom inalis nyom ás 
em elkedés m inden következm ényét, b eleértve a fatalis 
k im en ete lt is. A  kórlefolyás zavartalanságát az intenzív  
b elgyógyászati therapia b iz tosíto tta  (1, 12, 15, 18, 19).

Az eljárás te ljesítőképessége az irodalm i adatok  
(10, 13, 17, 22) és saját tap asztalatunk  alapján fe ltét 
len  jó, m ivel egy  m űtéttel végleges, esztétik a ilag  m eg 
fe le lő , stab il hasfalat nyerünk, rövid áp olási időn belül. 
T isztában vagyunk  azonban azzal, hogy  az eljárás ha
zai, kritikai értékelését csak nagyobb szám ú m űtét ké 
sőbbi eredm énye alapján végezhetjük  el.

E setünk azért vá lth at k i á lta lán os érdeklődést, 
különösen a gyerm eksebészek, a praenatalis diagnosz
tikával foglalkozók, valam int a szü lészek  és neonatoló-

gusok körében, m ivel tudom ásunk szerint hazánkban  
m ás in tézet m ég nem  alkalm azta a L Y O D U R A -t v e le 
szü letett nagy  hasfaldefectus zárására. E setünkkel d e 
m onstrálni k ívántuk, hogy az irodalm i adatoknak m eg 
fe lelően (9, 21, 22) a konzervált durát a gyerm ek seb é 
szeten  belül, éppen az újszü löttsebészetben , a nagy  de- 
fectussal járó hasfali fejlődési rendellenességek e se té 
ben leh et legeredm ényesebben  alkalm azni.
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ERYC

a n tib io ticu m  c o n tra

G ra m  positiv m ic ro b ia

H A T Ó A N Y A G

2 5 0  m g ery throm ycinum  k a p sz u lá n 
kén t.

J A V A L L A T O K

Az erythrom ycin iránt é rz é k e n y  Gram- 
pozitív  kórokozók (S tre p to c o c c u s  
p n eu m o n iae . S tre p to c o c c u s  p y o g e 
nes, S tap h y lo co ccu s  a u re u s ) ,  n éhány  
G ram -n eg a tív  k ó ro k o zó  (N eisseria  
m en ing itid is, N eisseria g o n o rrh o e a ), 
v a lam in t egyéb k ó ro k o zó k : C oryne- 
bac te riu m  diphteriae. L isteria m o n o 
cy to g e n e s , C lostridium  perfringens, 
H aem ophilus in fu lenzae , Legionella 
pneu m o p h ila , M y co p lasm a  p n e u m o 
n iae , C lam ydia tra c h o m a tis , E n tam o e 
ba h isto lytica által o k o z o tt  infekciók 
k eze lésére  és m eg e lő zésé re . E nyhe és 
közép sú ly o s infekciók k eze lésé re , m eg 
e lőzésére .
L é g ú t i  i n f e k c i ó k b a n :  p h a ry n g itis , to n 
sillitis, bronchitis, lo b aris  é s  b ro n c h o 
p n eu m o n ia , a tip u so s p n e u m o n ia , s i 
nu sitis , otitis m edia k eze lésé re .
M á j - ,  e p e -  é s  b é l f e r t ő z é s e k b e n :  c h o 
lang itis, cho lecystitis , in testinalis 
am o e b ia s is  (ex traen te rá lis  a m o e b ia 
s is) kezelésére nem  a lk a lm as. 
U r o g e n i ta l i s  i n f e k c i ó k b a n  . g o n o rrh o e a , 
penicillinallergia e se té n  a syp h ilis  k e 
ze lé sére , krónikus p ro s ta tis tisb e n . 
B ő r -  é s  l á g y r é s z i n f e k c i ó k b a n : s trep to - 
é s  s tap h y lo co ccu so k  által o k o z o tt fe r 
tő zések , m astitis, fu ru n c u lo s is , c a r 
b u n c u lu s . Elsőként v á la s z ta n d ó  g y ó g y 
szer pen icillin-allergia e s e té n  an nak  
hely e ttes ítésére , v a la m in t leg ionello - 
zis te ráp iában .
P r o f i la x i s :  v itium os b e te g e k b e n  e n 
d o ca rd itis  m egelő zésére  fo g ásza ti és 
szá jseb észe ti b eav a tk o zásk o r, p e n i 
cillin allergiában a rh e u m á s  láz m e g 
e lőzésére .

E L L E N JA V A L L A T O K

Erythrom ycin tú lé rzék en y ség , 
m ájkárosodás.

súlyos

2 5 0  m g

k a p s z u la

A D A G O L Á S

S z o k á s o s  a d a g ja  f e l n ő t t e k n e k :  6 ó rá n 
kén t 2 5 0  m g étk ezés e lő tt 1 órával. 
A n ap i a d a g  a kórkép sú ly o sság á tó l 
fü g g ő e n  4  g -ig  em elhető .
S z o k á s o s  a d a g ja  g y e r m e k e k n e k : ^  ( s ú ly ,  

é le tk o r é s  a  fe r tő zés sú ly o ssá g á tó l fü g 
g ő e n ) : e n y h e  é s  kö zép sú ly o s e se tb e n  
á lta láb an  3 0 — 5 0  m g /tsk g  n ap o n ta , 
3 -4  részre  e losztva.
L ehet a  nap i a d a g o t 2  ré szb en  is 
adn i: 12  ó rá n k é n t é tk ezés előtt. Sú lyos 
e se tb e n  a g y ó g y sze r a d ag ja  k é tsz e re 
sére  em e lh e tő . S tre p to c o c c u s  fe r tő 
z é sb e n  le g a lá b b  10 nap ig  adju|<t. 
M e g e l ő z é s r e  f e l n ő t t e k n e k : 4> strep to =  
c o c c u s  fe rtő z é s  m eg elő zésére  n ap o n ta  
2 x 2 5 0  m g, e n d o ca rd itis  m e g e lő z é sé 
re a fo g á sz a ti, illetve seb észe ti b e a v a t 
kozás e lő tt 1 órával 5 0 0  m g, majd 
6 ó rá n k é n t 2 5 0  m g, ö ssz e se n  4  a lk a 
lom m al.
A d a g o l á s a  a  s z o k á s o s t ó l  e l t é r ő  e s e t e k 

b e n :  p rim er syphilis kezelésére  1 0 — 15

Előállítja

n ap  a la tt ö sszesen  3 0 —4 0  g m e g 
fe le lően  elosztva. G o n o rrh o e á s  infek 
c ió b an  3  n a p o n  át ery th ro m y c in  lac- 
to b io n á t in jekció  (5 0 0  m g 6 ó rá n 
k én t), m ajd  per o s 2 5 0  m g 6 ó rá n 
kén t 7 n ap ig . L égionárius b e teg ség  
sú lyos e se te ib e n  in trav én ás  ad ag o lá s  
sz ü k ség es , kö zép sú ly o s ese tek b en  
fe ln ő ttek n ek  p er os n a p o n ta  4  x 5 0 0  mg 
1 4  n a p o n  át. '
A m o eb ás dysen te ria : fe lnő tteknek  
4 x 2 5 0  m g, g y erm ek ek n ek  30 —50 
m g /ts k g /n a p  10 — 14 napig .

M E L L É K H A T Á S O K

N ag y o b b  a d a g o k  ese tén  g asz tro in testi- 
nális p an a sz o k , eny h e  hasi fájdalm ak, 
h án y in g er, hányás, h a sm e n é s . A ller
g iás  b ő rtü n e tek , anap h y lax ia , cho le- 
s ta tik u s ic terus.

G Y Ó G Y S Z E R 
K Ö L C S Ö N H A T Á S O K

N agy teofillin  ad ag o k  eg y id e jű  adása  
e se té n  m e g em elk ed h e t a teofillin  sz in t 
je  a szé ru m b an , így a teofillin  toxici- 
tá sa  is, e b b e n  az e se tb e n  a teofillin 
a d a g já t csö k k en ten i kell. B aktericid  
h a tá sú  an tib io tikum okkal e g y ü tt adva 
azok  h a tá sá t csökkenti.

F I G Y E L M E Z T E T É S

B eszűkült m ájfunkció jú  b e te g  esetén  
a d a g o lá sa  fo k o zo tt figyelm et é s  e llen 
ő rzést igényel.

M E G J E G Y Z É S

* *  C sak  v ényre  a d h a tó  ki, egyszeri 
a lkalom m al. Az in tézet készletéből 
kell té r íté sm e n te se n  kiadni a  b ő r- és 
n e m ib e te g g o n d o z ó b a n  gyógy k eze lés 
a la tt álló  n em ib e teg n ek .

C S O M A G O L Á S

25 d b  k apszu la  10,— Ft 
100  d b  k apszu la  4 0 ,— Ft

B IO G A L G yógyszergyár, D e b re c e n  
FAULDING  (A usztrá lia ) lic en c ia  a lap ján
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na g y \ a Ío s d r ! *  F o g l a l k o z á s i  f o r m a l d e h i d  a s t h m a
G A L A M B O S  É V A  DR.

S e m m e lw e is  O rv o s tu d o m á n y i  Egyetem , P ulm o n ológ ia i  Klinika 

( iga zg a tó :  M iskovits G u sz tá v  d r . )  

és O r sz á g o s  Munka- és Ü zem egészségü gy i  In t é z e t  

( ig az ga tó : Z sö g ö n  Éva d r . )

A szerzők egy —  az öntőiparban és eg y  egészségügyben  
dolgozó asthm a bronchiálés beteg kapcsán krónikus 
m unkahelyi form aldehid expozíciónak^  légutakra g ya 
korolt hatásáról szám olnak be. K ontro llként form al
dehid  expozíciónak előzetesen  k i nem  te tt  asthm ás 
szem élyeket v izsgáltak . A  furán vázas m űgyanta-öntés  
során felszabaduló form alin  előzetes gyógyszeradással 
ki nem  védhető izo lá lt késői hörgi obstru ctiót okozott. 
E zen  esetben  n őtt a szérum  neutrofil kem otaktikus ak 
tiv itá sa  is. A form aldehid  expozíciónak k ite tt  egészség 
ügyben  dolgozó és az előzetes form aldehid expozíció 
nak k i nem  te tt  asth m ás szem élyek hörgi reakciót nem  
adtak inhalációs provokáció során. A  szerzők felhívják  
a figyelm et saját m unkájuk és irodalm i adatok  alapján  
arra, hogy a form áim nál, m int k ism olekulasú lyú  k é 
m iai anyaggal —  aetio lóg ia i szenzib ilizáló tényezővel 
kell szám olni.

Occupational asthm a due to form aldehyde. The effect o f  
chronics form aldehyde exp osition  on the respiratory  
system  was in vestigated  in  asth m atic  patients. One o f  
them  was working w ith a furan-based binder system , 
the other w as a  research fe llow  in  a haem atological 
research laboratory. Controlls w ere previously form al
dehyde n on-exposed  asthm atics. Inhalation p rovoca 
tion  tests were done w ith form aldehyde. Iso late la te  
bronchial reaction  was found in  th e  p atien t— working  
w ith the furan-based binder sy stem . The pharm acol
ogical in tervention  had not been  succeeded  in th e case  
o f the iso late la te wheeze. T he serum  neutrophyl 
chem otactic a c t iv ity  increased during the iso late la te  
bronchial reaction. T hey have fa iled  to  d etect an y  
bronchial reaction  a t previously form aldehyde exp osed  
laboratory research fellow  and a t th e  controll a sth m at 
ics. On the basis o f  their ow n resu lts and according to  
the current scien tific literature th e  authors pointed ou t  
the probable etio log ica l role o f  form aldehyde.

A  form aldehid k ism olekulasúlyú kém iai anyag, 
m ely  a legkülönfélébb foglalkozásoknál fordulhat elő. 
L egism ertebb az egészségügyi dolgozók form aldehid  
expozíciója —  sterilizá lás és szövettan i fixálás során  
(7, 8). A  különféle m űgyanták használatakor m indig  
jelen  van  form aldehid, továbbá az urea-form aldehid  
habszigetelő anyagoknál is felszabadulhat. Ilyen  ex p o 
zícióval lehet szám oln i az építőiparban, de a vegyipar 
ban, textiliparban, papíriparban, gum iiparban, cipő 
iparban, m űanyag és festékiparban, továbbá ragasz
tók , ső t kozm etikum ok gyártása során is  (3, 4, 22).

A nhak ellenére, h ogy viszonylag sok m unkahelyen  
fordul elő  form aldehid-expozíció , relatíve k evés a sen- 
zib ilizatio  során k ia laku lt form aldehid asthm a (10, 21).

A  form aldehid 5 ppm  fe le tti koncentrációban erő 
sen irritáló gáz, azonnali könnyezést, felsőlégúti n y á l 
kahártya irritációt, fe jfájást okoz. A  form aldehid által 
ok ozott kontact d erm atitis  régóta jó l ism ert (5), for 
m aldehid asthm a azonban az irodalom ban is csak rit 
kán fordul elő (4, 22).

Jelen leg i m unkánkban egy  furánvázas m űgyanta  
expozíciónak k ite tt , va lam int egy egészségügyben dol 
gozó, form aldehid expozíciónak k ite tt  asthm ás sze 
m élyben  végzett vizsgálatainkról szám olunk be. K ont-
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rollként előzetes form aldehid-expozíciónak k i nem  te tt ,  
m ás aetiológiájú  asthm a bronchialeban szenvedő b e 
tegeket v izsgáltunk .

Esetismertetés és módszer

A  49  é v e s  n ő b e te g  a n a m n é z is é b e n  lé n y e g e s  e lő ző  m e g b e 
te g e d é s  n e m  sz e re p e l.  N e m  d o h á n y o s .  C s a lá d i  a to p iá s  a n a m n é -  
z ise  p o z itív .  6  é v e  d o lg o z ik  v a s ö n tö d é b e n  —  fu r á n v á z a s  g y a n 
t á v a l  v é g z e tt  ö n té s i  t e c h n o ló g iá v a l .  K iv iz s g á lá s á t  m e g e lő z ő e n  
e g y  é v v e l  k e z d ő d te k  p a n a s z a i  é js z a k a i ,  h a jn a l i  n e h é z lé g z é s se l, 
k ö h ö g é s i r o h a m o k k a l .  I ly e n k o r  m e l lk a s á b a n  s íp o lá s t  is  h a l l o t t .
F iz ik á l is  v i z s g á la t t a l  lé n y e g e s  k ó r o s a t  n e m  ta l á l t u n k .  R u t i n  
la b o r  e re d m é n y e i  é s  a  m e l lk a s  r t g  n o r m á l i s a k  v o l ta k .  Bencard  
c u ta n  p r ic k  t e s z t  a  s z o k v á n y o s  k ö r n y e z e t i  i n h a l a t i v  a lle rg é n e k  
k ö z ü l  p o l le n - tú lé rz é k e n y s é g e t  m u t a t o t t .  A  fo rm a lin  0 ,1 , 1 é s  
1 0 % -o s  o l d a tá v a l  v é g z e t t  b ő r p r ó b a  n e g a t í v  v o l t .  A b s z o lú t  
e o s in o fil s e j ts z á m  é s  s z é ru m  ossz . I g E  (6 6  U /m l)  n e m  m u t a t o t t  
k ó ro s  e l té ré s t .

A sp e c if ik u s  in h a lá c ió s  p r o v o k á c ió t  v é g e z tü n k  h is z ta m in -  
n a l  é s  a e e th y lc h o l in n a l .T U R —U S I  u l t r a h a n g o s  p o r la s z tó t  h a s z 
n á lv a ,  v is sz a m é ré s e s  m ó d s z e r re l ,  a  lé g z é s s z á m  é s  a  k l in ik a i  t ü 
n e te k  f ig y e le m b e v é te lé v e l .

K o n t r o l lk é n t  a  b e te g  2 4  ó rá s ,  p r o v o k á c ió  n é lk ü li  lég z és -  
fu n k c ió s  p ro f il  é r t é k e i t  h a s z n á l tu k .  L é g z é s fu n k c ió s  p a r a m é t e r 
k é n t  a  lé g ú t i  á r a m lá s i  e l le n á l lá s t  (R aw : Н гО  c m /l/s )  r e g i s z t r á l 
t u k .  (S í-m é r té k e g y s é g b e n  a  sz o rz ó s z á m  0 ,0 9 8  K P a s / l / s . )

A  te c h n o ló g ia i  f o ly a m a t  s o r á n  f u r fu r i l a lk o h o l  é s f o rm a i-  .  _ _  
d e h id  m in d ig  je le n  v a n .  152



V a s ö n tö d é b e n  d o lg o z ó  b e te g ü n k  k iv iz s g á lá s a  s o r á n  in h a -  
l á c ió s  p ro v o k á c ió t  v é g e z tü n k  e lő b b  a  k o m p le x  m u n k a h e ly i  
t e c h n o ló g ia  im i tá lá s á v a l  —  a  b e te g  3 0  p e rc ig  i n h a l á l t a  a  szá lló  
g ő z t .  E g y h e te s  id ő k ö z ö n k é n t  in h a lá c ió s  p r o v o k á c ió t  v é g e z tü n k  
k ü l ö n  a  fo rm a ld e h id d e l  (15  p e rc ig )  é s a  f u r f u r i l a lk o h o l la l  (30 
p e rc ig ) .  M in d e n  a lk a lo m m a l  2 4  ó r á n  k e r e s z tü l  r e g i s z t r á l t u k  a  
l é g ú t i  á r a m lá s i  e l le n á l lá s t  é s  a  k l in i k a i  k é p  v á l t o z á s á t

E g é s z s é g ü g y b e n  d o lg o z ó  41 é v e s  b e te g ü n k  10 é v e  v o l t  k i 
t é v e  m u n k a h e ly i  f o rm a l in  e x p o z íc ió n a k .  N e h é z lé g z é s e s  p a n a 
s z a i  fé l é v e , r h in it is z e s  p a n a s z a i  2 é v e  á l l t a k  f e n n .  C s a lá d i  é s 
e g y é n i  a to p iá s  a n a m n é z is e  p o z i t ív .

K o n t r o l lk é n t  v iz s g á l t  k é t ,  e lő z e te s  f o rm a l in  e x p o z íc ió n a k  
k i  n e m  t e t t  b e te g ü n k  e g y é n i  é s  c s a lá d i  a to p iá s  a n a m n é z is e  p o 
z i t í v ,  a  v iz s g á la t  i d ő p o n t j á b a n  tü n e tm e n te s e k  v o l ta k .

A  sz é ru m  n e u tro f i l  k e m o t a k t i k u s  a k t i v i t á s á t  a  k o r á b b a n  
l e í r t  m ó d s z e r  s z e r in t  v é g e z tü k  (11) m ó d o s í to t t  B o y d e n -k a m rá -  
v a l  (9 , 14).

Eredmények

Vasöntödében dolgozó betegünk légzésfunkciós  
v izsgá la ti értékeit (a légú ti áram lási e llen á llá s  R aw) 
tü n tettü k  fel az 1. ábrán.

0  ts  10 60  mm в 16 H  6

1. á b r a :  V asö n tö d éb en  d o lg o z ó  b e te g ü n k  m u n k a h e ly i anya 
gokkal v é g z e tt  in h a lác ió s p ro v o k á c ió já t k ö v e tő  lég 
zésfunkciós m é ré s i e re d m é n y e k  (Raw: lé g ú ti á ra m 
lási ellenállás, H „O cm /l/s  m é r té k e g y sé g b e n  fe l tü n 
te tv e . Sl m é r té k e g y s é g b e n  k ifejezve a szo rzó szám  
0,098 K Pas/l/s. (B d .: b ro n c h o d i la ta to r .)
--------------- k o n tro ll  24  ó rá s  lég zé sfu n k c ió s profil
--------------- p ro v o k á c ió  k o m p lex  m u n k a h e ly i

anyaggal
—  0 —  0 —  p ro v o k á c ió  fo rm a ld e h id d e l 
. . . .  p ro v o k á c ió  fu r fu r il a lkohollal

Ábrázoltuk kontrollként a 2 4 'órás légzésfunkciós  
profil eredm ényeket (fo lyam atos vonallal), szaggatott 
vonalla l pedig a kom plex m unkahelyi anyaggal történt 
provokáció utáni értékeket.

L átható, hogy izo lá lt k éső i típusú hörgi obstructiv  
reakciót kaptunk és m egjegyezzük , hogy újabb exp o 
z íc ió  nélkül még két éjszakán keresztül ism éte lt nehéz 
légzést okozott (recurráló obstructio).

A  továbbiakban a form aldehiddel és a furfurilal
koholla l külön-külön végeztü n k  inhalációs provoká 
c ió t. Látható, hogy 15 perces form aldehid provokáció  
u tán  (-0-0-0-) igen k ifejezett, sú lyos légú ti obstructio  
a lak u lt ki, m ely hörgtágítókra (Bd: bronchodilatator) 
csak  átm enetileg reagált. Furfurilalkoholos provokáció  
során  ( .......... ) nem  kaptunk hörgi reakciót.

Farm akológiai v izsgá la t során 30 perccel a provo 

k áció  e lő tt ad ott 40  m g In ta lE és k ét h etes (napi 
4 X 200 mcgr) inh alativ  corticosteroid előkezelés nem  
m u ta to tt védő eífectu st a form aldehid á lta l k ivá lto tt  
bronchospazm usra, ugyanúgy hatástalan m aradt két 
h etes  Zaditen- e lők ezelés is  (napi 2 x 1  mg).

M eghatároztuk form aldehid provokáció kapcsán a 
szérum  neutrofil k em otaktikus ak tiv itásá t.

A  2. ábrán  az idő függvényében  tü n tettü k  fel a 
légú ti áram lási e llen á llást (RaW), továbbá a szérum  
neutrofil k em otaktikus ak tiv itást (NCA).

s e j t /1 0  lá tó té r

2. á b r a :  F o rm ald eh id  p ro v o k á c ió t k ö v e tő  lég zésfu n k c ió s vá l 
to z á so k  (------------ ) és ezzel p á rh u z a m o sa n  m é r t  szé 
ru m  n e u tro fil k e m o ta k tik u s  a k tiv itá s  (—  —  — ) 
é r té k e k  24 ó rá n  k e re sz tü l.

L átható , hogy a szérum  neutrofil kem otactikus  
a k tiv itá s  fokozódása a resistance (Raw) em elkedést idő 
ben  m egelőzi, és tartósan  em elkedett m arad még 24  
óra m úlva is.

E z a je lenség h ízósejt aktivációs, degranulációs 
fo lyam ato t té te lez  fel.

A z egészségügyben dolgozó, form aldehid  exp ozí 
ciónak k ite tt asthm a bronchiales b etegünk  form al
deh iddel végzett 30 perces inhalációs provokációja n e 
g a tív  eredm ényt Tidott. Ilyen  időtartam ú és nagyságú  
exp ozíció  más aetio lógiájú , hyperreactiv hörgőrendsze 
rű asthm a bronchiales betegeinkben sem  v á lto tt ki 
hörgi obstrukciót.

Megbeszélés

J . H . D ay  és m unkatársai (1) v izsgá lták  a form al
deh id  hatását egészséges és asthm ás szem élyek  légző- 
rendszerére és azt ta lá lták , hogy a form aldehid  és az  
U F F I  gáz az á lta luk  v izsgált koncentrációkban nem  
v á lto tt  k i szignifikáns légúti irritatív  reakciót sem  
egészséges, sem  asth m ás szem élyekben.

Az inhalációs provokáció korrekt m ódszer a gya 
n íto tt  aetiológiai összefüggés igazolására (egyik  b ete 
günkben), és annak kizárására (m ásik betegünkben).

Az izo lá lt k éső i típ usú  hörgi obstrukció  jellem ző  
képe a k ism olekulasú lyú  kém iai anyagok által k ivá l 
t o t t  foglalkozási tü dőasthm ának (10, 12, 15, 19), így  a 
form aldehid  asthm ának is  -— am int azt saját b etegünk 
ben  is  tapasztaltuk .

M ásik jellem zője leh et az egyszeri expozíciót k ö 
v e tő  asthm ás reactio perzisztálása ill. ism étlőd ése akár



napokon keresztül is. A  provokált hörgi obstructio és a 
klin ikai tü n etek  nagysága és tartam a arányos az expo 
zíció nagyságával.

A késő i típusú hörgi obstructio  pathom echanizm u- 
sa még nem  egészen tisz tá zo tt, de a kettős asthm aticus 
reakció késői kom ponensénél a hízósejt aktivációs deg- 
ranulációs folyam at szerepe b izonyítottnak  tűnik  (14).

A késő i típusú hörgi reakció jellem zője m ég a szim- 
patom im eticum ok bizonytalan, többnyire gyenge ha
tékonysága (15, 17, 18). A  corticosteroidok általában  
hatásosabbak, saját esetünkben  végzett farm akológiai 
vizsgálatok során sem  corticosteroid, sem  In ta lE (13) 
sem  Zaditen® nem  b izonyu lt hatásosnak a provokáció 
kivédésében (16, 17, 18).

F orm aldehid-senzitív  asthm ás szem élyek  nyo- 
m onkövetése során D . J . H edrick  és m unkatársai (6) 
azt ta lá lták , hogy az expozíció  m egszűnése után 5 év 
vel egyik  betegükben m egszűnt a form aldehid-sensi- 
tiv itás, a légzésfunkciós m érések m inim ális eltérést m u 
ta ttak , m íg a m ásik, csök k en tett expozícióban tovább  
dolgozó ápolónő esetében  az asthm ás tünetek  továbbra  
is fennálltak.

Legcélszerűbb tehát a szenzib ilizált szem ély  teljes 
kivonása az expozícióból (20).

M unkánkkal szeretnénk felh ívni a figyelm et arra, 
hogy a felsorolt m unkahelyeken túlm enően —  a m ű 
gyanták  egyre elterjedtebb alkalm azásával —  az ön 
töd ei m unkahelyeken is  kell form aldehid expozícióval, 
ill. az á lta la  indukált tüdőasthm ával szám olni.

Annak ellenére, hogy m unkánkban szereplő for 
m aldehid expozíciónak k ite tt  egészségügyi dolgozó 
asthm ás betegünkben aetio lóg ia i összefüggés nem  volt 
bizonyítható , m indenféleképpen szám olni kell hasonló 
esetekben  —  az irodalom  szerint (1, 2) formaldehid- 
szenzib ilizációval is.

E z ú to n  m o n d u n k  k ö s z ö n e té t  a  m u n k a h e ly i  te c h n o ló g iá 
v a l  k a p c s o la to s  s z a k ta n á c s o k é r t  d r .  N á r a y  M ik ló s  v e g y é sz n e k .
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mV 2 0 0  Antirheumatica Antiphlogistica

ÖSSZETÉTEL:

1 k a p s z u l a  300  a z a p r o p a z o n u m o t .  

t a r t a l m a z :

HATAS:

ú j s z e r ű ,  n e m  sz t e ro id  j e l l e g ű  g y u l l a 

d á s g á t l ó  gyógysz e r .  H a t ó a n y a g á n a k ,  

a z  a z a p r o p a z o n n a k  s p e c i f i k u s  f i z ika i 

k é m i a i  t u l a j d o n s á g a ,  Hogy a  g y u l l a d á 

sos ,  ö d é m á s  s z ö v e t e k b e n  f e l d ú s u l .  El 

o s z l á s a  l é n y e g é b e n  az e x t r a c e l l u l á r i s  

t é r r e  é s  a  s e j t m e m b r á n r a  k o r l á t o z ó d i k .  

B l o k k o l j a  a  lysosomá l i s  e n z i m e k  f e l s z a 

b a d í t á s á n a k  szint jén,  m e l y n e k  a l a p 

v e t ő  s z e r e p e  van  a  g y u l l a d á s  f e n n t a r 

t á s á b a n .  G á t o l j a  t o v á b b á  a  k i n i n f e l 

s z a b a d í t á s  é s  az  ezt  köv e t ő  t ú l f o k o 

zo t t  p r o s z t a g l a n d i n - s z i n t é n  e f f e k t u s a i t  

a  g y u l l a d á s o s  m e s e n c h i m a r e a k c i ó  k o 

rai  s z a k a s z á h o z  c s a t l a k o z v a .  Ezzel  

e g y ü t t  g á t o l j a  a  m e d i á t o r o k  f e l s z a b a 

d u l á s á v a l  kivál tot t  g y u l l a d á s o s  f á j d a l 

m a t  is.

A s z e r v e z e t b e n  az  a z a p r o p a z o n  c s a k  

j e l e n t é k t e l e n  m é r t é k b e n  m e t a b o l i z á l ó  

dik,  e z é r t  n e m  vezet  e n z i m i n d u k c i ó 

hoz .  A v e s e  t ú l n y o m ó r é s z t  v á l t o z a t l a 

nul  v á l a s z t j a  ki, n i ncs  e m l í t é s r e  m é l t ó  

N a - e t e n c i ó s  h a t á s a ,  é s  n e m  b e f o l y á 

s o l j a  a  v e s e  m ű k ö d é s é t ,  d e  a  h ú g y s u v  

t u b u l a r i s  k i v á l a s z t á s á t  e lő s e g í t i .

JAVALLATOK:

D e g e n e r a t í v  izületi  m e g b e t e g e d é s e k -  

a t h r o s i s  spo n d y l a r t h r o s i s ,  s p o n d y l o s i s .  

G y u l l a d á s o s  izületi  é s  g e r i n c b e í e g s é -  

g e k :  r h e u m a t o i d  ar thr i t i s ,  s p o n d y l 

a r t h r i t i s  a n k y l o p o e t i c a .  L á g y r é s z - r h e u -  

m a t i s m u s o k :  pe r i a r th r i t i s  h u m c r o s c a -  

p u l a r i s ,  t e n d o v a g i n i t i s ,  p e r io s t i t i s  Pos t -  

t r a u m á s  f á j d a l m a k  é s  d u z z a n a t o k :  r á n 

d u l á s .  t o m p a  ütés ,  di s torsio ,  z ú z ó d ó s ,  

l uxa t i o ,  f r a c t u r a .  P o s t o p e r a t i v  f á j d a l 

m a k  é s  d u z z a n a t o k .

A Prol  i xan  300 k a p s z u l a  a l k a l m a s  nő-  

g y ó g y á s z a t i  g y u l l a d á s o s  á l l a p o t o k  n e  

v e z e t é s e n  a  s z u b u k u t  é s  k r ó n i k u s  a d  

nexi t i s  é s  p a r a m e t r i t i s  k e z e l é s é r e .

F o rg a lo m b a  h o zza :

A LK A LO ID A  
VEGYÉSZETI G Y Á R,

T is z a v a s v á r i ,

ELLENJAVALLATOK:

G y o m o r -  é s  n y o m b é l f e k é l y .

ADAGOLAS:

K e z d ő  a d a g j a  n a p o n t a  4 X 1  k a p s z u l a .  

S z ü k s é g  e s e t é n  a z  a d a g  i n d i v i d u á l i s a n  

n a p i  3 X 2  k a p s z u l á r a  is e m e l h e t ő .  

F e n n t a r t ó  u d a g j a  2 —3 X 1  k a p s z u l a  é t 

k e z é s  u t á n

MELLÉKHATÁSOK:

G y o m o r p a n a s z o k ,  f e j f á j á s ,  á l m o s s á g ,  

a l l e r g i á s  b ő r j e l e n s é g e k ,  á t m e n e t i  ó d é -

GYOGYSZER-KÜLCSÖNHATAS:

Ó v a t o sa n  a d h a tó

- o r á l i s  a n t i k o a g u l á n s o k k a l  ( a n t r k o a -  

g u l á n s  h a t á s  f o k o z ó d á s a ) .

FIGYELMEZTETES:

A n t i k o a g u l á n s - k e z e l é s  a l a t t  á l l ó  b e t e 

g e k n e k  c s a k  g o n d o s  l a b o r a t ó r i u m i  e l 

l e n ő r z é s  me l l e t t  a d h a t ó .  T e r h e s s é g  e s e 

t é n  -  k ü l ö n ö s e n  a z  e l s ő  h á r o m  h ó 

n a p b a n  -  c s a k  i g e n  i n d o k o l t  j a v a l l a t 

r a  r e n d e l h e t ő .  Ta r t ó s  k e z e l é s k o r  r e n d 

s z e r e s  v é r k é p  e l l e n ő r z é s  s z ü k s é g e s .  , 

1 h r o m b o c y t o p e n i a  v a g y  a l l e r g i á s  b ö r - :; 

t ü n e t e k  e s e t é n  a d a g o l á s á t  m e g  kell 

s z ün t e t n i ,  H a  a  b e t e g  a n a m n é z i s é b e n  

g y u l l a d á s g á t l ó  g y ó g y s z e r e k  s z e d é s e  

k a p c s á n  f e l l é p e t t  g y o m o r -  v a g y  bé lvé r -  

zes ,  v a g y  gyom o r - ,  dl. n y o m b é l f e k é l y  

s z e r e p e l ,  a l k a l m a z á s a  á l l a n d ó  orvosi  

e l l e n ő r z é s t  i gényel .

Sú l y o s  m á j -  é s  v c s e k á r o s o d á s  e s e t é n  

c s a k  r e n d s z e r e s  orvosi  e l l e n ő r z é s  m e l 

let t  a d h a t ó .

MEGJEGYZÉS:

*  C s a k  vé nyre  a d h a t ó  ki. Az o rvos  

r e n d e l k e z é s e  szer int  ( l e g f e l j e b b  h ó r o m  

a l k a l o m m a l )  i s m é t e l h e t ő .

C SO M AG OLÁS:

30 d b  k a p s z u l a  tér í tési  d i j a :  10,— Ft

в

KAPSZULA

R o b a p h a rm  A . G.

— B a se l licencia a la p já n



M Ó D S Z E R T A N I  L E V É L

\

Á l l á s f o g l a l á s  a z  a k u t  s z í v i z o m i n f a r k t u s  s z i s z t é m á s  

t r o m b o l i t i k u s  k e z e l é s é r ő l

Az elm ú lt év  során két olyan  jelentős tanu lm ány  
lá to tt n ap világot H ollandiából, ill. O laszországból, m e 
lyek  alapján k étség et kizáróan m egállap ítható, hogy  
az infarktus korai stádium ában alkalm azott szisztém ás  
trom bolitikus kezelés kockázata elfogadható, seg ítsé 
gével az infarktus kórházi halálozása kb. 30% -kal 
csökken, a  trom bolízissel k eze lt betegek balkam ra  
funkciója kevésb é romlik; m int a trom bolízissel nem  
kezelt, v agy  a trom bolízissel későb b i időpontban k e 
ze lt betegeké. N éhán y m unkacsoport eredm ényesen  
alkalm azott trom bolitikus k ezelést m ás gyógyszeres  
kezelésre nem  reagáló makacs, v isszatérő instabil an 
ginában is. A  fe n ti új és jelentős eredm ények tükrében  
szükségesnek lá tsz ik , hogy á llásfoglalást bocsássunk k i 
e fontos kérdés-kom plexus egységes hazai m egítélésé 
nek érdekében.

Az akut szívizom infarktus oka az esetek  80% -ában  
az ad ott szív izom zathoz vezető  koszorúér te ljes  e l 
záródása. A  te lje s  elzáródással járó esetek  70% -ában  
trom bózis, vagy  plaque és trom bózis együ ttese  okozza  
az elzáródást. A  n em  teljes elzáródással járó ese tek  je 
lentős részében szin tén  trom bózis fe ltéte lezh ető . A  
trom bózis intrakoronáriás kim utatására m egfelelőm ód 
szer n incsen. A z intrakoronáriás trom bus oldásra szá 
m os fibrinolitikus hatású hatékony gyógyszerrel ren 
delkezünk. A  sta tisz tik a i adatok tükrében indokolt, 
hogy akut infarktusban koronária elzáródást és annak  
trombotikus eredetét feltételezzük és ezért fibrinolitikus ke
zelést alkalm azzunk.

A fibrinolitikus kezelés hatására 10— 120 percen  
belül várható a trom bus részleges feloldódása, m ely  az 
iszkém iás m ellk asi fájdalom  és E K G -eltérések  azon 
n ali m egszűnésével, korai CPK  a k tiv itá si csúccsal, 
gyakran reperfúziós ritm uszavarral járhat. A trom 
bolitikus kezelés célja nem  csupán átjárható korona- 
riák b iztosítása , hanem  a m iokardium  funkció k ép es 
ségének m egőrzése, ezért trom bolitikus kezelést k ése 
delem  nélkül gyors infúzióban kell alkalm azni.

Trom bolitikus kezelés indikációja

H arm inc percnél tovább tartó , de legfeljebb hat 
órája fennálló m ellk asi fájdalom , ha legalább 2 e lv eze 
tésben szignifikáns ST elevatio  ( ^ 0 ,2  mV) igazolja az  
iszkém iát.

E llenjavallatok

abszolút —  vérzékenység
—  vérzés veszélyével járó ak tív  belgyógyá 

sza ti betegség (fekélybetegség, m ájbeteg 
ségek stb .)

Orvosi H etilap 1987. 12 8 . évfolyam  29 . szám

—  n agy  seb észeti beavatkozás vag y  sérü lés  
u tán i á llapot (2 héten belül)

—  a g y i vaszku láris katasztrófa u tán i á llap o t
—  terh esség

relatív —  70 é v  fe le tt i é letkor
—  anam nézisben  vérzéses m egbetegedés
—  anam nézisben  m alignus m egbetegedés
—  elhúzódó reszuszcitáció  u tán i á llapot
—  m alignus h ipertónia
—  cerebrovaszkuláris keringési zavar.

Streptokinase kezelés módszere

T rom bolitikus k ezelést csak az in ten zív  b eteg e l 
lá tás szem ély i és tárgy i fe ltéte le inek  b iztosítása  és  fo 
lyam atos orvosi je len lét m elle tt szabad alkalm azni.

A kezelés m egkezdése e lő tt m eghatározzuk a v ér 
csoportot, ellenőrizzük, h ogy szükség esetén  m egfelelő  
m ennyiségű csoportazonos vér rendelkezésre áll. R é sz 
le tes véralvadási v izsgálatok at végzünk. A  k eze lést a  
véralvadási v izsgálatok  eredm ényétől függetlenül m eg 
kezdjük. A llergiás reakciók prevenciója érdekében  
Streptokinase alkalm azása e lő tt i.v . Steroid  b o lu st  
(100 mg Diadreson) kell alkalm azni. A  S treptokinase-t 
200-300 m l fiziológiás konyhasó vagy  R inger o ldatban  
kell fe loldani. 750 000 egység /30  perc vagy 1,5 m illió  
egység/60 perc adagban kell infundálni. Az in fúzió  
alatt a 12 e lvezetéses E K G -t, a vérnyom ást és egyéb  
vitá lis  param étereket folyam atosan  figyelni k ell.
A Streptokinase kezelést k ap ott betegeket továb b i an- 
tikoagulans kezelésben  kell részesíteni, előbb H eparin- 
nal, m ajd Syncum arral 3— 6 hónapig. S treptokinase- 
kezelés a la tt és u tána 24 órán belül véna jugularis, 
subclavia, fem oralis szúrása, arteria punkcio, seb ész i 
beavatkozás (vérzéses szövődm ény elhárításának k iv é 
te lével) kontraindikált.

Trom bolitikus kezelés követése

E redm ényes trom b olitik u s kezelés után gyakori a 
reinfarktus, m ely  koronaria újraelzáródásra v ezeth ető  
vissza. E nnek valószínűsége a kezelést követő  első h éten  
a legnagyobb. A nginás panaszok jelentkezése ese tén  
sürgős koronarográfia szükséges és a revaszkularizációs 
kezelés m érlegelése indokolt. Panasz -és tü n etm en tes  
betegben is m érlegelendő a koronarografia (ergom etria, 
nuklear-kardiológiai vizsgálat).

A  nagyobb szövőd m énym entességet b iz to sító  
trom bolitikus anyagok (acy lá lt Streptokinase, szö v e ti 
plazm inogén aktivátor) jelenleg M agyarországon n in 
csenek forgalom ban. A m ennyiben  ezek  a szerek is  
hozzáférhetővé válnak , akkor a trom bolitikus k ezelés / r" \  
indikációs köre bővüln i fog. V ÍZ

AZ ORSZÁGOS K A R D IO L Ó G IA I IN T É Z E T  ------:
SZA K M AI K O LL É G IU M A  1 52



1 9 8 7 .  I I .  f é l é v i  k i á l l í t á s i  p r o g r a m j a

S z e p te m b e r  7— 10. 

S z e p te m b e r  1 5 — 16.

S z e p te m be r  2 9 — 30.

O k t ó b e r  6— 8. 

O k t ó b e r  2 8 — 29.

N o v e m b e r  3— 4.

N o v e m b e r  2 3 — 27 .

O M K ER  I. k e re sk e d e lm i o sz tá lya  álta l f o rg a lm a z o tt  t e r m é k e k  á rus ítá ssa l egy 

b e k ö t ö t t  kiállítása .

A VL-KR ETZ (A usz tr ia )  cég g y á r tm á n y a in a k  előadással e g y b e k ö tö t t  kiállítása 

az  O M K E R  által fo rg a lm a z o tt  e l e k t r o n ik u s  la b o ra tó r iu m i  és d iagnosz t ika i 

k é s z ü lé ke k bő l .

MAX JA U C K  (A usz tr ia )  cég t e r m é k e in e k  előadással e g y b e k ö tö t t  k iállítása  az 

O M K ER  álta l fo rg a lm a z o tt  lé z e r te rá p iá s  kész ü lé ke kb ő l ,  infúziós pu m p ák bó l ,  

egysze rha sz ná la to s  e sz kö zö kb ő l .

ERBE (A us z tr ia )  cég kiállítása az O M K E R által fo rg a lm a z o tt  e l e t r o n ik u s  di 

agnosz t ika i  és te ráp iás  ké sz ü lék ek b ő l .

HELLIGE (N S Z K ) cég gyár tm án ya ina k  sz im póz ium m al e g y b e k ö tö t t  b e m u ta 

tó ja  az  O M K ER  által fo rg a lm a z o tt  ke r ingésd iagnosz t ika i  és b e te g e l l e n ő rz ő  

k é s z ü lé ke kb ő l .

PO R T E X  (Anglia) cég t e r m é k e in e k  b e m u ta tó ja  az O M KER által fo rg a lm a z o tt ,  

az an ae s the s io lóg ia i  és in tenz ív  t e r á p i a  t e r ü l e t é n  a lka lm azo tt  egysze rh aszn á 

latos t e r m é k e k b ő l .

„ B Ö R Z E ”

a b u d a p e s t i  kó rházak  és k lin ikák fe le slegessé  vált kész le teibő l ,  va lam in t  az 

O M K ER  á r le sz á l l í t o t t  és a he lysz ínen m eg vá sá ro lha tó  te rm é k e ib ő l .

OMKER BEMUTATÓTEREM N yitva: 9 - 1 6  óráig
B ud ap es t  VI., N ép köz tá rsaság  ú tja  36. 

T e le fo n :  53 3 -640 ,  1 1 8 -0 6 0

M I N D E N  É R D E K L Ő D Ő T  S Z E R E T E T T E L  V Á R U N K !

A p ro g ra m b a n  vá ltozás le he tsé ge s!



S z e r z e t t  im m u n d e fe k tu s  
(A ID S )

A típ u eo s n e u r o ló g ia i k ó rk ép ek  sz e rz e tt  
im m ú n d efic ie n s-sy n d ro in a  (A I D S ) )  so r á n .
K e s s e lr in g ,  J .  é s  m ts a i  (N e u ro l, u n d  M e d . 
U n iv . ,  I n s e lp i t a l  B e rn ) :  D ts c h .  m e d .  
W s c h r .  1986, 111, 1058.

A z  A ID S -e s  e s e te k n e k  k b .  e g y h a r m a -  
d á b a n  f ig y e l te k  m e g  n e u ro ló g ia i  t ü n e t e 
k e t .  A  sz e rz ő k  s z o k a t l a n  n e u ro ló g ia i  k ó r 
k é p e t  é s z le lte k  3 o ly a n  f ia ta l  h o m o s z e x u á 
l is  fé rf in á l,  a k ik  a z  A ID S  r iz ik ó c s o p o r t j á 
h o z  t a r t o z t a k  é s  a k ik n é l  H T L V — I I I .  v í 
r u s  e lle n i a n t i t e s t e t  s ik e r ü l t  k i m u t a t n i .

A z  e lső  e s e tb e n  i s m e r t  K a p o s i - s a r c o m a  
m e l l e t t  m u lt ip le x ,  s ú ly o s  p e r ifo c a l is  ö d é 
m á v a l  k í s é r t  i n t r a c e r e b r á l is  t é r s z ű k í tő  fo 
l y a m a t  o k o z o tt  fo c a l is  n e u ro ló g ia i  t ü n e 
t e k e t .

A  m á s o d ik  b e te g n é l  n é h á n y  n a p ig  t a r t ó  
t r a n s ie n s  m y e lo p a th iá s  s y n d r o m a  l é p e t t  
fe l, m a jd  sú ly o s  g e n e r a l iz á l t  c y to m e g a l ia  
fe r tő z é s s e l  t á r s u l t  r e t i n a  e lv á l to z á s o k  és 
a z  a g y tö r z s  c e r e b ro v a s c u la r is  i n s u l tu s a  
k ö v e t t e .

A  h a r m a d ik  e s e tb e n  s ú ly o s  m y o s i t i s t  
( k i f e je z e t te n  a  v á llö v b e n )  d i a g n o s z t iz á l 
t a k  é s  k e z e lte k , a  H T L V — I I I .  a n t i t e s t  
k i m u t a tá s a  e lő t t .

G y a k r a n  n e h é z  a  l e z a j lo t t  H T L V — I I I .  
in f e c t io  é s a  n e u ro ló g ia i  d e f e k tu s o k  k ö z t  
a z  ö ssz e fü g g é s t b i z o n y í ta n i .  A  m e n in g o -  
e n c e p h a l i t i s e k  é s  a  m y e l i t i s  e s e té b e n  s i 
k e r ü lh e t  a  H T L V —- I I I .  v í r u s t  a z  é r i n t e t t  
s z e rv e k b e n ,  ill. a  l iq u o r b a n  k i m u t a tn i .

U g y a n c s a k  ö s sz e fü g g é s  té t e le z h e tő  fe l 
a z  im m u n p a th o ló g ia i  k ó rk é p e k  e s e té b e n .  
I n d i r e k t  k a p c s o la t  á l l h a t  fe n n  o t t ,  a h o l  
a  T  ly m p h o c y tá k  H T L V — I I I .  i n f e c t ió j a  
a z  im m ú n i tá s  m e g g y e n g í té s é v e l  v e z e t  
o p p o r tu n is ta  f e r tő z é s e k h e z ,  m in t  p l .  c y 
t o m e g a lia  v a g y  h e rp e s  z o s te r  f e r tő z é s h e z .  
A  H T L V — I I I .  f e r tő z é s  é s  a  K a p o s i -  
s a r c o m a  k ö z t  c s a k  s t a t i s z t ik a i  a d a t o k  
a l a p j á n  t é te le z h e tő  fe l o k i ö s s z e fü g g é s .

Katona Gabriella dr.

A  szerzett im m ű n h ió n y  sy n d r o m a  
( A I D S )  n e u r o ló g ia i m e g n y ilv á n u lá sa i.
K e s s e lr in g ,  J .  (N e u ro l.  U n iv .  B e rn ) :  
D ts c h .  m e d . W s c h r .  1986 , 111, 1068.

A z  e lső  le írá s o k  5 é v v e l  e z e lő t t  s z ü le t t e k  
a z  A ID S -rő l.  M in th o g y  a  m e g b e te g e d é 
s e k  s z á m a  8 h ó n a p  a l a t t  d u p lá z ó d ik  m e g , 
a z  A ID S - t  m a  s o k o ld a lú a n  v iz s g á l já k .

A  s t a t i s z t ik á k  a l a p j á n  a  r iz ik ó c s o p o r t 
h o z  ! /3— a/,  ré s z b e n  a  h o m o - é s  b is z e x u á lis  
fé r f ia k , 1/ 5-b e n  a z  i n t r a v é n á s  d ro g é lv e z ő k  
é s  k b .  1 % -b a n  a  h a e m o p h i l iá s o k  t a r t o z 
n a k .  A  v ilá g o n  t ö b b  m in t  20  e z e r  A ID S -e s  
e s e te t  t a r t a n a k  s z á m o n . M iv e l a  m e g b e 
te g e d é s e k  ' / 3- á b a n  n e u ro ló g ia i  m a n ife s z -  
t á c ió v a l  is  s z á m o ln i  k e ll ,  m e ly  m in d e n  
t iz e d ik  e s e tn é l  k e z d e ti  t ü n e t k é n t  l é p h e t  
fe l,  a  sz e rz ő  á t t e k i n t é s t  a d  e z e n  z a v a r o k 
ró l.

A z  A ID S  d ia g n ó z is á h o z  o p p o r t u n i s t a  
in f e c t io  v a g y  m a l ig n o m a  m e g lé te  s z ü k 

ség es, m e ly e k  a  c e l lu lá r is  im m ú n re n d s z e r  
d e f e k tu s á r a  u t a l n a k .  N é h á n y  é v e  a z  
A ID S -e s  b e te g e k n é l  a  T - s e j t - le u k é m ia -  
v íru s o k h o z  t a r t o z ó  r e t r o v í r u s t  s ik e r ü l t  k i 
m u ta t n i ,  m e ly e t  H T V L — I I I - n a k  (h u 
m a n  T - ly m p h o t r o p  v í r u s  I I I . )  n e v e z te k  e l. 
A z  A I D S - t  o k o z ó  r e t r o v i r u s  n e m c s a k  
ly m p h o t r o p ,  h a n e m  n e u r o t r o p  is.

A  v í ru s  á l t a l  o k o z o t t  id e g re n d s z e r i  in - 
f e c t ió k  k ö z ü l  a  l e g g y a k o r ib b  a  s u b a c u t  
e n c e p h a l i t i s ,  m e ly re  p ro g re d iá ló  d e m e n t ia  
é s  fo c a lis  n e u ro ló g ia i  t ü n e t e k  je l le m z ő k . 
S z ö v e tta n i la g  r e a k t ív  a s t r o c y to s i s s a l  k í 
s é r t  d if fú z  d e m y e l in i s a t io  é s  a  g y u l la d á s o s  
in f i l t r á tu m  h i á n y a  je l le m z ő .

A z A ID S  v í r u s a  a s e p t ik u s  a c u t ,  Ш. 
c h ro n ik u s  m e n in g i t i s t  é s  a  g e r in c v e lő i  k ö -  
te g e k  m e g b e te g e d é s é t  is  o k o z h a t j a .  A  
c s ö k k e n t  c e l lu lá r is  im m u n i tá s s a l  j á r ó  b e 
t e g s é g e k b e n  —  íg y  a z  A I D S - b e n  is  —  a  
g y a k o r i  H e r p e s  s im p le x  v í r u s  fe r tő z é s  
d if fú z  e n e e p h a l i t i s h e z  v e z e th e t .  A  b o n c o 
lá s i  le le te k  a la p j á n  g y a k o r i  a z  A ID S -b e n  
m e g h a l ta k  k ö z t  a  m y e lo p a th ia  is , m e ly re  a  
h á ts ó  é s o ld a lsó  k ö te g e k  v a c u o lá s  e lv á l 
t o z á s a  je lle m z ő .

T ö b b e n  l e í r t á k  m á r  a  p r o g re s s iv  m u l t i 
fo c a lis  l e u k o e n c e p h a lo p a th ia  k é p é t  is. 
A  r e t i n a  e lv á l to z á s o k  k ö z é  p e r ip h le b i t i s  
é s  a  c h o r io r e t in i t i s  t a r t o z i k ,  m e ly  le h e t  
t ü n e tm e n te s  v a g y  o k o z h a t  p ro g re d iá ló  
v is u s ro m lá s t .

A  h is to p a th o lo g ia i  k é p  h a s o n ló s á g a  
a la p já n  f e l te h e tő ,  h o g y  a  s u b a c u t  A ID S - 
e n c e p h a l i t i s t  C y to m e g a lo v i r u s  o k o z z a . 
E g y e s  e s e te k b e n  s i k e r ü l t  is  a  v í r u s t  k i 
m u ta t n i .

V a r ic e l la - z o s te r - e n c e p h a l i t i s  ig e n  r i tk a ,  
im m ú n d e f e k tu s s a l  j á r ó  b e te g e k n é l  a z o n 
b a n  g y a k r a b b a n  t a l á lk o z u n k  v e le .

A  k ö z p o n ti  i d e g re n d s z e r  T o x o p la s m a  
g o n d ii  f e r tő z ő d é s e  fő le g  a z  im m u n i tá s  z a 
v a r a  e s e té n  f o rd u l  e lő :  a c u t  fo c a l is ,  ill. 
d if fú z  m e n in g o e n c e p h a l i t i s  s e j tn e k ró z is -  
s a l ,  m ik ro g lia  c s o m ó k k a l ,  t á ly o g k é p z ő 
d é sse l. G y a k r a n  m e g f ig y e lh e tő  C ry p to -  
e o c c u s  n e o fo rm a n s  f e r tő z é s  is , g o m b á s  
m e n in g itis s e i  v a g y  g r a n u lo m a k é p z ő d é s -  
se l, m e ly  fo c a lis  n e u ro ló g ia i  t ü n e t e k e t ,  ill. 
e lz á ró d á s o s  h y d r o e e p h a lu s t  o k o z h a t .  H a 
b á r  a z  A ID S -e s  b e te g e k  k ö r é b e n  n e m  
g y a k o r ib b  a z  id e g re n d s z e r  b a k te r iá l i s  ín - 
f e c t ió ja ,  M y c o b a c te r iu m  a v iu m  i n t r a c e l 
lu la re  o k o z ta  m e n in g i t i s  g y a k r a b b a n  fo r 
d u l  e lő . A ID S -b e n  a  p o ly n e u r o p a th ia  
k é t  f o r m á já t  k ü l ö n í t i k  e l .  A z  e g y ik  a  
d is ta l i s  s z im m e tr ik u s  n e u r o p a t h ia ,  a  m á 
s ik  a  c h ro n ik u s  p o ly n e u r i t i s .  K ó ro k o z ó t  
k i m u t a tn  í e g y ik b e n  se m  s ik e r ü l t ,  s p o n tá n  
re m is s ió k  le h e ts é g e s e k .  M y a lg iá v a l ,  p a -  
re s isse l é s e m e lk e d e t t  C P K  a k t i v i t á s s a l  
j á r ó  p o ly m y o s it i s t  is  l e í r t a k  A T D S -es b e 
te g e k n é l .

A z  e d d ig i  a d a t o k  s z e r in t  a  m a l ig n u s  
d a g a n a to k  k ö z ü l  c s a k  a  K a p o s i - s a r c o m a  
fo rd u l  e lő  n a g y o b b  g y a k o r is á g g a l .  H a  
m e ta s t a s i s t  a d  a  k ö z p o n t i  i d e g re n d s z e r 
b e  —  r i tk á n  — , a k k o r  a  n e k r o t í z á ló  fo rm a  
fo rd u l  e lő .

A  c e r e b r o v a s c u la r i s  k o m p l ik á c ió k  k ö 
z ö t t  a  h e m is p h e r iu m o k  é s  a z  a g y tö r z s  
h a e m o r rh a g iá s ,  ill .  í s c h a e m íá s  m e g b e te 
g e d é se i e m l í th e tő k .  E z e k e t  e n d o c a rd i t i s -

b ő l  s z á rm a z ó  e m b ó l iá v a l ,  th r o m b o c y to -  
p e n iá v a l ,  ill. in f e c t ió s  a r te r i t i s s e l  m a g y a 
r á z z á k .

Katona Gabriella dr.

A g y i fo ly a m a to k  sz e rz e tt  im m ú n h iá n y -  
sy n d r o m á b a n  ( A I D S ) .  C o m p u te r -to m o g -  
rap h ia  é s  m a g sp in -to m o g r a p h ia . K r e s t in ,  
G . P .  é s  m ts a i  (R a d io lo g is c h e s  I n s t i t u t  d e r  
U n i v e r s i t ä t  z u  K ö ln ) :  F o r t s c h r .  R ö n tg e n  - 
s t r .  1986 , 145, 625 .

A z  A ID S  t a l a j á n  k ia la k u ló  k ö z p o n t i  
id e g re n d s z e r i  k ö r f o ly a m a to k  le h e tn e k  
ly m p h o m a  v a g y  K a p o s i - s a r c o m a  a g y i  m e g 
n y i lv á n u lá s a i ,  g y a k o r ib b  a z o n b a n  a z  
e n c e p h a l i t i s ,  m e n in g i t i s ,  a g y tá ly o g .  L e g 
g y a k o r ib b  k ó ro k o z ó  a  to x o p la s m a ,  a  P a -  
p o v a - v í r u s ,  a  c y to m e g a lo v ir u s ,  d e  s z e re 
p e lh e t  m a g a  a  H T L V —-I I I  v í r u s  is. A z 
im m ú n r e n d s z e r  a la p v e tő  k á r o s o d á s a  k ö 
v e tk e z té b e n  a  s e ro ló g ia i  v iz s g á la to k  a  k ó r 
o k o z ó  a z o n o s í t á s á b a n  c s e r b e n h a g y h a t 
n a k .

A  s z e rz ő k  13 ig a z o l t  A ID S  b e te g  C T  és 
M R  v iz s g á la t á t  v é g e z té k  e l  id e g re n d s z e r i  
t ü n e t e k  h á t t e r é n e k  t i s z t á z á s á r a .  E z e k  
k ö z ö t t  v o l t  i g a z o l ta n  3 to x o p la s m o s is ,  
2 P a p o v a - v í r u s  o k o z ta  p ro g re s s iv  m u l t i 
fo c a lis  l e u k o e n c e p h a li t is ,  1 c y to m e g a l ia -  
e n c e p h a l i t i s  é s  1 c ry p to c o c c u s  m e n in g i t i s .  
A z  o k i té n y e z ő  n e m  t i s z t á z ó d o t t  3 id ü l t  
e n c e p h a l i t i s  é s  3 g y u l la d á s o s  l iq u o re l té r é -  
s e k k e l  j á r ó  k ó r k é p b e n .

T o x o p la s m o s is b a n  a  tö r z s d u c o k ,  a z  
a g y tö r z s  é s  a  k é re g -v e lő  h a t á r  t e r ü le t é n  
lé v ő  g ó c o k  m u t a t h a t ó k  k i  k ö z p o n t i  e lh a 
lá s s a l ,  e  k ö r ü l  g r a n u lá c ió s  s z ö v e t te l ,  m a jd  
sz é li v iz e n y ő v e l .  E z  a  g ó c s z e rk e z e t  
k o n tr a s z t f o k o z á s o s  C T  é s  M R  k é p e n  jó l  
á b r á z o lh a tó ,  d e  a  M R  t e c h n i k a  s o k k a l  é r 
z é k e n y e b b ,  t ö b b  g ó c o t  m u t a t  k i ,  m in t  
a  C T . A  p ro g re s s iv  m u lt i f o c a l i s  le u k o 
e n c e p h a l i t i s  a  f e h é r á l lo m á n y  t e r ü le t é n  
m u t a t  C T  k é p e n  h y p o d e n z  t e r ü le t e k e t ,  
m e ly e k  M R  k é p e n  h o m o g é n  j e l in te n z ív  
f o r m á b a n  á b r á z o ló d n a k .  E  k é t  tö b b é -  
k e v é s b é  je l le g z e te s  f o r m a  m e l l e t t  a z  
e g y é b  f e r tő z é s e k n é l  a z  a g y i  a t r o p h i a  k é p e  
a la k u l  k i .  A  C T  k é p  a z  a g y k a m r a tá g u la -  
t o t  m u t a t j a ,  a  M R  k é p e n  tö b b le t k é n t  j e l 
i n te n z ív  sz é li z ó n a  is  l á t h a t ó  a  t á g u l t  a g y -  
k a m r á k  k ö r ü l .  A  C T  is , a  M R  is  a d  t e h á t  
t á m p o n t o t  a  k ó r f o ly a m a t  e lh e ly e z k e d é 
s é re  é s  je l le g é re  v o n a tk o z ó la g ,  d e  n e m  
k ó rk é p s p e c if ik u s  a  le le t .  N e g a t ív  C T  és 
M R  le le t  m in d a z o n á l ta l  n e m  z á r j a  k i  b iz 
t o n s á g g a l  A ID S  t a l a j á n  k ia la k u ló  a g y i 
k ó r f o ly a m a t  j e l e n lé té t .

Laczay A n d rá s dr.

B a k te r ié m ia  é s  fu n g é m ia  sz e r z e tt  im -  
m ú n d e fic ie n s-sz in d r ó m á s  b e te g e k e n .
W h im b le y ,  E . ,  G o ld , J .  M . W „  P o ls k y  B . 
(M e m o ria l  S lo a n - K e t t e r in g  C a n c e r  C e n 
t e r ,  1275 Y o rk  A v e n u e ,  N e w  Y o rk  10021 , 
U S A ): A n n .  I n t e r n .  M e d . 1986 , 104, 511.

A  sz e rz ő k  a  M e m ó r iá n  S lo a n - K e t te r in g  
r á k k ó r h á z b a n  (N e w  Y o rk )  1980. j a n u á r  
é s 1985. m á r c iu s  k ö z ö t t  h a e m a to g e n  f e r 
t ő z é s  m i a t t  k e z e l t  A ID S -e s  b e te g e k  k o r 
t ö r t é n e t e i t  t e k i n t i k  á t .  3 36  b e te g  k ö z ü l 
3 20  h o m o s z e k s z u á lis  v o l t ,  4  g y e rm e k ,  4 n ő  
é s 8 i n t r a v é n á s  k á b ító s z e r -é lv e z ő .  2 h o 
m o s z e x u á lis  e g y b e n  k á b ító s z e r e s  is  v o l t .  
38 b e te g  v é ré b e n  t a l á l t a k  ö ssze se n  49  a l-



k á ló m m a l  m ik r ó b á k a t  в e z  m in d e n  e s e t 
b e n  k l in ik a i  tü n e te k k e l  j á r t .  A  k á b í t ó 
s z e re s e k  n e m  m u t a t t a k  t ü n e t e k e t .

A  sz e rz ő k  a z  é rz é k e n y s é g  a l a p j á n  3 
c s o p o r t r a  o s z t já k  a  b e te g e k e t :  1 . n e u tr o -  
p e n iá s o k ,  e z e k  é rz é k e n y e k  P s e u d o m o n a s  
a e r u g in o s a ,  S ta p h y lo c o c c u s  e p id e rm id is  
v a g y  S tre p to c o c c u s  fa e c a l is  f e r tő z é s e k re .  
2 . В - s e j t  im m ú n d e f ic ie n c iá so k , e z e k  é r z é 
k e n y e k  S tre p to c o c c u s  p n e u m o n ia e  é s  
H a e m o p h y lu s  in f lu e n z a e  f e r tő z é s e k k e l  
s z e m b e n .  3 . Т -Sejt im m ú n d e f ic ie n c iá s o k ,  
e z e k  é rz é k e n y e k  S a lm o n e lla ,  C ry p to c o c -  
c u s  n e o fo rm a n s ,  L is te r ia  m o n o c y to g e n e s  
é s  H is to p la s m a  c a p s u la tu m  fe r tő z é s e k re .  
E z  u t ó b b i  a  le g g y a k o r ib b  a z  A I D S  b e t e 
g e k e n .  A  338 p á c ie n s  k ö z ü l  4 9 -e n  f o r d u l t  
e lő  M y c o b a c te r iu m  a v iu m  in t r a c e l lu l a r e  
s e p t ic a e m ia .

A  M . a v iu m - in tr a c e l lu la re  e l le n  k e z e l t  
b e te g e k  k iv é te lé v e l  jó  e r e d m é n y e k e t  é r 
t e k  e l  a  le g tö b b  e s e tb e n .  E l t e k i n t v e  5 
e s e t tő l ,  a h o l  a z  a la p b e te g s é g  v o l t  h a lá lo s ,  
a  L is te r i a ,  S tre p to c o c c u s , P s e u d o m o n a s ,  
S ta p h y lo c o c c u s ,  S h ig e lla  f e r tő z é s e k  m e g 
g y ó g y u l ta k .  A  C a n d id a  a lb i c a n s  fu n g a e -  
m ia  h a lá lo s  v o l t ,  d e  i t t  m á r  a  b e te g  t e r 
m in á l is  s z a k b a n  v o l t  a z  A I D S  m i a t t .  
A  le g in k á b b  a z o n  m ik ró b á k  á l l t a k  e l le n  a  
k e z e lé s n e k ,  a m e ly e k  a  T - s e j t  im m ú n d e -  
f ic ie n c iá s  b e te g e k n é l  o k o z ta k  f e r tő z é s t ,  
a z é r t  a z  i ly e n  e s e te k e t  m ie lő b b  k e z e ln i  
k e l l .  T e rm é s z e te s e n  v ig y á z n i  k e l l  a  k e z e 
lé s  u t á n  is , m e r t  4  S a lm o n e l lá v a l  f e r t ő z ö t t  
e g y é n e n ,  v a la m in t  4  C ry p to c o c c u s  n e o - 
f o rm a n s - s z a l  f e r tő z ö t t  e g y é n  k ö z ü l  3 -n á l  
a  k e z e lé s  u t á n  a  b e te g s é g  k i ú ju l t .

N ikodem usz Is tv á n  dr.

P rim er  cb ro n ik u s h erp es g e n ita lis  m e l 
le t t  m a n ife ss tá ló d o tt  A ID S . M a ie r ,  J .  A .,  
B e r g m a n ,  A .,  R o ss , M . G . ( H a r b o r  U n iv .  
D e p t .  G y n .  L o s A n g e le s ):  A m e r .  J .  
O b s te t .  G y n e c . 1986, 155, 756 .

E g y  2 8  é v e s  n u l l ip a r a  e s e té t  i s m e r t e t ik ,  
a k i t  h e rp e s  g e n ita li s s a l  k e z e l te k ,  a m e ly  
a  lá g y ó k -  é s  g á t t á j é k r a  is  k i t e r j e d t .  L á z 
r ó l  é s  é js z a k a i  v e re j té k e z é s rő l ,  é s  fo g y á s 
r ó l  p a n a s z k o d o t t .  K ó re lő z m é n y é b e n  
A I D S  r iz ik ó fa k to ro k  n e m  s z e re p e ln e k ,  
k é t  p a r tn e r e  v o l t  8 é s 5 é v v e l  k o r á b b a n .

A  t b c ,  c o c c id io m y co s is  é s  c a n d i d a  b ő r 
t e s z t e k b e n  a n e rg iá s n a k  b iz o n y u l t .  A  b ő r-  
e lv á l to z á s b ó l  h e rp e s  s im p le x  I I .  v í ru s ,  
c a n d i d a  é s  S ta p h y lo c o c c u s  a u r e u s ,  а  сег- 
v ix b ő l  N e is s e r ia  t e n y é s z e t t  k i .  K i le n c  
n a p i  lo k á l is  é s  a n t ib io t ik u s  k e z e lé s re  g y ó 
g y u ló  b ő re lv á lto z á s s a l  b o c s á t o t t á k  e l. 
H á r o m  h é t t e l  k é ső b b  ú j r a f e lv é te l ,  k ö h ö 
g é s s e l ,  m e l lk a s fá jd a lo m m a l.  M e llk a s fe l 
v é te l é n  re tic u lo n o d u la r is  i n f i l t r a t i o  l á t 
h a t ó  é s  a  b ro n c h u s  v á la d é k b ó l  P n e u m o 
c y s t i s  c a r in i i  t e n y é s z e t t  k i ,  a  T - s e j te k  
s z á m a  e rő s e n  c s ö k k e n t.  H T L V - te s z te t  
m é g  n e m  t u d t a k  v é g ez n i. A n t ib io t ik u s  é s 
a n t i m y c o t i k u s  k e z e lé s t  k a p o t t ,  d e  e g y  
é v v e l  k é s ő b b  s y s te m á s  c a n d id ia s i s b a n  
m e g h a l t .

A z  e d d ig i  t a p a s z ta l a t  s z e r in t  a z  A ID S  
e g y - k é t  % - b a n  j á r  a  g á t r a  (k ü ls ő  n e m i-  
s z e rv e k re )  lo k a liz á ló d ó  c h r o n ik u s  fe k é - 
ly e s  h e rp e s s e l .

S a s  M ih á ly  dr.

A z  a fr ik a i H ÍV -fe r tő z é s  k lin ik a i s a já 
to ssá g a i. B ig g a r ,  R .  J .  ( I n t e r n a t i o n a l  
A ID S  E p id e m io lo g y ,  E n v i r o n m e n ta l  E p i 
d e m io lo g y  B r a n c h ,  B e th e s d a ,  M a ry la n d ) :  
B r i t .  m e d .  J .  1 9 8 6 , 293, 1453.

A  s z e r z e t t  im m ú n h iá n y o s  t ü n e t e g y ü t 
t e s n e k  (A ID S :  „ a c q u ir e d  im m im e  d e 
f ic ie n c y  s y n d r o m e ” ) K ö z é p -A f r ik a  a z  e n 
d é m iá s  c e n t r u m a .  A  le g ú ja b b  d é l - a f r ik a i  
k ö z le m é n y e k  s z e r in t  a z  e m b e r i  s z e r z e t t  
im m ú n h iá n y o s  b e te g s é g  v í r u s á n a k  („ h u 
m a n  im m u n o d e f ic ie n c y  v i r u s ” : H I V )  t e r 
je d é se  fő le g  h e te ro s z e x u á l is  á tv i t e l l e l  t ö r 
t é n i k  é s  a  H I V - a n t i t e s t e k  le g m a g a s a b b  
p r a e v a le n c iá ja  a  s z e x u á l is a n  a k t í v  r é t e 
g e k b e n  t a l á lh a tó .  A  v á ro s i  f i a ta lo k  m i n t 
e g y  5— 1 0 % - á b a n  H IV -e l le n i  a n t i t e s t e k  
m u t a t h a t ó k  k i  é s  a  f e r tő z é s  a  f a lu s i  l a k o s 
s á g r a  é s  a  g y e rm e k e k re  e g y re  i n k á b b  t o 
v á b b te r je d .

A f r ik á b a n  k u lc s k é rd é s  a z  A I D S  jö 
v e n d ő  a la k u l á s á t  i l le tő le g , h o g y  m i le s z  a  
s o r s a  a  H I V - a n t i t e s t - p o z i t ív  e g y é n e k n e k .  
A z  a m e r ik a i  t a p a s z t a l a t o k  s z e r in t  a  H IV -  
a n t i t e s te k k e l  r e n d e lk e z ő n  h á r o m  é v e n  b e 
l ü l  1 5 -3 0 %  k o c k á z a t t a l  A I D S  j e l e n tk e 
z ik ;  b i z to s a n  a z o n b a n  a z  id ő  fo g ja  m e g 
m u t a t n i  a z  A I D S - b a  p ro g r e d iá ló k  v a ló d i  
a r á n y á t .

A z  a f r ik a i  H IV - fe r tő z é s e k  k l in ik a i  k ö 
v e tk e z m é n y e i  a z o n o s a k  a z  a m e r ik a i  é s 
e u ró p a i  m a n i f e s z tá c ió k k a l :  a k u t  H IV -  
s e ro c o v e r s io - s y n d ro m a  e n c e p h a l i t i s - s z e l ,  
a s y m p to m á s  im m ú n d e p r e s s io : a la c s o n y  
T -h e lp e r  s e j ts z á m ,  a  T - ly m p h o c y ta  h e lp e r /  
s u p p re s s o r  s e j te k  f o r d í t o t t  a r á n y a ,  p e r 
s i s te n s  g e n e r a l iz á l t  ly m p h a d e n o p a th ia ,  
a g re s s z ív  K a p o s i - s a r c o m a  é s  so k fé le  o p - 
p o r tu n is z t ik u s  f e r tő z é s .

A  k ö r n y e z e t i  k ü lö n b s é g e k  f o l y tá n  a  fe l 
lé p ő  p o te n c iá l is  fe r tő z é s e k  m ás arányban  
é s z le lh e tő k ;  p l .  k e v e s e b b  a  p n e u m o c y s t is  
c a r in i i - p n e u m o n ia ,  v is z o n t  j ó v a l  t ö b b  a  
to x o p la s m o s is ;  a  t b c  a  H lV - im m ú n h iá -  
n y o s  e s e te ib e n  jó v a l  s ú ly o s a b b ,  d e  a  tb c -  
b e te g e k  le g tö b b jé n é l  H I V - a n t i t e s t e k  n e m  
m u t a t h a t ó k  k i ;  a  c y to m e g a l ia - v í r u s  f e r 
tő z é s  m in d ig  k o m o ly  s z ö v ő d m é n y .  A z  
A ID S  e n te r o p a t h i á s  v e r s ió ja :  c a e h e x ia - f -  
- j -d ia r rh o e a  („ s lim  d is e a s e ” ) m é g  n e m  
e lé g g é  t a n u l m á n y o z o t t .  A  K a p o s i - s a r 
c o m a  re g io n á lis  k ü lö n b s é g e k e t  m u t a t ,  
A ID S -e s e te k b e n  á l t a l á b a n  1 0 % -n á l  k e v e 
s e b b  v a n ;  i t t  a z  is  t e k i n t e t b e  v e e n d ő , 
h o g y  a  K a p o s i - s a r c o m a  A f r ik á b a n  e n d é 
m iá s  é s  n e m  im m ú n h iá n y o s  e s e te i  is  v a n 
n a k .  A  B u r k i t t - ly m p h o m a  v is z o n t  r e la 
t ív e  k e v é s ,  m e r t  e z  a  b e te g s é g  A f r ik á b a n  
e ls ő s o rb a n  g y e r m e k k o r b a n  f o rd u l  e lő , 
a m ik o r  a  H IV - fe r tő z é s  n e m  s z o k v á n y o s .

A z a f r ik a i  A ID S -m e g b e te g e d é s e k  k o 
m o ly  p r o b lé m á t  j e le n te n e k ,  m e r t  A f r ik a  
k ö z é p s ő  é s  k e le t i  t e r ü le t e in  a  H T V -fe r tő -  
z ések  s z á m á n a k  e m e lk e d é s e  a  k ö z e l i  é v e k 
b e n  v á r h a t ó .  H a  a z  im m ú n h iá n y o s  á l l a 
p o t  é s  a  H IV - fe r tő z é s  e f f e k t iv  k e z e lé se  
(v a c c in a t io )  m e g v a ló s u l ,  a  s o k  e z e r  a f r ik a i  
e s e t  g y ó g y í tá s a  u g y a n  n e h é z ,  d e  n e m  
m e g v a ló s í th a ta t la n  f e la d a t .  J e le n le g  a  
v é d e k e z é s b e n  a  l e g fo n to s a b b  f e la d a t  a  
megelőzés ( f e lv i lá g o s í tá s  a  n e m i  ú t o n  t ö r 
t é n ő  te r je d é s r ő l ,  t o v á b b á  a  p a r e n te r a l i s  
f e r tő z é s e k  le h e tő s é g é rő l  : f e r t ő z ö t t  v é r-  
k é s z í tm é n y e k ,  t ű k  s tb .) .

i fj .  P a stin szky  Is tv á n  dr.

H IV -a n tite s t-p o z it ív  v é rk o n z er v ek  d o 
n o r a in a k  é s  r e c ip ie n se in e k  u tá n v iz sg á la ta .
K ü h n l ,  P .  é s  m ts a i  ( I n s t .  f .  I m m u n h ä 
m a to lo g ie ,  U n i v e r s i t ä t  F r a n k f u r t /M a in ) : 
D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1 987 , 112, 4.

A z  N S Z K - b a n  1 985 . m á r c iu s  e lő t t  r u 
t in s z e r ű e n  m é g  n e m  e l le n ő r iz té k  a  vér- 
k é s z í tm é n y e k e t  H Í V  ( k o r á b b a n  L A V / 
H T L V — I I I )  a n t i t e s t e k r e .  A  s z e rz ő k  a z t  
a  k é r d é s t  k í v á n t á k  je le n le g  e ld ö n te n i ,  
v a jo n  a z e lő t t  h á n y á n  f e r tő z ő d te k  m e g  
i ly e n  n e m  e l l e n ő r z ö t t  v é r k é s z í tm é n y e k 
k e l.  R e t r o s p e k t ív  v i z s g á la t a ik b a n  2 00  0 00  
v é rk o n z e rv b ő l  2 4  s e r o p o z i t ív  d o n o r t  s z ű r 
t e k  k i .  17 h o m o -  v a g y  b is z e x u á lis ,  e g y  ív . 
d ro g d e p e n d e n s  v o l t ,  e g y  v é r t r a n s f u s ió t  
k a p o t t ,  ö t  e s e tb e n  n e m  t u d t a k  a  s z e x u á lis  
é le t re  f e lv i lá g o s í tá s t  n y e r n i .  T íz  s e ro p o 
z i t ív  tö b b s z ö rö s  d o n o r t  (k ö z é p é r té k b e n  
17,6) é s  1 9 8 2 — 1985  k ö z ö t t  4 2  p o te n c iá 
l is a n  f e r t ő z ö t t  e g y é n t  r é s z le te s e n  v iz s g á l 
t a k .  9  re c ip ie n s  v o l t  s e r o p o z i t ív  (e g y  e s e t 
b e n  t r a n s f u s ió v a l  á t v i t t  A I D S = T A A :  
„ t r a n s f u s io n - a s s o c ia te d -A I D S ” ); ö t  r e 
c ip ie n s  n e g a t í v  v o l t ; e z e k e t  is , m in t  a  d o 
n o r o k a t ,  k l in ik a i l a g  é s  ím m u n o ló g ia i la g  
e l le n ő r iz té k .  10 r e c ip ie n s  a  k ö z t i  id ő s z a k 
b a n  e lh a lá lo z o t t ,  15 e s e tb e n  a z  in k r im i 
n á l t  v é r k o n z e r v  a lk a lm a z á s a  n e m  v o l t  
b iz to s a n  e ld ö n th e tő .  A  s z e rz ő k  v é le m é 
n y e  s z e r in t  a z  N S Z K - b a n  a  k ö v e tk e z ő  
3 -5  é v b e n  a  T A A -e s e te k  e m e lk e d é s é v e l  
s z á m o ln i  k e ll ,  a m íg  a  k o c k á z a to s  d o n o ro k  
ö n k é n te s  k i z á r á s a  é s  a  H I V - a n t i t e s t -  
s z ű ré s  p r a e v e n t í v  m ó d s z e re in e k  h a tá s a  
é r e z h e tő  le sz .

A  T A A -v a l  n y e r t  U S A - ta p a s z ta la to k  
s z e r in t  a z  A I D S - tü n e te k  f e ln ő t t e k n é l  a  
H IV - fe r tő z é s  e se té D  3 4  h ó n a p p a l ,  ú j s z ü 
lö t t e k n é l  a  v é r t r a n s f u s io  u t á n  12 h ó n a p 
p a l  k é s ő b b  lé p n e k  fe l.

A  H I V - f e r tő z é s e k  fo k o z ó d ó  p o ly m o rp h  
k l in ik a i  s p e k t r u m a  m i a t t  a  Center o f  
Diseases Control (C D C , A t l a n ta )  s z a k é r 
tő i  b i z o t t s á g a  ( „ re v ie w  p a n e l” ) a  b iz to s  
H IV - fe r tő z é s e k  n é g y  c s o p o r t já t  á l la p í 
t o t t a  m e g :  I .  csoport: a k u t  f e r tő z é s  (b iz 
to s  H I V -s e ro c o n v e r s io  v a g y  v í r u s  iso la- 
t io ) ;  I I .  csoport: a s y m p to m á s  fe r tő z é s ;  
I I I .  csoport: p e r s i s tá ló  g e n e r a l iz á l t  ly m p h 
a d e n o p a th ia ;  I V .  csoport: e g y é b  b e te g 
s é g e k : A , B , C  a lc s o p o r to k .

A  s e r o d ia g n o s z t ik a ,  a  s p e c if ik u s  t ü n e 
t e k  k o r a i  f e lis m e ré s e , i ly e n  b e te g e k  k o n 
t a k t  s z e m é ly e in e k  v iz s g á la t a  a  jö v ő  fo n 
to s  f e la d a ta ,  m iv e l  m a  m á r  a  v é r t r a n s -  
fu s ío  a z  A ID S  te r je d é s é b e n  m e s sz e m e n ő e n  
k i i k t a t h a t ó .

i f j .  P a stin szky  Is tvá n  dr.

P e r siste n s  H T V -a n tig e n a e m ia  é s  a  H IV - 
m a g a n tite s te k  c s ö k k e n é s e  A I D S -b a  tö r 
té n ő  á tm e n e tk o r . J .  M . A . L a n g e  é s  m ts a i  
(D e p . o f  V iro lo g y , A c a d e m ic  M e d ic a l 
C e n tre  o f  t h e  U n i v e r s i ty  o f  A m s te rd a m ) :  
B r i t .  m e d .  J .  1 986 , 293, 1459.

A z  e m b e r i  im m ú n o d e f ic íe n s  v í r u s  („Au- 
m a n  im m u n o d e f ic ie n c y  v i r u s ” = H I V )  a z  
A ID S -n a k  ( „ a c q u ir e d  im m u n o d e f ic ie n c y  
s y n d r o m e ” ) k ó r o k o z ó ja ;  e z  a  v í r u s  a  ré g i 
n e v e z é k ta n b a n  m i n t  „ íy m p h a d e n o p a th y  
a s s o c ia te d  t>irus” = L A V  v a g y  „ A u m a n  T  
íy m p h o t r o p ic  « i r u s ” -H T L V — I I I  v o lt  
is m e re te s .

A  H IV - f e r tő z é s e k  k l in ik a i  t ü n e t e i  k ü 
lö n b ö z ő  s ú ly o s  k ó r f o r m á k b a n  n y i lv á n u l 
h a tn a k :  A ID S , A R C  ( = „ A I D S - r e l a t e d



c o m p le x ” ), n e u ro ló g ia i  k ó rk é p e k  v a g y  
m in d h á r m u k  k o m b in á c ió ja .  A  k ö r f o ly a 
m a to k n a k  sajátos serologiai profilja  v a n .

A  sz e rz ő k  13 h o m o s z e x u á lis  H IV -  
m a g a n t i t e s t - c o n v e r s ió s  b e te g e n  v iz s g á l 
t á k  a  H I V - a n t ig e n t .  A z o n  b e te g e k n é l ,  
a k ik n é l  A ID S  a la k u l t  k i ,  ú g y  e n n e k  a  k i 
a l a k u lá s á t  t ö b b  m i n t  e g y  é v v e l  H IV -  
a n t ig e n a e m ia  e lő z te  m e g , a m e ly  a  b e te g 
s é g  t a r t a m a  a l a t t  m in d v é g ig  f e n n á l lo t t .  
A z a n t ig e n a e m iá t  a z  I g G  a n t i t e s t  r e a k t i 
v i t á s  e l tű n é s e  k ö v e t t e .  12 b e te g  k ö z ü l  
9 e s e tb e n ,  a k ik n é l  k o m o ly  b e te g s é g  n e m  
f e j lő d ö t t  k i ,  a  v é r s a v ó b a n  a  H I V  a n tig e n  
k i v o l t  m u t a t h a t ó ,  k iv é v e  e g y  e s e te t .  
V a la m e n n y iü k  v é r s a v ó ja  e rő s  Ig G  a n t i 
t e s t  (p  24) r e a k t i v i t á s t  m u t a t o t t .

E z e n  k ív ü l  m é g  9 o ly a n  g y e rm e k e t  
v iz s g á l ta k ,  a k ik  1 9 8 1 -b e n  egy H ÍV - fe r 
t ő z ö t t  b e te g  p l a s m á j á n a k  in fu s ió já tó l  b e 
t e g e d te k  m e g  é s  a n t ig e n a e m ia  f e j lő d ö t t  
k i .  Ö t  g y e rm e k  s a v ó já b a n  a  H IV -a n t ig e n  
k o n s ta n s  je l e n lé té t  m u t a t t á k  k i (28 p ró 
b á b ó l  2 6 -n á l) :  e z e k n é l  A ID S  v a g y  A R C  
f e j lő d ö t t  k i ,  v is z o n t  r i t k á b b a n  (10 p r ó b á 
b ó l 4  e s e tb e n )  t ü n e t m e n t e s  g y e rm e k e k  
v é r s a v ó já b a n .  K é t  g y e rm e k n é l ,  a k ik n é l  
A ID S  f e j lő d ö t t  k i ,  a  m a g a n t i t e s t  r e a k t i 
v i t á s a  (p24 ) l é n y e g é b e n  h iá n y z o t t .

E re d m é n y e ik b ő l  a r r a  k ö v e tk e z te tn e k ,  
h o g y  a z  A I D S - t ,  v a g y  a z  a b b a  v a ló  á tm e 
n e t e i t  a  v í r u s a n t ig e n e k  e x p re s s ió ja  e lő z i 
m e g , é s  a  H IV - fe r tő z é s  l a p p a n g á s á t  a k t i 
v á lh a t ja ;  a z  a n t i - H I V - r e a k t i v i t á s  k ísé rő - 
lé g  c sö k k e n .

i fj . P astinszky  István dr.

A  tü d ő  K a p o s i-sa r c o m á ja  A ID S -b en :  
r a d io ló g ia i-p a th o ló g ia i e le m z é s . S iv i t ,  C. 
J .  é s  m ts a i  (T h e  G e o rg e  W a s h in g to n  U n i 
v e r s i ty  H o s p i ta l ,  W a s h in g to n ) :  A m e r. J .  
R o e n tg e n o l .  1987 , 148, 25 .

A z  A ID S -b e te g e k  3 5 % - á b a n  fo rd u l  e lő  
K a p o s i - s a rc o m a . E n n e k  a z  a g re ssz ív , 
m u l t ic e n t r ik u s  e r e d e tű  d a g a n a tf é le s é g 
n e k  a  tü d ő b e l i  e lő fo rd u lá s a  é lő b e n  b iz to n 
s á g g a l  c s a k  b io p s ia  s e g í ts é g é v e l  ig a z o l 
h a tó .  E n n e k  h i á n y á b a n  a z  e g y é b , A ID S - 
b e n  g y a k o r i  f e r tő z é s e s  e r e d e tű  tü d ő f o ly a 
m a to k tó l  á l t a l á b a n  n e m  k ü lö n í th e tő  e l. 
É p p e n  e z é r t  a  g y a k o r i s á g á r a  v o n a tk o z ó  
a d a to k  b iz o n y ta la n o k .  E d d ig  e g y é b  tü d ő 
f o ly a m a t t a l  n e m  s z ö v ő d ö t t ,  A ID S  t a l a já n  
k i a l a k u l t  tü d ő b e l i  K a p o s i - s a r c o m a  22 e s e 
t é t  is m e r te  a z  i ro d a lo m . E z e k h e z  c s a to l 
j á k  a  sz e rz ő k  9 s a j á t  e s e tü k  e le m z é sé t. 
H a t  b e te g ü k n e k  v o l t  d i f fú z  tü d ő fo ly a 
m a ta .  E z  n é g y b e n  a  r ö n tg e n k é p e n  v o n a la s  
á r n y é k o k a t  m u t a t o t t  lo b a r i s  v a g y  se g 
m e n ta l is  e lo s z lá s b a n ,  e g y b e n  in k á b b  pe- 
r ih i la r is a n .  K é t  b e te g b e n  d if fú z  n o d u la r is  
á r n y é k o k a t  l á t t a k  k ü lö n b ö z ő  n a g y s á g ú ,  
e lm o só d ó  s z é lű  p u h a  g ó c o k k a l .  T o v á b b i  
k é t  b e te g  m e l lk a s f e lv é te lé n  lo k a l iz á lt  e l 
v á l to z á s t  l á t t a k ,  a z  e g y ik b e n  a  jo b b , a  
m á s ik b a n  a  b a l  a ls ó  t ü d ő le b e n y  conso li- 
d a t i ó j á t .  E g y  b e te g ü k n e k  a  rö n tg e n le le te  
n e g a t ív  v o l t  a  p a r e n c h y m á s  re n d e lle n e s 
s é g e k  v o n a tk o z á s á b a n ,  a  k ó r is m é t  a  
b io p s ia  ig a z o lta .  H á r o m  e s e tb e n  é sz le lte k  
p le u ra lis  f o ly a d é k g y ü le m e t ,  m in d ig  p a 
r e n c h y m á s  tü d ő e lv á l to z á s o k  k ís é re té b e n . 
U g y a n c s a k  h á ro m  e s e tb e n  l á t t a k  h ilu s i 
n y i r o k c s o m ó -m e g n a g y o b b o d á s t ,  e z t  is 
m in d e n  e s e tb e n  p a r e n c h y m á s  tü d ő fo ly a 
m a t  m e l le t t .  A  s z ö v e t t a n i  v iz s g á la to k  a  
n o d u la r is  e s e te k b e n  o r s ó s e j te s  s z e rk e z e te t

m u t a t t a k  a t ip u s o s  o s z lá s o k k a l ,  m íg  a  li- 
n e a r i s - in te r s t i t i a l i s  t í p u s b a n  a n g io m a to -  
su s  p r o l i f e r a t ió t  é s z le lte k  a t ip u s o s  e n -  
d o th e l - s e j te k k e l .  E s z e r in t  a  tü d ő  A ID S  
t a l a j á n  fe llé p ő  K a p o s i - s a r c o m á já n a k  k é t  
t íp u s a  k ü l ö n í t h e tő  e l  a  f e n t i  r ö n tg e n k é p i  
je l le g e k  é s  a  h o z z á  t a r t o z ó  s z ö v e t t a n i  k é p  
a l a p j á n .

Laczay A n d rá s dr.

O n k o ló g ia

A  d a g a n a tse jte k  D N S -ta r ta lm á n a k  j e 
le n tő sé g e  a  c o lo r e c ta lis  rák  p ro g n ó z isá b a n .
K o k a l ,  W . é s  m ts a i  (D e p t ,  o f  G e n e ra l  
O n c o lo g ic  S u rg e ry ,  C i ty  o f  H o p e  N a t io n a l  
M e d ic a l  C e n te r ,  D u a r t e ,  C a lifo rn ia ,  U S A ): 
J A M A  1986 , 255, 3 123 .

A  c o lo re c ta l is  c a r c in o m á k  sz á m o s  k l in i 
k a i  é s  p a to ló g ia i  je l le m z ő jé t  v iz s g á l tá k  
m á r  a  p ro g n ó z is  s z e m p o n t já b ó l :  e z e k  s o 
r á b a  a  le g u tó b b i  id ő b e n  f e lk e rü l t  a  d a g a 
n a t s e j t e k  D N S - t a r t a l m á n a k  m e g h a tá r o 
z á s a  is . A  p a r a f f in b a  á g y a z o t t  m e ts z e te k  
u tó la g o s  f e ld o lg o z á s á n a k  le h e tő s é g e  e g y re  
n a g y o b b  s z á m ú  b e te g  a d a t a i n a k  e le m 
z é s é t  b i z to s í t j a .

A  s z e rz ő k  77 p r im e r  c o lo re c ta lis  r á k  
m i a t t  r e s e c t ió s  m ű té t e n  á t e s e t t  b e te g  
e r e d m é n y e i t  k ö z ü k .  A  p a r a f f in b a  á g y a z o t t  
m e ts z e te k b ő l  k é s z í t e t t  s e j ts z u s z p e n z ió -  
b a n  flow  f lu o r im e tr iá s  e l j á rá s s a l  h a t á r o z 
t á k  m e g  a z  e g y e s  s e j te k  D N S - ta r t a lm á t .  
A  h is z to g r a m o k  a l a p j á n  24  e s e tb e n  
d ip lo id n a k ,  5 0  e s e tb e n  a n e u p lo id n a k  és  
3 e s e tb e n  t e t r a p l o i d n a k  t a l á l t á k  a  d a g a 
n a t o t .  A k l in ik a i  je l le m z ő k  (n e m , a  d a g a 
n a t  k i in d u lá s i  h e ly e  a  c o lo n b ó l, a  p re o p e -  
r a t í v  c a rc in o e m b r io n a lis  a n t ig é n  s z in t ,  a  
m ű t é t e t  k ie g é s z ítő  k e m o - , i l le tv e  ra d io -  
t e r á p ia )  é s  a  d a g a n a t s e j t e k  D N S - ta r ta lm a  
k ö z ö t t  ö s s z e fü g g é s t  n e m  t a l á l t a k .  S z á m o s  
p a to ló g ia i  s a j á to s s á g o t  (m é re t ,  in v a z iv i-  
t á s ,  s z ö v e t t a n i  t í p u s ,  v a s z k u la r iz á e ió )  e le 
m e z v e , s z ig n if ik á n s  k ü lö n b s é g  a  D N S - 
t a r t a l o m b a n  c s a k  e g y  s z e m p o n tb ó l  a d ó 
d o t t :  a z  a n e u p lo id  tu m o r o k  tö b b  m in t  
7 0 % -a  a  D u k e s  C l — C 2 s t á d iu m b ó l  k e 
r ü l t  k i .  H a s o n ló  ö ssz e fü g g é s  v a n  a  r e c i 
d i v a  k é sz sé g  é s  a  tú lé lé s  v o n a tk o z á s á b a n . 
R e g re s sz ió  a n a l íz is  a l a p j á n  a  s z e rz ő k  a  
d a g a n a t s e j t e k  D N S - ta r t a lm á n a k  v iz s g á 
l a t á t  a  l e g b iz to s a b b  é s  le g h a s z n á lh a tó b b  
p r o g n o s z t ik u s  té n y e z ő n e k  t a l á l t á k  c o lo 
r e c ta l i s  r á k b a n .

Poros Péter dr.

D N S -sz in tm é r é s  em b eri d a g a n a to k b a n .
K ö s s , L . G . é s  m ts a i  (M o n te f io re  M e d ic a l 
C e n te r ,  A lb e r t  E in s te in  C o llege  o f  M e 
d ic in e ,  B r o n x ,  N Y , U S A ): J A M A  1986, 
255, 3158 .

G y a k r a n  is m é t lő d ő  t a p a s z ta l a t ,  h o g y  a  
p a to ló g ia i  v iz s g á la t  a l a p j á n  a  d a g a n a to s  
b e te g s é g  p r o g n ó z is á t  n e m  k ö n n y ű  fe lá ll í 
t a n i :  á l t a lá n o s  je l le g ű  m e g fig y e lé s , h o g y  
a  m a g a s a n  d i f f e r e n c iá l t  r á k o k b a n  jo b b  a  
tú lé lé s  a z  a n a p l a s z t i k u s  t íp u s h o z  v isz o 
n y í t v a ,  d e  m in d k é t  i r á n y b a n  g y a k r a n  é r ik  
m e g le p e té s e k  a  k l in ik u s t .  A p a to ló g ia i  
a d a to k  m e l l e t t  s e g í ts é g e t  n y ú j t h a t  a  d a 
g a n a t s e j t e k  D N S - ta r t a lm á n a k  m e g h a tá 
r o z á s a  is a k á r  F e u lg e n - fe s té s s e l ,  a k á r  a z  
e g y re  t e r j e d ő  flow  f lu o re s c e n s  m ó d s z e r  s e 
g í ts é g é v e l .  E z  u tó b b i  e lő n y e  a  r e n d k ív ü l i

g y o r s a s á g :  a  flu o re sz c e n s  a n y a g  a  s e j te k  
D N S - ta r t a lm á v a l  a r á n y o s  m é r t é k b e n  k ö 
t ő d ik  a  fe ls z ín h e z  é s  n é h á n y  m á s o d p e r c  
a l a t t  tö b b  e z e r  s e j t  m e g v iz s g á lh a tó .  A z  
e g é s z sé g e s  s e j te k  a  n o r m á l 'k r o m o s z ó m a -  
s z á m n a k  m e g fe le lő e n  d ip lo id a k ,  m íg  a  
d a g a n a to s  s e j te k  D N S - ta r t a lm a  k ó ro s ,  
e z e k  a z  a n e u p lo id  c s o p o r tb a  t a r t o z n a k .  
A  le g ú ja b b  v iz s g á la to k  s z á m o s  d a g a n a t 
b a n  f e lh a s z n á l t á k  a  s e j t  D N S - ta r ta lo m -  
m é ré s é t  p ro g n o s z t ik a i  s z e m p o n tb ó l .  G e- 
n i t á l i s  r á k o k b a n ,  m a l ig n u s  ly m p h o m á k -  
b a n ,  c o lo re c ta l is  r á k o k b a n  v é g z e t t  v iz s 
g á l a t o k  e r e d m é n y e i  a la p j á n  a  d a g a n a t  
a n e u p lo id i t á s a  h a s o n ló  b is z to p a to ló g ia i  
je l le m z ő k  m e l l e t t  ro s s z a b b  p r o g n ó z is t  j e 
l e n t .  A  je le n le g  m é g  c s a k  k í s é r le te s  f á z is 
b a n  lé v ő  m u n k á k  n y o m á n  fe lh a lm o z ó d ó  
t a p a s z t a l a t o k  le h e tő v é  te s z ik  k é s ő b b ie k 
b e n  a  v iz s g á la t  r u t in s z e r ű  a lk a l m a z á s á t .

Boros P éter d r .

CA — 5 0  ca rc in o m á s b e teg ek  sz é r u m á 
b a n . K lin ik a i ta p a sz ta la to k  e g y  ú j tu m o r -  
m a rk erre l. B r u h n ,  H .  D . é s m ts a i :  D ts c h .  
m e d .  W s c h r .  1986 , 111, 1267.

A  C A — 50 e g y  s z é n h id r á t  a n t i g é n ,  
a m e ly n e k  s z é ru m  t ü k r é t  a z é r t  h a t á r o z t á k  
m e g , h o g y  m e g á l la p í t s á k  d ia g n o s z t ik u s  
é s  p r o g n o s z t ik u s  é r t é k é t  m a l ig n o m á k b a n  
é s  v á l t o z á s a i t  k e m o te r á p iá s  k e z e lé s  a l a t t ,  
ill .  s e b é s z e t i  b e a v a tk o z á s  u t á n .  P á r h u z a 
m o s a n  m e g h a tá r o z tá k  a  C E A  é s  a  C A  
19— 9 s z é ru m  é r té k e i t  is.

A  C A — 50 c o lo re c ta lis  t u m o r o k n á l  
6 2 ,3 % - b a n ,  g y o m o r r á k n á l  6 4 ,7 % - b a n ,  t ü 
d ő tu m o r o k n á l  3 3 ,9 % -b a n  é s  ly m p h o -  
p r o l i f e r a t ív  b e te g s é g e k b e n  1 9 ,8 % -b a n  
v o l t  k i m u t a t h a t ó  k v a n t i t a t í v  r a d io im -  
m u n o ló g ia i  m ó d sz e r re l.

A  ly m p h o p r o l i f e r a t ív  b e te g s é g e k b e n  
é s z le l t  p o z i t ív  re a k c ió  —  n o r m á l  to n s i l l á -  
k o n  é s  c e n t r o b la s to s - c e n tr o c y tá s  ly m p h o -  
m á k b a n  v é g z e t t  v iz s g á la to k  a l a p j á n  —  a  
d e n d r i t ik u s  r e t ic u lu m s e j te k  je le n lé té r e  
v e z e th e tő  v is sz a . A z  e g y é b  n o n - H o d g k in  
ly m p h o m á k  C A — 50 n e g a t í v n a k  b iz o 
n y u l t a k .  E g y e s  e s e te k b e n  g y u l la d á s o s  
m e g b e te g e d é s b e n  ( a c u t  é s  c h r o n ik u s  
p a n c r e a t i t i s ,  c h o le c y s t i t is ,  c o li t is  u lc e ro s a ,  
p n e u m o n ia )  s z e n v e d ő k  s z é ru m á b a n  t a l á l 
h a tó  e m e lk e d e t t  é r té k e k  d i f f e r e n c iá l 
d ia g n o s z t ik a i  n e h é z s é g e k e t  o k o z h a tn a k ,  
a z  a n t i g é n  s z in t  a z o n b a n  a  g y u l la d á s o s  
f o ly a m a t  l e z a j lá s a  u t á n  n o rm a l iz á ló d ik .

A  f e n te b b  e m l í t e t t  h á ro m  tu m o r -  
m a r k e r  p á rh u z a m o s  m e g h a tá r o z á s á n a k  
e r e d m é n y e ib ő l  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  a  c o 
lo r e c ta l is  c a r c in o m á k  8 1 ,1 % -á b a n ,  a  g y o -  
m o r c a r c in o m á k  6 7 ,6 % -á b a n ,  a  t ü d ő r á 
k o k  57 ,1  é s  a  ly m p h o p r o l i f e r a t ív  b e te g s é 
g e k  2 6 ,4 % - á b a n  a  h á ro m  tu m o r - m a r k e r  
k ö z ü l  le g a lá b b  e g y  p o z i t ív  v o l t .

A  t u m o r - m a r k e r  é r té k e k  v á l to z á s a  s e 
b é s z e t i  é s  e y to s ta t ik u s  k e z e lé s  f o ly a m á n  
k é t  je l le g z e te s s é g e t  m u t a t o t t :  k u r a t i v  
m ű t é t  u t á n  a z  e lő z ő k b e n  e m e lk e d e t t  é r 
t é k e k  n o rm a l iz á ló d n a k .  K i t e r j e d t  m e ta s -  
t a s i s o k n á l ,  a h o l  c s a k  p a l l i a t iv  m ű t é t r e  
v o l t  le h e tő s é g ,  a  p o s to p e r a t iv  m a r k e r  
é r té k e k  e m e lk e d te k .  C y to s t a t ik u s  k e z e lé s  
u t á n  a z  é r té k e k  g y a k o r la t i l a g  n e m  v á l 
t o z t a k .

A  k i m u t a tá s i  r e n d s z e r  s z ó r á s á t  a  s z e r 
z ő k  k ie lé g í tő n e k  t a r t j á k ,  k iv é v e  a z  a l a 
c s o n y  é s  n a g y o n  m a g a s  é r té k e k e t .  E g y 
b e n  ú g y  v é lik ,  h o g y  a  C A — 50 te s z t -



r e n d s z e r  é rz é k e n y s é g e  a  c o lo n , r e c t u m  és 
g y o m o r  a d e n o c a rc in o m á k  e s e té b e n  k i f e 
j e z e t t e n  jó .

Holczinger Íjászló dr.

A z  e m lő seb észe t új ir á n y za ta i a z  E g y e 
sü lt  Á lla m o k b a n  é s az  E g y e sü lt  K ir á ly 
s á g b a n . G re e n b e rg  E .  R . ,  S t e v e n s  M . 
(N o r r is  C o t to n  C a n c e r  C e n te r ,  H a n o v e r ,  
N e w  H a m p s h i r e  037 5 6 , U S A ): B r i t .  m e d . 
J .  1 986 , 292, 1487.

A  s z e rz ő k  a z  e m lő se b é s z e t i  b e a v a tk o 
z á s o k  g y a k o r is á g á t  t a n u l m á n y o z tá k  1970- 
t ő l  1 9 8 0 -ig  a z  E g y e s ü lt  Á l la m o k b a n ,  v a la 
m i n t  A n g l iá b a n  é s  W a le s b e n . 1 9 6 6 -b a n  
a  m a s te c to m iá k  g y a k o r is á g a  a z  E g y e s ü l t  
Á l la m o k b a n  7 1 % -k a l  v o l t  m a g a s a b b ,  
m i n t  a z  E g y e s ü l t  K i r á ly s á g b a n  a n n a k  
e l le n é r e ,  h o g y  a  k é t  o r s z á g b a n  a z  e m lő 
r á k b ó l  e r e d ő  h a lá lo z á s  h a s o n ló  v o l t .  Az 
a m e r ik a i  a s s z o n y o k  1973— 1975  k ö z ö t t  a z  
e m lő r á k r ó l  Szóló c ik k e k  k i t e r j e d t  h a t á s á 
n a k  v o l ta k  k i té v e  é s  a g re s s z ív  p ro g r a m o t  
h i r d e t t e k  a  rá k fe lfe d e z é s  c é l já b ó l .  U g y a n 
e k k o r  e z  a z  E g y e s ü lt  K i r á ly s á g b a n  n e m  
t ö r t é n t  m e g .

1 9 7 0 -tő l 1975-ig  a z  E g y e s ü l t  Á l la m o k 
b a n  a  t e l j e s  m a s te c to m iá k  s z á m a  a  
3 0  é v e n  fe lü l i  n ő k b e n  a z  é v i  69  0 0 0 -rő l 
100  3 0 0 - ra  n ő t t .  H a s o n ló  n ö v e k e d é s  v o l t  
a  ré sz le g e s  m a s te c to m iá k  é s  a  k im e ts z é s e k  
t e r é n .  M in d k é t  t íp u s ú  m ű t é t  g y a k o r is á 
g á b a n  a  le g k if e je z e t te b b  n ö v e k e d é s  1974 
é s  1 9 7 5 -b e n  v o l t .  A  k é s ő b b i  é v e k b e n  a  
m a s te c to m iá k  s z á m a  c s ö k k e n t ,  d e  a z  
1 9 7 0 -es é v e k  e le jé n  é s z le lt  s z i n t e t  n e m  
é r t e  e l .  A z  1975 u t á n i  é v e k b e n  fo k o z a to 
s a n  c s ö k k e n t  a  t e l je s  m a s te c to m iá k  g y a 
k o r i s á g a  a  4 5 — 64 ó v  k ö z ö t t i  n ő k b e n ,  de  
a z  id ő s e b b e k b e n  v á l to z a t la n u l  m a g a s  m a 
r a d t .  A z  e m lő  s e b é sz e ti  b e a v a tk o z á s a i  
A n g l i á b a n  é s  W a le s b e n  k ö z e l  á l la n d ó a k  
m a r a d t a k  u g y a n e z e n  id ő s z a k b a n .  M in d  
A m e r ik á b a n ,  m in d  A n g l iá b a n  é s  W a le s 
b e n  a z  i r á n y z a t  e l t é r  a  g y ö k e re s  m a s te c -  
to m i á tó l ,  b á r  a z  e g y s z e rű  m a s te c to m ia  
m a r a d t  a  le g g y a k o r ib b  e l j á r á s  A n g l iá 
b a n  é s  W a le s b e n , m ig  a  k i t e r j e d t  e g y s z e 
r ű  é s  m ó d o s í to t t  g y ö k e re s  e l j á r á s o k  le t t e k  
a  le g g y a k o r ib b a k  A m e r ik á b a n .

A  m a s te c to m ia  g y a k o r i s á g á n a k  n ö v e 
k e d é s é h e z  v e z e th e te t t  a z  E g y e s ü l t  Á l la 
m o k b a n  a z  o rv o s i k ö z ö ssé g  e m lő s z ű ré s é 
n e k  e lő s e g íté s e .  A  s z ö v e ts é g i  k ö z ig a z g a 
t á s  s e g í te t t e  a  m a m m o g rá f ia  h a s z n á l a t á 
n a k  n ö v e lé s é re  é s  a z  ö n v iz s g á la t  t a n í t á 
s á r a  i r á n y u ló  tö r e k v é s e k e t .  A  s a j t ó  1974- 
b e n  k i t e r j e d te n  f o g la lk o z o t t  a z  e m lő rá k  
k e z e lé s é v e l,  a  k é s ő b b i  é v e k b e n  p e d ig  
h a n g s ú ly o z ta  a  k o ra i  e m lő r á k  k e z e lh e tő 
s é g é t ,  a m i n ö v e lte  a z  a s s z o n y o k  le lk e se 
d é s é t .  A z  a d a to k  a r r a  u t a l n a k ,  h o g y  a z  
E g y e s ü l t  Á l la m o k b a n  a z  e m lő r á k  20- 
3 0 % - k a l  g y a k o r ib b ,  m in t  A n g l iá b a n  és  
W a le s b e n .

Jakobovits A n ta l dr.

M á jsejtrá k , h e p a tit is -B -v ír u s  é s  az  
im m u n ren d szer . G ro b , P .  J .  (A b t .  f .  k l i 
n is c h e  Im m u n o lo g ie ,  U n i v e r s i tä t s s p i t a l  
Z ü r ic h ) :  S c h w e iz , m e d . W s c h r .  1 986 , 116, 
1133 .

A  h e p a to c e l lu la r is  c a r c in o m a  (h cc .) e lő 
f o r d u lá s a  e p id e m io ló g ia i  s z e m p o n tb ó l  k é t  
f ő z ó n á ra  k ü lö n í th e tő  e l:

1. K í n a ,  Ó c e á n ia ,  A f r ik a , a h o l  a  h c c . 
i n c i d e n t i á j a  a  l e g m a g a s a b b .  A z  e s e te k  
tö b b  m i n t  9 0 % - á t  a  H B V -s a l  t á r s u l t  
H B s A g - p o z i t ív  h c c . k é p e z i.  A z  i t t e n i  n é 
p e ssé g  k ö z ö t t  a  H B V -fe r tő z ó s  le g tö b b s z ö r  
m á r  k o r á n  k ö v e tk e z ik  b e ,  a  H B s A g -  
p r a e v a le n c ia  m a g a s ,  é s  a  h c c . k o r á n  f e j 
l ő d ik .  A  l e g tö b b  b e te g n é l  m á je ir rh o s is  
á l l  f e n n ,  d e  e z  k l in ik a i la g  n é m a  m a r a d .

2. A z  U S A , N y u g a t -  é s  É s z a k - E u r ó p a  
a la c s o n y  h c c . i n c id e n t i á t  k é p v is e ln e k .  
A  h c c . - b e te g e k n é l  a  H B s A g - p o z i t iv i tá s  
4 0 % - n á l  is  k is e b b .  E z e n  n é p e s s é g c s o p o r t 
b a n  a  H B V - fe r tő z é s  l e g tö b b s z ö r  c s a k  a  
f i a t a l  k o r  u t á n  lé p  fe l, a  H B s A g -p ra e v a -  
l e n c ia  is  a la c s o n y  é s  a  h c c . l e g tö b b s z ö r  
m á r  a z  id ő s e b b e k e n  je le n tk e z ik ,  a k ik n e k  
a z  a n a m n e s is é b e n  h e p a t i t i s  c h r . ,  i l l e tv e  
m á je i r r h o s i s  sz e re p e l.

A  s z á m s z e rű le g  ig e n  je le n tő s  H B V -h o z  
k a p c s o ló d ó  h c c . k e le tk e z é s é b e n  lé n y e g e s 
n e k  t e k i n t e n d ő  a  v ira l is  H B V -D N S -n e k  a  
g a z d a g e n o m b a  v a ló  in te g r á c ió ja ,  a m e ly  
é v e k e n  á t  t a r t ó ,  h o s s z a n  p e r s i s tá ló  ( p ro 
d u k t ív )  f e r tő z é s  u t á n  lé p  fe l é s  le g tö b b s z ö r  
l a p p a n g ó  ( s e m ip ro d u k t iv )  f e r tő z é s s e l  t á r 
s u l .  A  H B V -D N A  i n te g r a t io  e le in te  „ a t  
r a n d o m ” , k é s ő b b  fő leg  a  h c c .- b a n  m o n o 
c lo n a l is .  A  m o n o c lo n a lis  i n te g r a t io  h e ly e i 
a z o n b a n  e g y é n rő l  e g y é n re  k ü lö n b ö z ő e k .  
A  H B s A g - n e g a t ív  h c c . k e le tk e z é s é é r t  
e ls ő s o r b a n  noxák  ( a lk o h o l,  a f la to x in  s tb .)  
fe le lő s e k , a m e ly e k  v a g y  d i r e k t  m u ta g e -  
n e k  (e n z y m in d u c t io ) ,  v a g y  e g y é b  t é n y e 
z ő k  f o l y tá n  o n k o g e n e k ,  a m e ly e k  i s m é t 
lő d ő  m á js e j tn e c r o s is b a n  é s  - r e g e n e ra t ió -  
b a n ,  i l l e tv e  m á jc i r r h o s i s b a n  k e le tk e z 
n e k .

A  H B V - f e r tő z ö t t  s e j te k  h iá n y o s  im - 
m ú n e l im in a t ió j a  h á ro m  fo k o n  d ö n tő  j e 
l e n tő s é g ű  a  h c c . k e le tk e z é s é b e n :  1. n e m  
a z  ö s s z e s  H B V - f e r tő z ö t t  s e j t  p u s z tu l  e l  é s 
i d ü l t  f e r tő z é s  a la k u l  k i ;  2 . a  l a p p a n g ó a n  
f e r t ő z ö t t  s e j te k e t  e lé g te le n ü l  é s  3 . a  d a g a 
n a t s e j t e k e t  p e d ig  e g y á l t a l á n  n e m  k ü s z ö 
b ö l i  k i  a z  im m ú n e lh á r í tá s .

A  H B s A g - v a l  k a p c s o la to s  h c c . m e g 
e lő z é s é re  a  l e g tö b b  e r e d m é n n y e l  b i z t a t ó  
m ó d s z e r  a  hepatitis-B-vaccinatio  l e n n e .  
E g y é b  le h e ts é g e s  e l já rá s  m é g  a z  im m ú n -  
m o d u la t io  v a g y  a  v i r o s t a t ik u s  t h e r a p ia .

if] . P astinszky  István  dr.

B ő r p a r a esth e siá k  o n k o ló g ia i b e te g ek  
n a g y a d a g ú  in tr a v én á s  d e x a m e th a so n -k e -  
z e lé s e k o r . R a s c h e ,  H . é s m ts a i  ( K l in ik  f. 
in n e r e  M e d iz in  u n d  I n s t .  f. P h a r m a k o lo 
g ie ,  Z e n t r a lk r a n k e n h a u s  B re m e n ) :  
D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1986 , 111, 1406.

A  d e x a m e th a s o n t  (d m .)  iv .  n a g y  a d a g 
b a n  a lk a lm a z z á k  a z  a n t i e m e t ik u s  p ro -  
p h y la x i s b a n  a  c y to s ta t ik u s  p o ly c h e m o -  
t h e r a p i a  e lő t t  k ü lö n b ö z ő  k e z e lé s i  s é m á k  
k e r e t é b e n .  A  sz e rz ő k  53 b e te g ü k ö n  a n -  
t i n a u s e a  é s  a n t ie m e s is  c é l já b ó l  20  m g  iv . 
a d o t t  d m .  b e a d á s a  u t á n  k ö z v e t le n ü l  2-3  
p e r c  m ú lv a  s p o n tá n  3 -4  p e rc ig  t a r t ó  
p a r a e s t h e s i á k a t  é sz le lte k . A  p a r a e s th e s iá k  
a z  a n o -p e r in e o -g e n i ta l i s  t á j o n  k ü lö n b ö z ő  
e rő s s é g g e l  j e le n tk e z te k ,  é s  e n y h e  f á jd a 
l o m ,  v is z k e té s  v a g y  b iz s e rg ő  é rz é s  f o r m á 
j á b a n  n y i lv á n u l t a k  m e g . 16 e s e tü k b e n  a  
p a r a e s th e s iá k  o ly a n  e rő se k  v o l ta k ,  h o g y  
a  c y t o s t a t i k u s  t h e r a p ia  is m é t lé s e k o r  a  
d m . b e fe c s k e n d e z é s tő l  e l  k e l l e t t  t e k i n t e 
n iü k .  E g y  b e te g ü k n é l  a  b ő r t ü n e t e k  a z

a n o - g e n í ta l i s  t á j é k r ó l  a z  e g é s z  k ö z ta k a 
r ó r a  s z é t t e r j e d te k .

A z  a n g o ls z á s z  i r o d a lo m b a n  is  a  l e g 
u t ó b b i  id ő b e n  b e s z á m o l ta k  a  d a g a n a to s  
b e te g e k  n a g y  a d a g ú  a n t i e m e t ik u s  k e z e 
lé se  k a p c s á n  m u ta tk o z ó  p a r a e s th e s iá k  - 
ró l .  A  p a r a e s th e s iá k  f e l t e h e tő  o k a  a  co r- 
t i c o s te r o id o k  fo s z f á té s z te r  k ö té s e .  A z  é r 
z é s z a v a r o k n a k  k ü lö n ö s e b b  k l in ik a i  j e l e n 
tő s é g e  n in c s ,  é s  r i t k á n  k e l l  a z  a n t i 
e m e t ik u s  k e z e lé s b e n  a  d m .- ró l  l e m o n d a n i .  
L é n y e g e s  a z o n b a n  a  b e te g e t  e lő re  f ig y e l 
m e z t e t n i  a z  i ly e n  p a r a e s th e s iá k  l e h e tő 
s é g é re .

i fj .  P a stin szky  Is tvá n  dr.

P re d n im u stin  a lk a lm a z á s a  n e m -H o d g -  
k in -Iy m p h o m á b a n : a  „ N o rth ern  C alifor 
n ia  O n c o lo g y  G rou p ” ta n u lm á n y á n a k  II .  
r észe . G a n d a r a ,  D . R .  é s  m ts a i  ( N o r th e r n  
C a li f o rn ia  O n c o lo g y  G ro u p ,  P a lo  A l to ,  
C a lif .) :  S e m in a rs  in  O n c o lo g y  1986 , 13, 
14 (S u p p l .  1.)

A  sz e rz ő k  56 e lő r e h a la d t  n e m - H o d g k ín  
ly m p h o m á s  b e te g n é l  v iz s g á l tá k  a  p r e d n i 
m u s t in  (c h lo ra m b u c i l  e s t e r - f -p re d n iso lo n )  
k l in ik a i  h a t á s á t .  M in d e n  e s e tb e n  a  k o 
r á b b i  in te n z ív  k e m o te r á p ia  h a t á s t a l a n 
n a k  b iz o n y u l t .  A  p r e d n im u s t i n t  100 
m g /m 2/ n a p  d ó z is b a n  a lk a l m a z t á k  p e r  o s , 
s  a  k e z e lé s t  2 h e te n te  v é g e z té k  f o ly a m a 
t o s a n  3 e g y m á s t  k ö v e tő  n a p o n .  43  b e te g 
n é l  t u d t á k  a  k e z e lé s  e r e d m é n y é t  é r t é 
k e ln i ,  9 % -o s  v o l t  a  k o m p le t t  k l in ik a i  v á 
l a s z  é s  2 1 % -o s  a  p a r c iá l i s  t e r á p iá s  e r e d 
m é n y .  A  k e d v e z ő  h is to lo g ia i  t í p u s ú  b e te 
g e k n é l  (23  b e te g )  a  k o m p le t t  h a t á s  4 % -o s -  
n a k  b iz o n y u l t  é s  3 5 %  v o l t  a  r é sz le g e s  
t e r á p iá s  e f fe k tu s  a r á n y a .  A  k e d v e z ő t le n  
s z ö v e t t a n i  t íp u s ú  e s e te k b e n  (2 0  b e te g )  
2 0 % - b a n  é s z le lte k  t e r á p iá s  h a t á s t .  E z e n  
b e te g e k  m in d e g y ik e  d i f fú z  h í s t io e y tá s  
ly m p h o m a  v o l t .

A  k e z e lé s  m e l l é k h a tá s a k é n t  m é r s é k e l t  
fo k ú  l e u k o p e n iá t  (2 2 % -b a n )  é s  t h r o m -  
b o c y to p e n i á t  ( 1 6 % -b a n )  é s z le l te k .  P o z i 
t í v  k o r r e lá c ió t  f ig y e l te k  m e g  a  h a e m a to -  
lo g ia i  t o x ie i tá s  k i a l a k u lá s a  é s  a  k e d v e z ő  
t e r á p iá s  v á la s z  k ö z ö t t .

A  sz e rz ő k  v iz s g á la ta i  a z t  m u t a t j á k ,  
h o g y  a  p r e d n im u s t in n a k  a  t e r á p i a  re - 
f r a c t e r  n e m -H o d g k in  ly m p h o m á b a n  k e d 
v e z ő  k l in ik a i  h a t á s a  v a n ,  s  e z e n  e lő n y ö s  
k l in ik a i  e f fe k tu s  k o m b in á l t  k e m o te r á p ia  
r é s z e k é n t  m é g  e r e d m é n y e s e b b e n  f e lh a s z 
n á lh a t ó .

Bozóky Oéza dr.

P re d n im u stin  v a g y  c y c lo p h o sp h a m id  —  
v in e r is tin  —  p red n iso lo n  a lk a lm a z á s a  a  
k e d v e z ő  h isto lo g ia i típ u sú  n e m -H o d g k in -  
ly m p h o m á b a n . A  sv é d o r sz á g i „C an cer  
Care P rogram ” ere d m é n y e i. C a v a ll in -  
S ta h l ,  E .  é s  m ts a i  ( D e p a r tm e n t  o f  O n 
c o lo g y , U n iv e r s i ty  H o s p i t a l ,  L u n d ,  S w e 
d e n ) :  S e m in a rs  in  O n c o lo g y  1986 , 13, 19 
(S u p p l .  1.)

A  sz e rz ő k  a  s v é d o rs z á g i ,  a z  e g é s z  o r 
s z á g ra  k i te r j e d ő  m u l t i c e n t r i k u s  t a n u l 
m á n y  s o r á n  ö s s z e h a s o n l ító  v i z s g á la to t  
v é g e z te k  p r e d n im u s t in n a l  é s  a  
C V P  ( c y c lo p h o s p h a m id -v in e r is t in -p r e d -  
n íso lo n )  k o m b in á l t  k e m o te r á p iá v a l  I I I .  é s
IV . k l in ik a i  s t á d iu m ú ,  k e d v e z ő  h i s to lo 
g ia i  t íp u s ú  n e m - H o d g k in  ly m p h o m á s  b e 



te g e k n é l .  A  p r e d n ím u s t in t  150, Ш. 200 
m g /n a p  d ó z is b a n  a lk a lm a z tá k  2 h e te n te  
5 e g y m á s t  k ö v e tő  n a p o n ,  s l e g a lá b b  12 
i ly e n  c ik lu s t  a d t a k .  A  C V P  p r o to k o ll t  a  
k ö v e tk e z ő  a d a g b a n  a d t á k :  c y e lo p h o s- 
p h a m i d = 8 0 0  m g /m 2 iv .,  v i n c r i s t i n = l , 4  
m g /m 2 iv .,  p r e d n is o lo n  n a p o n ta  3 X 2 5  m g  
5 n a p ig ,  a  c ik lu s o k a t  3 h e te n te  is m é te l té k  
le g a lá b b  12 a lk a lo m m a l .

1 9 7 9 -tő l 1982  m á ju s á ig  217  b e te g  k e 
r ü l t  a  v iz s g á la tb a ,  a z  á t la g o s  k ö v e té s i  id ő  
42  h ó n a p  v o l t .  A  b e te g e k e t  r a n d o m iz á l-  
t a n  2 c s o p o r tb a  o s z t o t t á k ,  a  p re d n im u s -  
t i n n a l  k e z e l t  c s o p o r tb a n  (P M -c so p o rt)  
40%-o 8 v o l t  a  k o m p le t t  é s  2 3 % -o s  a  p a r 
c iá lis  k l in ik a i  e r e d m é n y  a r á n y a .  A  C V P  
c s o p o r tb a n  u g y a n e z e n  a r á n y o k  32 , ill. 
3 4 % -o s n a k  b iz o n y u l t a k .  A  k é t  c s o p o r t  
e r e d m é n y e i  k ö z ö t t  n e m  v o l t  s z ig n if ik á n s  
k ü lö n b s é g , a z  á t l a g o s  re la p s u s m e n te s  t ú l 
é lés 30  h ó n a p ,  a z  á t l a g o s  tú lé lé s  p e d ig  
42  h ó n a p  v o l t  m in d k é t  c s o p o r tb a n .  
A  n e m -H o d g k in  ly m p h o m á s  b e te g e k  k ié li 
r e k la s s z if ik á c ió ja  s o r á n  2 2  b e te g  t a r t o 
z o t t  a  m a g a s  m a l ig n i t á s ú  c s o p o r tb a  (12 a  
P M -c s o p o r tb ó l ,  10 a  C V P -c s o p o rtb ó l) . 
E z e n  k is e b b  c s o p o r t  k iv é te lé v e l  é sz re v e 
h e tő  k ü lö n b s é g e t  é s z le lte k  a z o n b a n  a  
h o s s z a b b  tú lé lé s  s z e m p o n t já b ó l  a  C V P  
k o m b in á l t  k e m o te r á p ia  s z e r in t  k e z e l t  b e 
t e g e k  j a v á r a .

A  P M  k e z e lé s t  a  b e te g e k  j o b b a n  to le 
r á l t á k ,  m in t  a  C V P  t e r á p i á t ,  s  a  P M - 
c s o p o r tb a n  k e v e s e b b  to x ik u s  m e l lé k h a 
t á s  j e l e n tk e z e t t .

A  sz e rz ő k  v iz s g á la ta ik b ó l  a z t  a  k ö v e t 
k e z t e t é s t  v o n já k  le ,  h o g y  a z  a la c s o n y  
m a l ig n i tá s ú  n e m - H o d g k in  ly m p h o m á s  b e 
t e g e k n é l  a  p r e d n im u s t in  h a s o n ló a n  h a t é 
k o n y  s z e r, m in t  a  C V P  k o m b in á l t  k e m o 
t e r á p ia ,  s  a  p r e d n im u s t i n n a k  k e v e s e b b  
to x ik u s  m e l l é k h a tá s á v a l  k e l l  s z á m o ln i.

Bozóky Géza dr.

CC NU , e to p o sid - é s  p r e d n im u stin -(С Е Р )  
k e z e lés  refracter  H o d g k in -k ó r b a n . S a n to 
ro ,  A . é s  m ts a i  ( I n s t i t u t o  N a z io n a le  T u 
m o ri, M ila n , I t a l y ) :  S e m in a r s  in  O n c o lo g y  
1986, 13, 23 (S u p p i .  1.)

A z  M O P P  ( m e c h lo r e ta m in ,  o n c o v in ,  
p re d n is o lo n , p ro c a rb a z in )  k o m b in á l t  k e 
m o te r á p iá r a  r e z i s z te n s  v a g y  a  k e ze lé s  
u t á n  rö v id d e l  r e la p s u s b a  k e r ü l t  e lő re h a 
l a d t  k l in ik a i  s t á d iu m ú  H o d g k in -k ó ro s  b e 
t e g e k  k e z e lé sé re  d o lg o z tá k  k i  a  M ilan  
C a n c e r  I n s t i t u t e - b a n  a  m á s o d ik  v o n a lb a  
t a r t o z ó  A B V D  (a d r ia m y c in ,  b le o m y c in , 
v in b la s t in ,  d a c a r b a z in )  k e m o te rá p iá s  
k o m b in á c ió t .  A  k é s ő b b ie k  s o r á n  a z  
M O P P  é s  A B V D  p r o to k o ll  a l t e rn á ló  a l 
k a lm a z á s á v a l  (e g y  c ik lu s  M O P P , m a jd  
e g y  c ik lu s  A B V D  v á l ta k o z v a )  é r te k  e l  jó  
e r e d m é n y e k e t  H o d g k in - k ó r b a n .

A  f e n t i  k e z e lé s e k re  n e m  r e a g á ló  e s e te k 
re  d o lg o z tá k  k i  a  s z e rz ő k  a z  ú j ,  h a r m a d ik  
v o n a lb a  t a r t o z ó  g y ó g y s z e re s  k o m b in á 
c ió t ,  a z  ú n .  С Е Р  p r o to k o l l t :  C C N U  80 
m g /m 2 p e r  o s  a z  1. n a p o n ,  e to p o s id  100 
m g /m 2 p e r  o s  5  n a p ig ,  p r e d n im u s t in  
60 m g /m 2 p e r  o s  5 n a p ig .

1980 ó t a  79 e lő r e h a la d t  k l in ik a i  s t á 
d iu m ú  H o d g k in -k ó ro s  b e te g n é l  a lk a lm a z 
t á k  a  sz e rz ő k  а  С Е Р  k o m b in á l t  k e m o te 
r á p iá t ,  o ly a n  e s e te k b e n ,  a m e ly e k  re- 
f r a c te r n e k  b iz o n y u l t a k  a  k o r á b b i  M O P P , 
ill. A B V D  k e z e lé s re ,  ill .  a  k e m o te rá p ia  
u t á n  rö v id d e l  r e la p s u s b a  k e r ü l t e k .  А  С Е Р

k e z e lé s t  29  n a p o n k é n t  i s m é te l té k  l e g a lá b b  
h a t  a lk a lo m m a l .  58  e s e tb e n  e g y e d ü l  a  
С Е Р  k e z e lé s t  a lk a l m a z t á k ,  21 b e te g n é l  
p e d ig  а  С Е Р  és A B V D  k o m b in á c ió t  a l t e r 
n á l v a  a d tá k .  A  C E P - c s o p o r tb a n  4 0 % -o s  
k o m p le t t  re m is s ió s  a r á n y t  é s  1 4 % -o s  p a r 
c iá l is  re m is s ió t  é r te k  e l .  А  С Е Р  és A B V D  
a l t e r n á l ó  a d á s á v a l  6 7 % -o s  k o m p le t t  r e 
m is s ió s  e r e d m é n y t  s ik e r ü l t  e lé rn i.  
A  k o m p le t t  re m is s io  á t l a g o s  i d ő ta r t a m a  
a  C E P - c s o p o r tb a n  15  h ó n a p ,  а  С Е Р —  
A B V D -c s o p o r tb a n  p e d ig  2 4  h ó n a p  v o l t .  
V a la m iv e l  r o s s z a b b  k o m p le t t  re m iss ió s  
a r á n y t  é sz le lte k  a z  e x t r a n o d a l i s  é r i n t e t t 
ségé i H o d g k in -k ó ro s  b e te g e k n é l  ( C E P =  
= 3 2 % ,  С Е Р — A B V D = 5 0 % ) ,  v a la m in t  a  
s y s te m á s  tü n e t e k k e l  j á r ó  e s e te k b e n  
( C E P = 3 5 % ,  С Е Р — A B V D = 4 4 % ) .

A  k e z e lé s  m e l l é k h a tá s a k é n t  l e g g y a k 
r a b b a n  h á n y in g e r ,  h á n y á s ,  h a jh u l lá s  f o r 
d u l t  e lő ,  r i t k á b b a n  é s z le l te k  le u k o p e n iá t  
é s  th r o m b o c y t o p e n i á t .  A  k e z e lé sse l k ö z 
v e t l e n  ö ss z e fü g g é s b e  h o z h a tó  m e l lé k h a tá 
s o k  r e v e rz ib i l is n e k  b iz o n y u l t a k .

A  sz e rz ő k  v iz s g á la t i  e re d m é n y e ik b ő l  
a z t  a  k ö v e tk e z t e té s t  v o n j á k  le ,  h o g y  a  
C E P ,  m i n t  h a r m a d ik  v o n a lb a  t a r t o z ó  
k e m o te r á p iá s  k o m b in á c ió  a lk a lm a z á s a  
h a tá s o s  a z  M O P P , i ll .  A B V D  k e z e lé s re  
n e m  r e a g á ló  H o d g k in - k ó r o s  b e te g e k  k e 
z e lé s é re .

Bozóky Géza dr. * 1

H o ssz ú  tá v ú  k ö v e té s  n eu ro fib ro m a to -  
s isb a n  (R e c k l in g h a u s e n -b e te g sé g ) . T ú lé 
lé s  é s  m a lig n u s  n e o p la s iá k . S 0 re n s e n ,  S . A ., 
M u lv ih i l l ,  J .  J . ,  N ie ls e n ,  A .:  N e w  E n g l .  J .  
M e d .,  1986 , 314, 1010 .

A  n e u ro f ib ro m a to s is  (R e c k lin g h a u s e n -  
b e te g s é g )  a u to s z o m á l is  d o m in á n s  m ó d o n  
ö rö k lő d ik ,  m in d e n  3 0 0 0  é lv e sz ü lé s re  e s ik
1 e s e t  e lő fo rd u lá s a .  V o n  Recklinghausen  
(18 8 2 ) f o g la l ta  a  t ü n e t e k e t  e g y e t le n  n o - 
z o ló g ia i  e g y s é g b e , m e ly e t  je l le m e z n e k  a  
b ő r e lv á l to z á s o k  (u n . c a fé  a u  la i t - f o l to k )  
é s  a  c u t a n  n e u ro f ib ro m á k .  V a la m e n n y i  
s z e r v e t  i n v o lv á l h a t j a ,  fő le g  a z o n b a n  a z  
id e g re n d s z e r  é s  a  v á z - iz o m  re n d s z e r  r é 
s z é rő l  j e le n tk e z n e k  t ü n e t e k .  E g y  c s a lá 
d o n  b e lü l  is  v á l to z a to s  f o r m á b a n  fo rd u l  
e lő ,  t ö b b n y i r e  g y e r m e k k o r b a n  p ro g re sz -  
s z ív ,  f e ln ő t tk o r b a n  s t a c io n e r  le fo ly á s t  m u 
t a t .  C a rc in o m á k  e lő fo rd u lá s a  n a g y ,  d e  
v á l to z ó  g y a k o r is á g ú  n e u ro f ib ro m a to s is -  
b a n .  A  tú lé lé s s e l  k a p c s o la to s  p ro g n o s z t i 
k a i  i s m e re te k  é s  g e n e t i k a i  t a n á c s a d á s  
m in d  e z  id e ig  n e m  is m e re te s e k .  A  k ö z le 
m é n y  o rs z á g o s  c o h o rs -a n a l íz i s :  D á n iá b a n  
4 2  é v e  h o s p i ta l i z á l t  é s  d i a g n o s z t iz á l t  212 
b e te g e t  —  84  p r o b a n d u s  k ö z ü l  3 5 -n e k  
h a s o n ló a n  b e te g  128 r o k o n a ,  v a la m in t  
4 9  s p o r a d ik u s  e s e t  —- k ö v e t t e  k a ta m n e s z -  
t i k u s a n  e ls ő s o rb a n  a  tú lé l é s  é s  a  m a l ig n u s  
n e o p la s i á k  e lő fo rd u lá s i  g y a k o r is á g a  s z e m 
p o n t já b ó l .  A  k ö v e té s i  a r á n y  9 9 %  v o l t .

A  tú lé lé s s e l  k a p c s o la to s a n  m e g á l la p í t 
j á k ,  h o g y  a z  á l t a lá n o s  p o p u lá c ió v a l  ösz- 
s z e h a s o n l í tv a  n e u ro f ib ro m a to s i s b a n  a  v á r 
h a t ó  é l e t t a r t a m  s z ig n if ik á n s a n  c sö k k e n , a  
l e g ro s s z a b b  a  n ő b e te g e k n é l ,  d e  a  férfi- é s 
n ő ro k o n o k n á l  e g y a r á n t  r o s s z a b b  a  p ro g 
n ó z is .

A  m a l ig n u s  b e te g s é g e k  e lő fo rd u lá s á t  (a  
p r o b a n d u s o k  4 5 % -á n á l)  t e k i n t v e  n ő k n é l  a  
t u m o r o k  e lő fo rd u lá s a  g y a k o r ib b ,  m in t  
f é r f ia k n á l .  A  p r o b a n d u s o k n á l  a  tu m o ro k  
g y a k o r i s á g a  s z ig n if ik á n s a n  n a g y o b b ,  4 ,0

(k o n f id e n c ia h a tá r  2 ,8 — 5,6), m in t  a  n o r 
m á l  p o p u lá c ió b a n ,  a  ro k o n o k  k ö z ö t t  c s a k  
1,5  (0 ,9 —-2,4). U g y a n a k k o r  a  n ő r o k o n o k 
n á l  a  r á k o s  b e te g s é g e k  e lő fo rd u lá s a  k b .  
k é ts z e r e s e  a  v á r h a t ó n a k .

A  tu m o r o k  m in ő s é g é t  t e k i n t v e  n e u r o 
f ib r o m a to s i s b a n  a z  e lső  h e ly e n  a z  id e g -  
r e n d s z e r i  d a g a n a to k  á l l o t ta k  (a  d a g a n a 
t o k  4 7 % -a  v o l t  i ly e n ) :  21 k ö z p o n t i  id e g -  
r e n d s z e r i  d a g a n a t  k ö z ü l  16 m a l ig n u s  
g l io m a  v o l t ,  6 e s e tb e n  p e r if é r iá s  id e g 
r e n d s z e r i  lo k a l iz á c ió jú  v o l t  a  d a g a n a t .

A  r á k o s  b e te g s é g e k  e lő f o r d u lá s á t  t e 
k i n tv e  a z o k  a  t e l j e s  c o h o rs  e g y h a r m a d á -  
b a n  j e l e n tk e z te k ,  a  d a g a n a t  k i a l a k u lá s á 
n a k  v á r h a t ó  v e sz é ly e  2 ,5  (1 ,9 — 3,3 ). 
A  p r o b a n d u s o k  g y a k r a b b a n  k a p t a k  m a 
l ig n u s  b e te g s é g e t ,  m in t  h o z z á ta r to z ó ik .  
U g y a n a k k o r  a  n ő ro k o n o k  v e s z é ly e z te t e t t 
sé g e  s z ig n if ik á n s a n  n a g y o b b ,  1 ,9  (1 ,1 —  
3 ,1 ) v o l t ,  m in t  a  f é r f ia k é ,  0 ,9  (0 ,3 — 2 ,3 ), 
m e ly  a  v á r h a t ó  v e s z é ly e z te te t t s é g tő l  l é 
n y e g é b e n  n e m  k ü lö n b ö z ö t t .  T ö b b s z ö rö s  
id e g re n d s z e r i  d a g a n a t  e lő fo rd u lá s a  j e l 
le m z ő  n e u r o f ib r o m a to s i s b a n ,  u g y a n a k k o r  
m u l t ip le x  m a l ig n u s  b e te g s é g e k  is  g y a k o 
r i a k ,  e ls ő s o rb a n  g y e rm e k e k e n .

K ü lö n ö s e n  é rd e k e s ,  h o g y  a  n e u r o f ib r o 
m a to s i s b a n  e lő fo rd u ló  n e u r o f ib r o m á k  
m u lt ic e l lu la r i s  e r e d e tű e k ,  m íg  a  n e u ro -  
f ib ro s a rc o m á k  c lo n a l is  e r e d e tű n e k  b iz o 
n y u l t a k .  M in d e z  a z z a l  a  t e ó r i á v a l  m a g y a 
r á z h a tó ,  m e ly  s z e r in t  a  m a l ig n u s  t r a n s z -  
fo rm á c ió  tö b b lé p c s ő s  f o ly a m a t :  n e u r o 
f ib ro m a to s is b a n  a z  e g y m á s tó l  f ü g g e tle n ü l  
k ia la k u ló  m a l ig n u s  n e o p la s iá k  j e l e n tk e 
z é s é n e k  o k a  a z ,  h o g y  a  k ó r o s a n  m u ta n s  
g é n t  m in d e n  S e jt h o rd o z z a .

(R e f.: cohors alatt a  demográfiában az egy 
időszakban születettek csoportját értik. 
Vő. Juva n cz— P aksy: Orvosi biometria.)

Fazekas A n d rá s dr.

A  c a rc in o id  sy n d r o m a  p a llia tiv  k e z e lé s e  
a z  arter ia  h e p a tic a  e m b o liz á lá sá v a l. C a r 
r a s c o ,  С . Н .  é s  m ts a i  (T h e  U n iv e r s i ty  o f  
T e x a s ,  M . D . A n d e r s o n  H o s p i t a l  a n d  
T u m o r  I n s t i t u t e ,  H o u s to n ) :  A m e r . J .  
R o e n tg e n o l .  1986 , 147, 149.

A  k o r á b b a n  j ó i n d u l a tú n a k  i s m e r t  c a r -  
c in o id ró l  m o s t  m á r  k ö z tu d o t t ,  h o g y  g y a k 
r a n  r o s s z in d u la tú ,  k ü lö n ö s e n  a  v é k o n y 
b é lb ő l  k i in d u ló k .  E z e k  a  n e u r o e n d o k r in  
t u m o r o k  k ü lö n b ö z ő  a k t í v  a n y a g o k a t  t e r 
m e ln e k ,  m e ly e k  a z  ú g y n e v e z e t t  c a r c in o id  
s y n d r o m á t  o k o z z á k . T ü n e te i  a  f lu sh , h a s 
m e n é s , n e h é z lé g z é s , r i t k á b b a n  a  p u lm o 
n a l is  é s  a  t r ic u s p id a l i s  b i l l e n ty ű  f ib ro s isa ,  
í z ü le t i  e lv á l to z á s o k ,  e lm e k ó r ta n i  t ü n e t e k  
é s  p e l la g ra .  A z  a k t í v  a n y a g o k  a  m á j b a n  
n a g y r é s z t  e lb o m la n a k ,  e z é r t  a  g a s t r o in 
t e s t in a l i s  c a r c in o id  s z in te  s o h a s e m  o k o z  
c a r c in o id  s y n d r o m á t  m á j á t t é t e le k  n é lk ü l .  
A  c a r c in o id  s y n d r o m a  r e n d k ív ü l  m e g v i 
se li a  b e te g e t .  E n y h í t é s é r e  s z á m o s  g y ó g y 
s z e r  m e l l e t t  a lk a lm a z tá k  a  m á j  ré sz le g e s  
se b é sz i e l t á v o l í t á s á t ,  h e ly i  c h e m o th e ra -  
p í á t  é s  a  m á j a r t é r i a  le k ö té s é t .  J ó  e r e d m é 
n y e k e t  é r te k  e l  a z  a .  h e p a t i c a  e m b o l iz á 
l á s á v a l ,  d e  e z e k  n e m  b iz o n y u l t a k  t a r t ó 
s a k n a k .

A  sz e rz ő k  e z é r t  id ő s z a k o s a n  i s m é te l t  
a .  h e p a t i c a  e m b o l iz á lá s t  v é g e z te k  c a r c i 
n o id  s y n d r o m a  t ü n e t i  k e z e lé s é re .  2 5  b e te 
g ü k b e n  ö ssz e se n  7 9  e m b o l iz á lá s  t ö r t é n t .  
6 b e te g b e n  c s a k  1 e m b o l iz á lá s r a  k e r ü l t  
s o r ,  a  tö b b ib e n  2 — 8 k ö z ö t t i  e m b o l iz á lá s t
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v é g e z te k .  J ó  e r e d m é n y n e k  é r t é k e l t é k  a  
c a r c in o id  s y n d ro m a  tü n e t e in e k  j a v u l á s é t ,  
e z e n k ív ü l  19 b e te g b e n  i s m é te l t  a n g io -  
g r a p h ia  é s  a  v iz e le t 5 - H I A A  s z in t jé n e k  
m e g h a tá r o z á s a  s z o lg á lt  a z  e re d m é n y e s s é g  
m e g í té lé s é n e k  a la p já u l ,  9 e s e tb e n  C T  
v iz s g á la t  is. 23 b e te g  s o r s á t  t u d t á k  k ie lé 
g í tő  m ó d o n  n y o m o n  k ö v e tn i .  2 0  b e te g  á l 
l a p o t a  a z  e m b o liz á lá s  u t á n  á t l a g  11 h ó 
n a p o s  t a r t a m m a l  j a v u l t ,  e g y  e s e tb e n  j a 
v u l á s t  n e m  é sz le lte k , 2 b e te g ü k  p e d ig  az  
e m b o l iz á lá s  s z ö v ő d m é n y e i m i a t t  m e g h a l t .  
17 e s e tb e n  t u d t á k  k i m u t a tn i  a  m á j t á t t é -  
t e k  m e g k is e b b e d é s é t ,  18 e s e tb e n  p e d ig  а 
v iz e le t  5 -H l  A A s z in t jé n e k  á t l a g  4 1 %  
c s ö k k e n é s é t .  Ú g y  v é lik ,  a  c a rc in o id  
s y n d r o m a  p a l l i a t iv  k e z e lé s é n e k  l e g h a té 
k o n y a b b  le h e tő sé g e  a z  a . h e p a t i c a  e m b o -  
l iz á lá s a .  I sm é tlé sé v e l  a  b e te g  h o s s z ú  id e ig  
k l in ik a i  re m iss io  á l l a p o tá b a n  t a r t h a t ó .

Lar.zay A ndrás dr.

536

A  m a lig n u s  m ela n o m a . G o e rz , G . é s 
m ts a i  ( H a u tk l in ik ,  M ed . K l i n ik  u n d  C h ir. 
K l in ik  U n iv .  D ü s se ld o rf ) :  D ts c h .  m e d . 
W s c h r .  1986 , 111, 1230.

A  m a l ig n u s  m e la n o m a  a z o n  d a g a 
n a to k  k ö z é  t a r to z ik ,  m e ly e k  g y a k o 
r i s á g a  a z  u tó b b i  id ő b e n  e r ő s e n  n ö 
v e k e d e t t ,  a z  A m e r ic a n  C a n c e r  S o c ie ty  sze 
r i n t  e g y e t le n  é v  a l a t t  2 4 % - k a l .  A e tio ló -  
g i á j a  i s m e re t le n ,  d e  k e le tk e z é s é b e n  a  g e 
n e t i k u s  f a k to r o k n a k  é s  a z  u l t r a i b o ly a  s u 
g a r a k n a k  k ü lö n ö s  je le n tő s é g e t  t u la j d o n í 
t a n a k .  T h e r á p iá ja  e ls ő s o rb a n  e x c is is o  a z  
é p  s z ö v e te k b e n .  A  p ro g n ó z is  n a g y b a n  
fü g g  a  d a g a n a t  k i te r je d é s é tő l  é s  a  m é ly b e  
t e r j e d é s  fo k á tó l .  A d ia g n ó z is h o z  a  s t a g in g  
v iz s g á la to k  é s  a  m e ta s ta s is o k  l e h e tő  k o ra i  
fe lism e ré se  sz ü k sé g e se k . A  sz e rz ő k  a r r a  
p r ó b á ln a k  v á la s z t  a d n i ,  h o g y  m ily e n  v iz s 
g á l a t o k r a  v a n  sz ü k sé g  s z ö v e t t a n i l a g  ig a 
z o l t  m a l ig n u s  m e la n o m á n á l  a z  á t t é t e k  
k o r a i  fe lism e ré se  é rd e k é b e n .

378  b e te g e t  t a r t o t t a k  n y i lv á n t a r t á s b a n  
é s  k o n t r o l l á l t a k .  K ö z v e t le n ü l  a  m ű té t  
u t á n  a  k ö v e tk e z ő  s t a g in g  v iz s g á la to k a t  
v é g e z té k :  t e l je s  t e s t  c o m p u te r  to m o g ra -  
p h ia ,  fe lső  h a s  s o n o g ra p h ia ,  m e l lk a s - r tg ,  
l a b o r a tó r iu m i  v iz s g á la to k  (v é rk é p ,  vér- 
s e j ts ü l ly e d é s ,  L D H , k r e a t i n i n ,  e le k t ro -  
p h o re s is ) .  E z u tá n  h á ro m  h ó n a p o n k é n t  
f iz ik á lis  v iz s g á la t ,  h a t  h ó n a p o n k é n t  l a b o 
r a tó r iu m i  k o n tro ll ,  é v e n k é n t  m e l lk a s - r tg  
k ö v e tk e z e t t .  A  k ö z v e t le n  p o s to p e r a t iv  
v iz s g á la to k  a lk a lm á v a l  7 e s e tb e n  é sz le lte k  
m á r  á t t é t e t .  A  378 b e te g  k ö z ü l  3 4 -n é l t a 
l á l t a k  m e ta s ta s is t  a  m ű t é t  u t á n  11 é v e n  
b e lü l .  3 2  e s e tb e n  k l in ik a i ,  2  e s e tb e n  r tg -  
v i z s g á la t t a l  á l l a p í to t tá k  m e g  a z  á t t é t e 
k e t .  A  m a lig n u s  tu m o r  t e r j e d e lm e  és az  
á t t é te k 'm e g je le n é s é n e k  id ő p o n t j a  k ö z ö t t  
k ö z v e t le n  ö ssze fü g g és  n e m  v o l t  é sz le l 
h e tő .
‘ A z  u tó v iz s g á la to k  e ls ő s o rb a n  a  m ű té t i  

t e r ü l e t r e  é s  a  k ö rn y é k i  n y i r o k c s o m ó k r a  
t e r j e d t e k  k i .  L e g g y a k r a b b a n  t ü d ő  á t t é t e k  
l é p t e k  fe l. A  m á j  m e ta s t a s i s o k  so n o g ra -  
p h i á v a l  v o l ta k  d ia g n o s z t iz á lh a to k .  M e ta -  
s t a s i s r a  u t a ló  e lső  je l  a z  L D H  e m e lk e 
d é s e  le h e t .  U g y a n c s a k  á t t é t r e  u t a l  a z  
5 -S -c y s te in y l-D O P A  m e g je le n é s e  a  v iz e 
l e tb e n .  A sz e rz ő k  h a n g s ú ly o z z á k ,  h o g y  
m in d e n  p ig m e n tá l t  b ő r e lv á l to z á s t  e x c is io  
u t á n  s z ö v e tta n i la g  m e g  k e l l  v iz s g á ln i ,  
s  h a  m a lig n u s n a k  b iz o n y u l ,  a  m eg fe le lő  
b iz to n s á g i  tá v o ls á g  b e t a r t á s á v a l  re o p e 

r á ln i .  B e te g a n y a g u k b a n  u g y a n is  a  41 
m e t a s t a t i z á ló  m a l ig n u s  m e la n o m a  k ö z ü l  
10  e s e tb e n  a  p i g m e n t á l t  t u m o r  p r im e r  
e x e is ió ja  u t á n  n e m  t ö r t é n t  h is to lo g ia i  
v i z s g á la t .

Viczián A n ta l dr.

A d ju v á n s  poli k em o terá p ia  a  r e g io n á lis  
n y ir o k c so m ó -á tté te k  r a d ik á lis  m ű té t i k e 
z e lé s é n e k  k ie g é sz íté sé r e  m a lig n u s  m e la -
n o m á b a n . C z a rn e tz k i ,  B . M . é s  m ts a i  
( H a u t k l i n i k ,  C h iru rg is c h e  K l in ik  u n d  R e 
g i s t e r  f ü r  O n k o lo g ise h e  N a c h s o rg e , M ü n s 
t e r ,  N S Z K ) :  D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1986, 
111, 732.

A  m a l ig n u s  m e la n o m a  p r o g n ó z is á t  а  
n y i r o k c s o m ó - á t t é te k  m e g je le n é s e  j e l e n 
t ő s e n  r o n t j a .  A  sz e rz ő k  a z t  k í v á n t á k  v iz s 
g á ln i ,  h o g y  a  n y i r o k c s o m ó - á t t é te k  m ű té t i  
e l t á v o l í t á s á n a k  k o m b in á l t  k e m o te r á p iá 
v a l  v a ló  k ie g é sz íté se  j a v í t j a - e  a  p r o g n ó 
z is t .  E  k é rd é s r e  p r o s p e k t iv ,  r a n d o m iz á l t ,  
m u l t i c e n t r i k u s  v i z s g á la t tó l  v á r h a t ó  m e g 
b í z h a t ó  v á la s z .  E lő s z ö r  a z o n b a n  —  a  k e 
m o te r á p i á n a k  a  p r o g n ó z is t  e s e t le g  r o n tó  
h a t á s á t  k iz á r a n d ó  —  o ly a n ,  n e m  r a n d o 
m iz á l t  v iz s g á la to t  v é g e z te k ,  a m e ly b e n  a  
c s a k  m ű té t i  k e z e lé s b e n  r é s z e s í t e t t  c so 
p o r t o t  a  s z e rz ő k  i n té z e te ib e n  k o r á b b a n  
á p o l t  m e la n o m á s  b e te g e k  a l k o t t á k  ( „ tö r 
t é n e l m i ”  k o n tro l lc s o p o r t ) .  A  k ö z le m é n y  
e n n e k  a  v iz s g á la tn a k  a z  e r e d m é n y e irő l  
s z á m o l  b e .

A  b e te g s é g  I I .  s t á d iu m á b a n  le v ő ,  a z a z  
a  r e g io n á li s  n y ir o k c s o m ó k b a n  á t t é t e k e t  
m u t a t ó ,  d e  t á v o l i  m e ta s z tá z i s o k  n é lk ü l i ,  
ö s s z e se n  62 b e te g  a d a t a i t  e le m z ik . A z  á t 
t é t e k e t  t a r t a l m a z ó  k ö r n y é k i  n y iro k c s o 
m ó k a t  m in d e n  b e te g b ő l  m ű té t i l e g  e l t á v o 
l í t o t t á k .  A  b e te g e k  k ö z ü l  33  e z e n k ív ü l  a  
Constanzi á l t a l  a j á n l o t t  k e m o te r á p iá b a n  
r é s z e s ü l t ,  a m e ly  h id r o x ik a r b a m id ,  D T IC  
é s  B C N U  k o m b in á l t  a d a g o lá s á b ó l  á l l t .  
E g y - e g y  k e m o te r á p iá s  c ik lu s  5  n a p ig  t a r 
t o t t .  A z  e lső  c ik lu s t  a  m ű t é t  e l ő t t  e g y  
h é t t e l  k e z d té k ,  m a jd  m in d e n  h a r m a d ik  
h é te n  a d t a k  e g y -e g y  ú j a b b  c ik lu s t ,  ösz- 
s z e se n  6 c ik lu s  a d á s á t  t ű z v e  k i  c é lu l. Н а  a  
t e r v e z e t t  c ik lu s  e le jé n  th r o m b o c y to p e -  
n i á t  v a g y  l e u k o e y to p e n iá t  é s z le l te k ,  a k 
k o r  a z o k  m é r t é k é tő l  fü g g ő e n  v a g y  a  k e - 
m o te r á p e u t ik u m o k  d ó z is á t  c s ö k k e n te t 
t é k ,  v a g y  e lh a l a s z t o t t á k  a  c ik lu s t ;  e r re  
21 b e te g n é l  k e r ü l t  so r .

A  k e z e lé s t  a b b a h a g y tá k  3 b e te g n é l  а  
d a g a n a t  p ro g re s s z ió ja ,  1 e s e tb e n  le u k o -  
e y to p e n ia ,  1 e s e tb e n  a  k r e a t in in s z in t  
e m e lk e d é s e ,  7 b e te g n é l  p e d ig  e rő s  h á n y á s  
m i a t t .  Á t la g o s a n  4 ,7  c ik lu s t  k a p t a k  a  
b e te g e k  ( te r je d e le m :  2 — 6). M e g fig y e lés i 
id ő :  a  k e m o te r á p iá b a n  is  r é s z e s í t e t t  c so 
p o r t b a n  á t l a g o s a n  19 h ó n a p ,  a  c s a k  m ű 
t é t t e l  k e z e i te k n é l  á t l a g o s a n  59  h ó n a p .

A  k e m o te r á p iá v a l  is  k e z e l t  c s o p o r t  
m in d  a  r e c id ív a m e n te s  id ő , m in d  a  t ú l 
é lé s i id ő  s z e m p o n t já b ó l  k e d v e z ő b b  e r e d 
m é n y e k e t  m u t a t o t t ,  d e  a  k é t  c s o p o r t  k ö 
z ö t t i  k ü lö n b s é g  c s a k  a  r e c id ív a m e n te s s é g  
e s e té b e n  v o l t  s z ig n if ik á n s  (p  -= 0 ,0 5 ). E z  
a z  e r e d m é n y  u g y a n  c s a k  ó v a to s a n  é r t é 
k e lh e tő ,  d e  m in d e n k é p p e n  t o v á b b i  v iz s 
g á l a t o k  v é g z é sé re  b á t o r í t .  M e g  k e l l  e m lí 
t e n i ,  h o g y  a  k e z e lé s  m e l lé k h a tá s a i  n e m  
je l e n té k te l e n e k .

Kovács Péter dr.

T öb b ször recu rrá ló  tu m o r - ly s is -sy n d 
r o m a  n o n -H o d g k in -ly m p h o m á b a n . B o c 
c ia ,  R .  V . é s m ts a i  (C a n e e r  I n s t i t u t e ,  
B e th e s d a ) :  C a n c e r ,  1985 , 5 6 , 2295 .

N a g y  tu m o r tö m e g  k e z e lé s  h a t á s á r a  
t ö r t é n ő  sz é te sé se  a lk a l m á v a l  v á l to z a to s  
t ü n e t e k e t  l e h e t  é s z le ln i ,  m in t :  h y p e ru r i -  
c a e m ia ,  l a c t a t  a c id o s is ,  h y p o c a lc a e m ia ,  
h y p e r p h o s p h a ta e m ia  é s  h y p e r k a la e m ia .  
I g e n  r i tk a ,  h o g y  i ly e n  t ü n e t e k  i s m é te l te n ,  
n e m  n a g y  tu m o r m a s s z a  s z é te sé se  a lk a l 
m á v a l  is  je le n tk e z z e n e k .  A  s z e rz ő k  e g y  
58 é v e s  n ő b e te g e t  é s z le l te k ,  a k in e k  k ö z e 
p e s  m a l ig n i tá s ú  n o n - H o d g k in  m a l ig n u s  
ly m p h o m á ja  v o l t .  H a v o n t a  a lk a lm a z ta k  
n á la  M O P P  p r o to k o ll  s z e r in t i  k e z e lé s e k e t.  
M á r  e lső  a lk a lo m m a l  tu m o r s z é te s é s i  
s y n d r o m á t  é s z le lte k ,  a m i  m i a t t  a  k e z e lé s t  
fe l k e l l e t t  f ü g g e s z te n i .  A z  e s e t  é rd e k e s 
s é g e  a z  v o l t ,  h o g y  a  tu m o r m a s s z a  fo k o 
z a to s  c sö k k e n é se  e l le n é r e  i s m é te l te n  is  j e 
l e n tk e z te k  a  tu m o r s z é te s é s  o k o z ta  t ü n e 
t e k ,  m e ly e k  a  b e te g  k e z e lé s é t  k i f e j e z e t 
t e n  a k a d á ly o z tá k .  F e l té t e l e z ik ,  h o g y  e n 
n e k  o k a  a  m in d u n t a l a n  v is s z a té rő  ig e n  
e ré ly e s  tu m o r r e c id ív a  v o l t .  H a n g s ú ly o z 
z á k ,  h o g y  h a s o n ló  e s e te k b e n  a já n l a t o s  
e lő re  s z á m í ta n i  a  tu m o r s z é te s é s  tü n e t e i r e ,  
é s  a n n a k  k á ro s  k ö v e tk e z m é n y e i t  p r e v e n 
t i v e  a lk a lm a z o t t  e r é ly e s  r e h y d r a t ió s  th e -  
r á p íá v a l  k e ll  k iv é d e n i ,  m e r t  n e m  e g y s z e r  
i r r e v e r s ib il i s  m a r a d v á n y t ü n e te k  o k o z h a t 
j á k  a  b e te g  n e m  t u m o r  o k o z ta  h a lá l á t .

Berkessy Sándor dr.

T r a u m a to ló g ia

A  „ T rau m a S c o r e ”  m in t  e sz k ö z  a  k ó r 
h á z  e lő tti á llap o t é r té k e lé sé re . M o rr is ,  
J .  A . é s  m ts a i  (D e p . S u rg . ,  S a n  F ra n c is c o  
G e n . H o s p .) :  J A M A , 1 9 8 6 , 256, 1319.

A z  E g y e s ü lt  Á l la m o k b a n  1 — 38 é v  k ö 
z ö t t  a  s é rü lé s  a  v e z e tő  h a lá lo k ,  1 9 8 3 -b a n  
t ö b b  m in t  90  0 0 0  v o l t  a  b a le s e t i  h a l á l 
e s e t .  A h a lá lo z á s  c s ö k k e n é s e  é r d e k é b e n  а  
s é r ü l t  a la p v e tő  jo g á b ó l  k e l l  k i in d u ln i ,  
h o g y  a  m e g fe le lő  s é r ü l t  a  m e g fe le lő  id ő 
b e n  k e rü l jö n  a  s ú ly o s s á g á n a k  m e g fe le lő  
k ó r h á z b a .  E z é r t  r e n d k ív ü l  fo n to s ,  h o g y  
a  n e m  o rv o s  m e n tő  a  h e ly s z ín e n  h e ly e s e n  
é r té k e l je  a  s é r ü l t  á l l a p o tá t .  E n n e k  m e g h a 
t á r o z á s á r a  d o lg o z ta k  k i  n e m  o rv o s o k  s z á 
m á r a  e g y s z e rű  é r té k e lő  e l j á r á s t ,  a  T r a u m a  
S c o re - t  (T S ), a m e ly  lé g z é s i, k e r in g é s i  é s  
n e u ro ló g ia i  m u ta t ó k  a l a p j á n  p o n t r e n d 
s z e rb e n  é r té k e l i  a  s é r ü l t  á l l a p o tá t .  A  T S  
a  lé g z é s t  a  lé g z é s sz á m  é s  lé g z é s k ité ré s ,  а  
k e r in g é s t  a  v é r n y o m á s  (sy s to lé s )  é s  c a 
p i l l a r is  r e a k c ió ,  a  n e u ro ló g ia i  á l l a p o to t  a  
G la sg o w  C o m a  S c a le  (G C S) —  s z e m n y i tá s ,  
a  s é r ü l t  v á la s z a ,  i ll .  m o z g á s i  v á la s z  r e a k 
c ió ja  —  a la p já n  h a tá r o z z a  m e g . A  m a x i 
m á l is  e lé rh e tő  p o n t s z á m  16, h a  a  p o n t 
s z á m  14 v a g y  k e v e s e b b ,  ú g y  s ú ly o s n a k  
m in ő s ü l  a  s é rü l t .  A z  e s e te k e t  a  k ó r h á z 
b a n  o rv o so k  u g y a n c s a k  a  T r a u m a  S c o re  
s z e r in t  (T S 2) é r t é k e l t é k :  66  e s e tb e n  (6 % ) 
t a l á l t a k  le g a lá b b  2 p o n t t a l  a la c s o n y a b b ,  
9 9 -b e n  (9 % ) e n n y iv e l  m a g a s a b b  é r t é k e 
k e t .  A  15 %  e l t é r é s t  m in d  a z  á l l a p o tv á l t o 
z á s , m in d  a z  é r té k e lő  h i b á j a  m a g y a r á z 
h a t j a .  A  h a lá lo z á s i  a r á n y  m in d k é t  c so 
p o r t b a n  (k ü lö n ö s e n  a z  e ls ő b e n ,  a h o l  
6 -szo ro s) lé n y e g e s e n  m a g a s a b b  v o l t ,  m in t  
a  n e m  v á l to z ó  c s o p o r tb a n .  U g y a n c s a k  l é 
n y e g e s e n  m a g a s a b b  v o l t  m in d k é t  c s o p o r t -



b a n  a  t a r t ó s  e s z m é le tv e s z té s s e l  j á r ó  e s e 
t e k  a r á n y a .

M á sfé l é v  a l a t t  1106  s é r ü l te t  s z á l l í t o t 
t a k  a  m e n tő k  k ó r h á z b a .  8 8 4 -n e k  v o l t  
15-16 p o n t ja ,  222 (2 0 % ) ig é n y e l t  t r a u m a 
k ö z p o n tb a  s z á l l í tá s t .  A  h a lá le s e te k  9 2 % -a  
e b b ő l  a  m a x im á l i s a n  14  p o n to s  c s o p o r t 
b ó l  k e r ü l t  k i .  A  T S  s z e n z ib i l i tá s á n a k  é s  
s p e c if ie i tá s á n a k  m e g h a tá r o z á s á r a  a  h e ly 
s z ín i  é r té k e lé s  a d a t a i t  ö s s z e v e te t té k  a z  
e s e te k  s ú ly o s s á g á n a k  m e g íté lé s é re  a  k ó r 
h á z b a n  h a s z n á l t  I n j u r y  S e v e r i ty  S c o re  
(IS S ) a d a ta iv a l .  E z  a  m a x im á l is a n  75 
p o n t b a n  k i f e je z h e tő  é r té k e lé s  m á r  20  p o n t  
f e le t t  é le tv e s z é ly  l e h e tő s é g é t  je lz i (a  65 
m e g h a l t  k ö z ü l  6 0 -n a k  v o l t  i ly e n  é r té k e ) .

66 e s e t  v o l t  t é v e s  n e g a t í v  (15-16  p o n to s  
le g a lá b b  20  IS S  é r té k k e l ) ,  a k ik n e k  k ö z 
v e t le n ü l  t r a u m a k ö z p o n t b a  k e l l e t t  v o ln a  
k e r ü ln i ,  íg y  e ls ő d le g e s e n  n e m  a  m e g fe le lő  
h e ly r e  k e r ü l t e k ,  107 v o l t  t é v e s  p o z i t ív  
(m a x . 14 p o n to s  a la c s o n y  IS S  é r té k k e l) ,  
a k ik  t e h á t  fe le s le g e se n  k e r ü l t e k  t r a u m a 
k ö z p o n tb a .  A  t é v e s  n e g a t ív o k  k ö z ö t t  
4 ,5 %  v o l t  a  h a lá lo z á s ,  s z e m b e n  a  v a ló d i  
p o z i t ív o k  5 0 % -o s  h a lá lo z á s á v a l .  A  t é v e s  
n e g a t ív o k n a k  c s a k n e m  fe le  n a g y o b b  m e l l 
k a s i  s é rü lé s t  s z e n v e d e t t ,  t e h á t  e z e k  á l l a 
p o t á t  é r té k e l té k  le g g y a k r a b b a n  h e ly te le 
n ü l  a  h e ly s z ín e n . A  t é v e s  p o z i t ív o k  3/4-e 
a  S z á ll í tá s  a l a t t  j a v u l t ,  l e g g y a k r a b b a n  
n e u ro ló g ia i  á l l a p o tu k .  A  t é v e s  p o z it ív o k  
s z á m á n a k  o t t  v a n  je le n tő s é g e ,  a h o l  a  t r a u 
m a k ö z p o n t  k a p a c i t á s a  e lé g te le n ,  s  a z o k  
ig y  s ú ly o s a b b  e s e te k  e lő l  f o g la ln a k  e l h e 
l y e t  é s  id ő t .  A  té v e s  n e g a t ív o k  s z á m é n a k  
c s ö k k e n té s e  ( s z e n z ib i l i tá s  fo k o z á sa )  v i 
s z o n t  a  t r a u m a k ö z p o n t b a  fe lv e e n d ő k  s z á 
m á t  n ö v e ln é  je le n tő s e n .  A  sz e rz ő k  a  T S - t  
—  a  m e llk a s i  s é rü lé s e k  e lb í r á lá s á n a k  h i 
b á j á t ó l  e l t e k in tv e  —  m e g fe le lő n e k  t a r t j á k  
a  s é r ü l te k  o s z tá ly o z á s á r a .

(R ef.: A z  Egyesült Á llam okban különös 
fontossága van annak, hogy a sérült álla 
potát a baleset helyszínén értékeljék, mert a 
sürgős ellátásról hozott törvény értelmében 
a súlyos sérülteket —  az összes hospitalizált 
sérültek 10-15% -át —  az ezek ellátására á l 
landóan felkészült kórházakba kell szállí 
tan i, a gazdaságosság viszont azt igényli, 
hogy a könnyebb sérültek ne ezeket vegyék 
igénybe.)

K azár Oyörgy dr.

A z  „In ju ry  S ev er ity  S c o r e ”  é s  az  in te n 
z ív  e llá tá sr a  sz o ru ló  sé r ü lte k  k ó r le fo ly á sa .
L e u te n e g g e r ,  A . é s  m ts a i  (C h ir. K l in ik  
u n d  I n te n s iv p f le g e s ta t io n ,  K a n to n s p i ta l ,  
C h u r .) :  Z . U n fa l lc h ir .  1986 , 79, 181.

A  s é rü lé s  s ú ly o s s á g é n a k  m e g á l la p í tá s a  
tö b b  s z e m p o n tb ó l  f o n to s :  s e g í t  a  p r o g n ó 
z is  k i a l a k í t á s á b a n ,  a  g y ó g y í tó  e re d m é 
n y e k  é r té k e lé s é b e n ,  l e h e tő v é  te s z i  a z  e l l á 
t á s  m in ő s é g é n e k  é r té k e lé s é t ,  k ü lö n b ö z ő  
o s z tá ly o k  m u n k á já n a k  r e á l is  ö s s z e h a s o n 
l í t á s á t .  E z e k  a la p já n  m e g e lő z ő  in té z k e d é 
s e k  te h e tő k ,  a z  e l l á tá s  h e ly e s e n  te rv e z h e tő  
m e g .

A  s é rü lé s  s ú ly o s s á g á n a k  a  m e g h a tá r o 
z á s á r a  a z  U S A -b a n  k ö z le k e d é s i  b a le s e te k  
k ö v e tk e z m é n y e in e k  é r té k e lé s é r e  d o lg o z 
t a k  k i  e g y  r ö v i d í t e t t  sú ly o s s á g i  s k á lá t  
( A b b re v ia te d  I n j u r y  S c a le = A IS ), a m e ly  
6 t e s t t á j é k n a k  m e g fe le lő e n  0 — 6 p o n t  k ö 
z ö t t i  f o k o z a to k a t  á l l í t o t t  fe l  ( 0 = n i n e s  s é 
rü lé s ,  6 = h a l á l o s  s é rü lé s ) . K id e r ü l t ,  h o g y  
и p o ly t r a u m a  a z  e g y e s  s é rü lé s e k  s ú ly o s s á 
g á t  je le n tő s e n  fo k o z z a , s  e n n e k  a la p já n  
d o lg o z o t t  k i Baker (1974) m a te m a t ik a i

fo r m u lá t ,  a z  I n j u r y  S e v e r i ty  S e o re t  (IS S ). 
E  s z e r in t  tö b b s z ö rö s  s é rü lé s n é l  a  3 le g 
s ú ly o s a b b a n  s é r ü l t  t e s t r é s z  p o n t s z á m a i 
n a k  n é g y z e té t  a d já k  ö ssze  (p l. 5 , 4 , 2 s ú 
ly o s s á g é  s é rü lé s e k  e s e té n  2 5 -( -1 6 - ( -4 = 4 5 ) .  
í g y  a  l e g m a g a s a b b  é r té k  e g y  s é rü lé s n é l  
2 5 , k é t ,  ill .  t ö b b  s é rü lé s  e s e té n  5 0 , ill. 75. 
(A  6-os s ú ly o s s á g é  sé rü lé s  m á r  ö n m a g á 
b a n  h a lá lo s .)

A  sz e rz ő k  4 2 1 ,1 9 8 0 — 1983 k ö z ö t t  a z  i n 
t e n z ív  o s z tá ly o n  k e z e l t  s é r ü l t  a d a t a i t  
e le m e z té k .  A z  e s e te k  1 8 % -a  s íb a le s e t ,  
4 3 % -a  k ö z le k e d é s i  b a le s e t  á ld o z a ta  v o l t .  
A z  e s e te k n e k  t ö b b  m in t  1/4-e m á s  k ó r h á z 
b ó l  k e r ü l t  a z  o s z tá ly r a ,  */3- á t  h e l ik o p te r e n  
h o z tá k .  A z  IS S  s z e r in t  a z  e s e te k  10 p o n t ig  
k ö n n y ű ,  11— 2 0  p o n t  k ö z t  s ú ly o s , 2 1 — 30 
p o n t  k ö z t  ig e n  s ú ly o s  s é r ü l te k ,  3 1 — 40 
p o n t  k ö z t  a z  é le tv e s z é ly e s e n  s é r ü l te k  c so 
p o r t j á b a  t a r t o z n a k ,  40  p o n t  f e l e t t  v a ló 
s z ín ű tle n  a  tú lé lé s .  A  g y e rm e k e k  á t la g o s  
p o n ts z á m a  v o l t  a  l e g m a g a s a b b  (2 9 ,6 ), a  
65  é v  f e le t t i e k é  a  l e g a la c s o n y a b b  (16 ,3). 
S é rü l t j e ik  9 ,3 % - á t  v e s z te t t é k  e l, e z e k  á t 
l a g k o r a  5 0 ,4  é v ,  á t l a g p o n ts z á m a  3 0 ,2  
v o l t .  A  2 1 — 3 0  p o n t  k ö z t i  c s o p o r tb a n  a  
k o p o n y a - a g y  m o n o t r a u m á k  h a lá lo z á s a  
v o l t  m a g a s .  A z  é le tk o r  j e le n tő s é g é t  m u 
t a t j a ,  h o g y  65 é v n é l  id ő s e b b e k n e k  m á r  
20  p o n t  f e le t t  is  v a ló s z ín ű t le n  a z  é le tb e n  
m a r a d á s a .

A z in te n z ív  o s z tá ly o n  á p o lá s ,  v a la m in t  
a z  ö s s z k ó rh á z i  á p o lá s  t a r t a m a  a  p o n t é r t é 
k e k k e l  p á r h u z a m o s a n  e m e lk e d e t t .  A  k é ső i 
e r e d m é n y  is  ig e n  je le n tő s  ö s s z e fü g g é s t  
m u t a t o t t  m in d  a  h a lá lo z á s ,  m in d  a  r e s t i-  
t ú c ió  S z e m p o n t já b ó l  (a  2 1 — 30 p o n to s o k  
e m l í t e t t  e l t é r é s é tő l  e l t e k in tv e ) .  E z e k  a l a p 
j á n  a z  I S S - t  m e g b íz h a tó  m u t a t ó n a k  t a 
l á l t á k  a  s é rü lé s  s ú ly o s s á g a ,  a  k ó rh á z i  á p o 
lá s  t a r t a m a  é s  a  g y ó g y u lá s i  e r e d m é n y  
s z e m p o n t já b ó l .  M á s  k ö z le m é n y b e n  fo g 
n a k  fo g la lk o z n i  a  h e ly b e n  n y ú j t o t t  s e g é ly 
n e k  é s  a  s z á l l í tá s  g y o r s a s á g á n a k  j e l e n tő 
s é g é v e l.

K azár György dr.

A z  „ In ju r y  S ev er ity  S c o r e ”  ( I S S )  sz e 
repe p o ly tr a u m a tizá lt  sé r ü ltek  o s z tá ly o 
zá sá b a n . S c h n e c k ,  H .  J .  é s  m ts a i  ( I n s t .  
A n a e s th .,  T e c h n .  U n iv . ,  M ü n c h e n ):  Z b l. 
C h ir . 1986 , 111, 1025.

A  k ö z v e t le n  b e a v a tk o z á s t  ig é n y lő ,  é le t-  
v e sz é ly e s e n  s é r ü l te k e t  s o ro l já k  a  S zerzők  
a  p o l y t r a u m a t i z á l t a k  k ö z é ;  e z e k  é r t é k e 
lé s é re  b e v á l t  a z  e g y s z e rű  IS S . A  S zerzők  
k iv o n a to s a n  k ö z lik  a z  I S S  p o n to z á s h o z  
sz ü k sé g e s  A b b r e v ia te d  I n j u r y  S c a le  (A IS ) 
t e s t t á j é k  s z e r in t i  s ú ly o s s á g i  é r té k e lé s é t .

A z  I S S  m e g b íz h a tó s á g á n a k  e lle n ő rz é 
s é re  a z  1976— 1984  k ö z t  a  s e b é s z e t i - t r a u 
m a to ló g ia i  i n te n z ív  o s z tá ly o n  k e z e l t  1017 
b e te g  k o r t ö r t é n e t e i t  e le m e z té k ,  k ö z ü lü k  
3 1 8  (3 1 ,3 % ) h a l t  m e g . A  p o n ts z á m m a l  
e m e lk e d e t t  a z  i n te n z ív  á p o lá s ,  v a la m in t  
a  s z ü k sé g e s  lé le g e z te té s  t a r t a m a  é s  —  k e 
v é sb é  k i f e je z e t te n  —- a  s z ü k sé g e s  v ó rp a -  
la c k o k  s z á m a . A  s é r ü l te k  p o n ts z á m a  a z  
é le tk o r r a l  n e m  m u t a t o t t  ö s s z e fü g g é s t  
(a  k is  s z á m ú  10 é v e n  a lu l i  é s  80  é v e n  fe lü li 
e s e t tő l  e l t e k in tv e ) ,  e z z e l s z e m b e n  a  h a lá 
lo z á s i  a r á n y  a z  é le tk o r r a l  4 0  é v  f e le t t  
s z ig n if ik á n s a n  e g y e z ő e n  e m e lk e d e tt .

E z e k  a la p j á n  a z  I S S - t  j ó n a k  t a r t j á k  e g y  
o s z tá ly  s é r ü l ta n y a g á n a k  je l le m z é sé re  é s  
o s z tá ly o k  k ö z ö t t i  ö s s z e h a s o n l ító  v iz s g á la 
t o k r a .  A z e g y e s  s é r ü l te k  k ó r le fo ly á s á n a k

m e g h a tá r o z á s a  a z o n b a n  n e m  t a r t o z h a t  
f e la d a tá b a .

(Ref.: B ár a közlemény életkor és pontszá 
mok tekintetében kissé eltérően csoportosít az 
előző közleménytől, a tendenciák azonosak.)

Kazár György dr.

T h o ra k á lis  cp id u rá lis  a n a lg éz ia  a  m e ll 
k a s i tra u m a  k e z e léséb en . W o r th le y ,  L . I. 
G . (D e p t ,  o f  A n a e s th .  a n d  I n te n s .  C a re ,  
A d e la id e  H o s p . ,  A u s z t rá l ia ) :  I n t e n s iv e  
C a re  M e d . 1985 , 11, 31 2 .

A  m e llk a s i  t r a u m á k k a l  sú ly o s  f á j d a 
lo m  j á r ,  a m i lé n y e g e s e n  m e g n e h e z íti  a  b e 
t e g  a d e k v á t  v e n t i l á c ió j á t ,  s  íg y  s o k s z o r  
k é n y s z e rü lü n k  m e c h a n ik u s  lé le g e z te té s r e ; 
m in d e z  s z á m o s  s z ö v ő d m é n y t  o k o z h a t .  
A  f á jd a lo m  lo k á la n e s z te t ik u m o k k a l  v a ló  
k ik ü sz ö b ö lé se  lé n y e g e s e n  j a v í t j a  a  b e te g  
g y ó g y u lá s i  k i l á t á s a i t .

A  sz e rz ő  e g y  6 é v e s  p e r ió d u s  a l a t t  161 
( f é r f i /n ő = 1 2 3 /3 8 ,  á t l a g k o r :  46-*-16 ,8  é v )  
m e l lk a s s é rü l tb e  h e ly e z e t t  b e  e p id u r á l i s  
k a t é t e r t :  a  p u n k c ió  m in d ig  a  b o r d a tö r é 
s e k  m a g a s s á g á n a k  k ö z e p é n  t ö r t é n t ,  t e s z t 
d ó z is k é n t  5  m l  0 ,5 % -o s  to n o g é n e s  b u p i -  
v a c a ín t  h a s z n á l t ,  m a jd  m e g v iz s g á l ta  3 0  
p e rc c e l  a  b e a d á s  u t á n  a  k e r in g é s i  p a r a 
m é te re k ,  a  k ö h ö g é s i  k é p e s sé g  é s a  v i tá l k a -  
p a c i t á s  a la k u l á s á t  a z  a n e s z té z ia  n é lk ü l i  
á l l a p o th o z  v i s z o n y í tv a .

H a  a  te s z td ó z is s a l  n e m  é r te  e l a  k í v á n t  
a n a lg é z iá s  h a t á s t ,  a  k ö v e tk e z ő  d ó z is o k a t  
1— 1 m l- re l  e m e l te  a d d ig ,  a m íg  j e l e n tő 
s e b b  k e r in g é s v á l to z á s t  n e m  t a p a s z t a l t .  
H a  e lé r te  a z  o p t im á l i s  d ó z is t ,  a z t  s z ü k s é g  
s z e r in t  ó r á n k é n t  i s m é te l te .

E r e d m é n y e i  a  k ö v e tk e z ő k  v o l ta k :  a  161 
b e te g b ő l  1 4 7 -e t s ik e r ü l t  k o n z e r v a t ív a n  
k e z e ln ie ,  s  c s a k  14 b e te g e t  k e l le t t  lég z és i 
e lé g te le n s é g  m i a t t  i n tu b á l n ia  é s lé le g e z 
t e t n i e .  E z e n  14 b e te g  t ö b b  b o r d á já t  t ö r t e ,  
m in t  a z  á t l a g  ( á t l a g :  4 ,9 6 4 -2 ,3  b o r d a ) ,  
t ö b b e n  s z e n v e d te k  a b la k o s  b o r d a tö r é s t ,  
ill. t ö b b ,  a  m e llk a s i  s é rü lé s se l  já r ó  s ú ly o 
s a b b  m e llk a s i  e lv á l to z á s u k  is  v o l t  ( p tx ,  
h t x ,  tü d ő c o n tu s io ) ;  t o v á b b á ,  d ö n tő  t ö b b 
s é g ü k  (8 6 % ) s z e n v e d e t t  k r ó n ik u s  o b s t r u k 
t i v  tü d ő b e te g s é g b e n .  A  161 b e te g b e n  á t 
l a g o s a n  5 ,0 7 -J-3 ,2 2  n a p ig  t a r t o t t a  b e n t  a  
k a t é t e r t ,  5 ,5 4 - ) - l ,7  m l  lo k á la n e s z te t ik u -  
m o t  in j ic iá l t  a lk a l m a n k é n t ;  n a p o n ta  
6 3 ,4 -j-4 7 ,0  m l  (sz é lső  é r té k e k :  9— 200 
m l/n a p )  ö s s z m e n n y is é g ű  0 ,5 % -o s  b u p iv a -  
c a i n t  a d o t t  b e .  A b e te g e k  v i tá lk a p a c i t á s a  
je le n tő s e n  m e g n ő t t  a z  a n a lg é z ia  s o r á n :  
4 9 4 -4 1 9 9  c m 3-rő l 1 1 3 0 -(-3 3 0  c m 8-re . A z  
in j i c iá l á s t  k ö v e tő e n  rö v id  id ő n  b e lü l  
(10  p e rc e n  b e lü l)  k é t  b e te g n é l  t a p a s z ta l t a k  
s z ív m e g á l lá s t ;  e n n e k  o k á t  e g y ik  e s e tb e n  
a  lo k á la n e s z te t ik u m  r e l a t í v  t ú la d a g o lá s á 
b a n  l á t t a  a  s z e rz ő , a  m á s ik  e s e tb e n  h y p o -  
v o la e m ia  v o l t  a z  o k . M in d k é t  b e te g e t  
a z o n n a l  s ik e re s e n  r e s u s c i tá l t á k .  E g y  b e 
t e g n é l  e p id u rá l is  t á ly o g  a la k u l t  k i ;  e n n e k  
o k a  o ly a n  S ta p h y lo c o c c u s  a u re u s  fe r tő z é s  
v o l t ,  a m i t  k é s ő b b  l e o l t o t t a k  a  k a t é t e r t  
b e v e z e tő  o r r v á la d é k á b ó l  is! J e le n tő s  h y 
p o te n s io  (sz isz to lé s  v é rn y o m á s  -c 8 0  
H g m m )  1 7 % -b a n ,  v iz e le t r e te n c ió  1 3 % - 
b a n  f o r d u l t  e lő ;  6 e s e tb e n  (4 % ) t ö r t é n t  
d u r a p u n k c ió .  K é t  b e te g e t  v e s z te t te k  e l  
( in tu b á lá s  é s  lé le g e z te té s  u t á n )  lég z és i 
e lé g te le n s é g b e n .

A  sz e rz ő  e r e d m é n y e iv e l  e lé g e d e t t ;  a z  
e p id u rá l i s  a n a lg é z iá v a l  m e g b íz h a tó  fá jd a -
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lo m c s i l la p í tá s t  t u d o t t  b i z t o s í t a n i  m e ll 
k a s s é r ü l t j e i  jó ré s z é n e k . M e g á lla p í tá s a i  
s z e r in t  v á r h a t ó a n  mégis m e c h a n ik u s a n  lé 
l e g e z te tn i  k e l l  a z o k a t  a  b e te g e k e t ,  a k ik 
n e k  k r ó n ik u s  o b s t r u k t iv  tü d ő b e te g s é g e  
v a n ,  a k ik  n e m  e g y sz e rű  m e l lk a s s é rü lé s t  
s z e n v e d te k ,  ill. e sz m é le t le n e k  v a g y  k o o p e 
r á c ió - k é p te le n e k  .

Keresztes László dr.

R e k e sz izo m -r ep ed és : e g y  g y a k r a n  fel 
n e m  ism e r t sé r ü lés . B ö t tg e r ,  T h .  é s  m ts a i  
(C h iru rg . K l in ik  d e s  K r a n k e n h a u s e s  
N o r d w e s t ,  F r a n k f u r t  a m  M a in ) :  A k tu e lle  
T r a u m a to lo g ie ,  1986, 16, 180.

A  létrejövetel mechanizmusa  s z e r i n t  a  r e 
k e s z iz o m  re p e d é se  le h e t :  d i r e k t  (m a g a  a  
r e k e s z iz o m , e ls ő d le g e s e n , s é r ü l :  lö v é s , s z ú 
r á s ,  n y á r s a l á s  s tb .  á l ta l)  v a g y  in d i r e k t  (a  
r e k e s z iz o m  m á s o d la g o s a n  s é r ü l ,  p l. sz é 
l e s ,  t o m p a  e rő b e h a tá s  h a t á s á r a ,  a m i a  
h a s r a  é s /v a g y  a  m e l lk a s ra  g y a k o r ló d ik ,  
p l .  k ö z le k e d é s i  b a le s e tn é l) .

Kórbonctanilag  l e g tö b b s z ö r  a  b a l  re k e sz 
f é l  s é r ü l  ( a  m á j  j .  o . v é d ő  h a tá s ú ) .  H a  a  
r e p e d é s  a  r o s to k  i r á n y á v a l  p á rh u z a m o s :  
s p o n t á n  g y ó g y u lá s  le h e ts é g e s .  L e g tö b b 
s z ö r  a z o n b a n  a  sé rü lé s  n e m  i ly e n  i r á n y ú ,  
é s  a  m e l lk a s in á l  n a g y o b b  h a s i  n y o m á s  a  zsi- 
g e r e k e t  „ b e h a j t j a ” a  m e l lü re g b e .  (E z  n e m  
s é r v ,  m e r t  a  z s ig e re k  a  h a s h á r t y á t ,  a m i 
s z in té n  e ls z a k a d ,  n e m  t ü r e m í t i k  m a g u k  
e l ő t t ,  m in t  s é rv tö m lő t .)  S z in te  m in d e n  
k ö z e l i  z s ig e r  b e ju t h a t  a  m e l lü re g b e ,  le g 
t ö b b s z ö r  a z o n b a n  a  g y o m o r ,  a  v a s ta g b é l ,  
a  l é p ,  a  c se p le sz  é s a  v é k o n y b e le k .  Az 
e r e d m é n y :  a  m e llk a s i  s z e rv e k  ö s s z e n y o 
m á s a ,  a  p ro la b á ló d o t t  h a s i  z s ig e re k  m fi- 
k ö d é s z a v a r a ,  s ő t  k iz á ró d á s a .  E z  b e k ö v e t 
k e z h e t  : n é h á n y  n a p  m ú lv a ,  d e  a k á r  é v e k  
m ú lv a  is  (!). A  k iz á ró d á s  n e m  e g y s z e r  a  
s é rü lé s  e lső  ( re /.:  é s ig e n  v á r a t l a n )  je le .

E lv é rz é s  (és íg y  v é rz é se s  s h o c k )  n e m  
s z o k o t t  b e k ö v e tk e z n i ;  h a  a  v é rzéses 
s h o c k  k é p e  m ég is , k ia la k u l ,  m á j -  v a g y  lép- 
r u p t ú r á r a  k e ll  g o n d o ln i.

M in d e b b ő l  a d ó d n a k  a  tünetek. M e llk asi 
t ü n e t e k :  lé g sz o m j, f á jd a lo m  a  (fő leg) b a l  
m o llk a s fé lb e n  m é ly  lé g z é s n é l  é s  e rő k ife j 
t é s n é l ,  b a l  o ld a li vállfájdalom , r e tr o s te r -  
n á l i s  n y o m á s é rz é s ,  a n g in a  p e c to r i s t  u t á n 
zó  f á jd a lm a k ,  r o h a m s z e rű  s z ív d o b o g á s , 
h a j l a m  b ro n c h it i s r e ,  m e g fá z á s o k ra ;  h a  a  
h a s i  s z e rv e k  p ro la b á ló d á s a  g y o r s a n  k ö 
v e tk e z ik  b e ,  a  m e llk a s i  f á jd a lm a k  ig e n  h e 
v e se k , a  d y sp n o e , t a c h y c a r d i a  c y a n o s is sa l  
is  e g y ü t t  j á r .  ( ö s s z e té v e s z té s  le h e tő sé g e  
p tx - s z e l ,  s ő t :  fe szü lő  p tx - s z e l ! )

A  h a s i  t ü n e te k :  n y o m á s é rz é s  a  f e lh a s 
b a n ,  h á n y in g e r - h á n y á s ,  g y a k o r i  fe lb ö fö 
g é s ,  g á z o s  fe lfú v ó d á s , s z é k re k e d é s ,  f á j 
d a lm a s  g y o m o r-b é l  g ö rc s ö k ,  ro h a m s z e 
r ű  (!!)  szé l- é s  s z é k re k e d é s e k .

A  k iz á ró d á s  te rm é s z e te s e n  sh o c k  t ü n e 
t e iv e l  j á r ,  a m e l le t t ,  h o g y  a  m a g a s  v a g y  
m é ly  i le u s  tü n e te i  is  je le n tk e z n e k .  A  v e 
s z é ly  te rm é s z e te s e n :  p e r f o r a t io ,  a  g y o 
m o r-  v a g y  b é l ta r ta lo m  p le u ra -ü r e g b e  o m 
lá sé  v e i.

A  re k e sz iz o m  r u p t ú r á j á t  a z é r t  is  n e h é z  
fe lis m e rn i ,  m e r t  l e g g y a k r a b b a n  k ísé rő  s é 
r ü lé s e k  is  v a n n a k ,  e ls ő s o r b a n :  b o r d a tö r é 
s e k . G y a k o r i  m é g : a ls ó  v é g ta g tö r é s e k ,  lép - 
r e p e d é s ,  k o p o n y a -  é s a g y s é rü lé s ,  m e d e n 
c e tö r é s ,  m á jre p e d é s  s tb .  t á r s u lá s a .

F iziká lis  vizsgálattal c s a k  r i t k á n  s ik e rü l  
a  r e k e s z - r u p tu r á t  f e lis m e rn i .  A  p ro la b á l t  
s z e rv  s z e r in t  k a p h a t u n k  a  m e llü re g b e n

t o m p u l a t o t  ( re / .:  m á j ,  e s e t le g  lé p ) , h y 
p e r s o n o r  k o p o g ta tá s i  h a n g o t  (g y o m o r , b e 
le k ) , d e  a z  a k u t  s tá d iu m b a n ,  a  p o ly t r a u -  
m a t i z á l t  b e te g e n  k ü lö n ö s e n ,  a  b é lz ö re je k  
n e m  h a l l h a tó k  (re fle x es  b é l- a to n ia ) .

D ifferenciál-diagnosztikai s z e m p o n tb ó l  
( re / . :  t ö b b e k  k ö z ö tt )  a  p t x  j ö n  s z ó b a  (1. 
f e n t .)

A  d i a g n o s z t ik a  ig a z i e s z k ö z e :  a  rtg- 
vizsgálat. S o k sz o r  e z  is  c s a k  „ t i s z t á z a t l a n  
á r n y é k o t ”  m u t a t  a  b a l  a ls ó  m e llk a s fé lb e n ,  
d e  e n n e k  m á r  f ig y e le m -fe lh ív ó n a k  k e ll  
le n n ie .

A  teendő  te rm é s z e te s e n :  se b é sz i,  a k k o r  
is , h a  c h r .  e s e trő l  v a n  sz ó , é s  t ü n e t e k  e s e t 
le g  n in c s e n e k  (p ro la b á ló d á e , k iz á ró d á s  
v e sz é ly e ) .  A  c ik k  rö v id e n  a  h a s i ,  v a g y  
m e l lk a s i  b e h a to lá s  s z e m p o n t j a i t  is  t á r 
g y a l j a .

S zö n y i Ferenc dr.

M ed en ce tö ré se k  u tá n  a  h ú g y v e z e té k ,  
h ú g y c s ő ,  h ú g y h ó ly a g  tr a u m a s  sé r ü lése i.
H e n g s t ,  E .  é s m ts a i  (Z e n tr a le  R ö n tg e n a b 
t e i l u n g  u n d  U ro l. K l in ik  d e s  S tä d t i s c h e n  
K r a n k e n h a u s e s  im  F r ie d r ic h s h a in ,  B e r 
l in ) :  R a d io l ,  d ia g n .  1986 , 27, 163.

A  s z ű k  a n a tó m ia i  v i s z o n y o k  f o ly tá n  
m in d e n  k i le n c e d ik  m e d e n c e tö r é s n é l  (fő leg  
a z  e lü ls ő  m e d e n c e g y ű rű  é s  a  s y m p h y s is -  
l a e s ió k  e s e té n )  a z  e lv e z e tő  h ú g y u t a k  s é 
r ü lé s e iv e l  k e ll  s z á m o ln u n k .  A  d ia g n o s is  
k é s e d e lm e s  fe lá l l í tá s a  (6— 12 ó r a  u tá n ) ,  
i l l e tv e  a z  u ro ló g ia i  s é rü lé s e k  fé lre is m e ré se  
e m e l ik  a  m o r b id i t á s t ,  i l l e tv e  a  m o r ta l i t á s t  
( „ u r in a -p h le g m o n e ” , „ u r in a - a b s e e s s u s ” ).

A  k is é rő  u ro ló g ia i  s é rü lé s e k  e g z a k t  m e g 
í té lé s é r e ,  a m e ly e k  a  p o l y t r a u m a t i z á l t  b e 
t e g e k  m in d e n  h e te d ik é n é l  f e llé p n e k ,  m a  
m á r  a  d ia g n o s z t ik a i  e l j á r á s o k  e g é s z  s o ra  
á l l  a  re n d e lk e z é s ü n k re ,  a m e ly e k  e g y m á s t  
r é s z b e n  k ie g é s z ít ik ,  r é s z b e n  á t f e d ik  (k o n 
v e n c io n á l is  r ö n tg e n v iz s g á la t ,  s o n o g ra p h ia ,  
C T , í z o tó p v iz s g á la t ) .

A  d ia g n o s z t ik u s  m ó d s z e re k  s o r r e n d jé t  
a  s é rü lé s  sú ly o s s á g a  é s a  s h o c k  t ü n e t e i  h a 
t á r o z z á k  m e g , a m i jó l  m ű k ö d ő  in te rd is -  
c ip l in a r i s  ö s s z m u n k á t  ig é n y e l .  A  h a g y o 
m á n y o s  r ö n tg e n d ia g n o s z t ik á n a k ,  m in t  a  
s h o c k - f á z i s b a n  tö r té n ő  a la p v iz s g á la tn a k  
d ö n t ő  s z e re p  j u t  a z  u ro ló g ia i  t r a u m á k  fe l 
f e d é s é b e n .  A z  e lv e z e tő  h ú g y u t a k  m ű s z e 
r e s  r ö n tg e n d ia g n o s z t ik á ja  a  h a s  é s  a  m e 
d e n c e  n a t í v  fe lv é te le i  u t á n  t ö r t é n i k  (in - 
fu s ió s  v a g y  b o lu s  u r o g r a m ,  ív .  c y s to -  
g r a m ) ;  e z e k e t  k ö v e ti  ( n é h a  p á rh u z a m o s a n  
is) a  r e t r o g r a d  u r e th r o g r a p h ia  é s /v a g y  
c y s to g r a p h ia .

A  s o n o g ra p h ia  e g y s z e rű ,  m in d e n k o r  
m e g is m é te lh e tő ,  a  b e te g e t  n e m  te r h e lő  
v i z s g á la t i  e l já rá s ,  a m e ly  a  h ú g y ú t i  s é rü 
l é s e k  g y a n ú ja  e s e té n  m á r  k ö z v e t le n  a  
p o s t t r a u m á s  s z a k b a n  is  e lv é g e z h e tő ;  a  
m e d e n c e  t e r ü le té n  lé v ő  k ó ro s  fo ly a d é k -  
g y ü le m e k e t  u g y a n  k i m u t a t h a t j a ,  a z o n 
b a n  i ly e n  fo ly a d é k  d i f f e r e n c iá lá s á t  é s  k ó r -  
e r e d e t é t  n e m  t is z t á z z a  ( e x t r a v a s a t u m  a  
h ú g y v e z e té k  u ta ib ó l  é s /v a g y  a z  é r r e n d 
s z e rb ő l) .

i fj . P astin szky  Is tvá n  dr.

G erin csérü ltek  h e ly sz ín i  e llá tá sa  é s  
s z á llítá s a .  V e ih e lm a n n , D . ,  K r a m e r ,  W . 
( S tä d t i s c h e s  K r a n k e n h a u s  S in g e n -H tw l;  
C h iru rg .  U n iv e r s i tä t s k l in ik  T ü b in g e n ) : 
A k tu e l le  T r a u m a to lo g ie ,  1 986 , 16, 176.

A  gerincsérültek jjrognosisa nagyrészt 
azon m úlik , hogy felism erik-e a  baleset hely 
színén a gerincsérülést, sőt: hogy egyáltalán, 
gondolnak-e rá. A  n e h é z s é g e t  a z  o k o z z a , 
h o g y  a  b e te g  so k s z o r  e s z m é le t le n ,  v a g y  
m á s ,  s ú ly o s  s é rü lé s e k  á l ln a k  a z  e lő té rb e n .

H a a  beteg eszméletlen, a k k o r  a baleset 
mechanizmusából k e ll  g o n d o ln i  a  g e r in c 
s é rü lé s  le h e tő s é g é re .  F e lh ív já k  a  f ig y e lm e t  
k ü lö n ö s e n  a  n y a k i  g e r in c o s z lo p  s é rü lé s e i 
n e k  fe lis m e ré s é re ,  é s  i t t  is  a z  é lű i rő l - fe lü l 
r ő l  v a g y  a z  é lű irő l - a lu lró l  h a t ó  e rő k re .  
(A z e r ő h a tá s o k  m e c h a n iz m u s á t  a  g e r in c  
tö b b i  r é s z é t  i l l e tő e n  is , k im e r í tő e n  t á r 
g y a l já k .)  N y o m a té k o s a n  a j á n l j á k ,  k ü lö 
n ö s e n  k ö z le k e d é s i  b a le s e tn é l ,  h o g y  esz
méletlen betegen m indig  gondoljunk gerinc 
sérülés lehetőségére is!  K ie m e l ik  e g y é b k é n t ,  
h o g y  a  g e r in c v e lő - s é rü lé s e k  fe le :  a  n y a k i  
g e r in c v e lő  sé rü lé s e  (!) (Ref.:  n e m  i s m e r 
t e t i k  e s z m é le t le n  b e te g e n  a  g e r in c v e lő  t á j é 
k o z ta t ó  v i z s g á la t á t :  h a  a  b e te g ,  b o k a tá j i  
c s íp é s re ,  a  l á b á t  nem  h ú z z a  e l ,  a k k o r :  1. 
g e r in c v e lő -s é rü lé s e  v a n ,  2 . v a g y :  m e d e n 
c e tö ré s e ,  c o m b n y a k tö r é s e  s t b .  v a n ;  3. 
v a g y :  m é ly e n  e sz m é le t le n .)

H a a beteg eszméletén van, f á jd a lm a k r ó l  
p a n a s z k o d ik ,  é s  k é rd e z h e tő  is . A  f á jd a l 
m a k  k e z d e tb e n  h i á n y o z h a t n a k ! K é s ő b b  a  
b e te g  „ ro S s z u llé trő l” s z á m o l b e  ( r e / . :  
e g y á l t a l á n  n e m  k ó r je lz ő ) ,  m a jd  m e g je le n 
n e k  a  b é n u lá s o k .  V iz s g á la n d ó :  a z  é rz é s  
( re / . :  nagyon  f o n to s ) ,  é s  a  v é g ta g o k ,  u j ja k  
m o z g a th a tó s á g a  a  b e te g  á l t a l .  I g e n  jó  t á 
j é k o z ta tó  t á b l á z a t o t  k ö z ö ln e k ,  m e ly b ő l ,  
e g y e s  iz m o k  b é n u lá s a  a l a p j á n ,  a  g e r in c 
v e lő s é rü lé s  m a g a s s á g á r a  l e h e t  k ö v e tk e z 
t e t n i .  E  magassági diagnosztika igen fo n 
tos, m e r t  p l .  a  4. n ya k i segment k ö rü l i  v a g y  
f e le t t i  s é rü lé s n é l  ( re / . :  a h o n n a n  a  n .  
p h re n ic u s  e re d )  a beteg lélegeztetés nélkül 
nem maradhat életben! H a  a  s é rü lé s  a  4 — 8. 
n y a k i  s e g m e n t  k ö z ö t t  v a n ,  a k k o r  a  b e te g  
s z á m á r a  c s a k  a  re k e sz lé g z é s  m a r a d ,  a m i 
n o r m á l i s a n  is  c s a k  a  lé g z é s v o lu m e n  , /3-á- 
r ó l  g o n d o s k o d ik ,  a  b a le s e te s n é l  p e d ig  a n y -  
n y i r ó l  s e m . (B o rd a tö r é s e k n é l  a  t a p a d á s  a  
b o r d á k o n :  in s t a b i l ,  a  h a s i  z s ig e re k  a  r e 
k e s z t  f e ln y o m já k  s tb .)

E z e k b ő l  k ö v e tk e z n e k  a teendők: g e r in c 
s é rü lé s  g y a n ú ja  e s e té n  is , a gerincet m oz 
d íta n i nem  szabad (a betegnek sem!) E z  a z t  
is  j e le n t i ,  h o g y  beteget (ref.: fő le g  e s z m é 
l e t l e n t )  összetört autóból k iven n i nem  szá 
nod, c s a k  a k k o r ,  h a  a  k iv é te l  k ö z 
b e n i  é s  u t á n i  rö g z íth e tő s é g e  a  g e r in c n e k  
b iz to s í tv a  v a n !  K iv é te l :  f u l la d á s v e s z é ly  
( re / . :  r e n d s z e r in t  a z  e s z m é le t le n  b e te g  Sa 
j á t  h á n y a d é k á tó l ) ,  a z  a u tó  é g é se  s tb .  E z  
u t á n  a  b e te g e t  v a c u u m - m a t r a c r a  k e ll  f e k 
t e t n i  (ref.: e n n e k  h i á n y á b a n :  a  fö ld re , 
a m e ly ,  m i n t  kem ény  a la p ,  m ind ig  r e n 
d e lk e z é s re  á ll) , a m ib e n ,  h a  le h e ts é g e s ,
4— 5 személy (V.) nyú jtson  segítséget. H a  
a  g e r in c e n  te n g e ly - e l té r é s  m u ta tk o z ik ,  
( tö ré s ) , i ly e n  h e ly z e tb e n  k e l l  a  g e r in c e t  
r ö g z í te n i  a  v a c u u m - m a t r a c b a n ,  a  re p o s i-  
t i ó t  n e m  s z a b a d  m e g k í s é r e ln i !

N y a k i gerinctörés gyanújánál a f e j  hú 
zása felfelé  ( e x te n s io )  ig e n  fo n to s .  E n n e k  
je g y é b e n :  m o to ro s  s i s a k j á t  is  2 s z e m é ly  
v e g y e  le ,  e g y ik ü k  a z  á l l  é s  a z  a ls ó  á l lk a 
p o c s  fe lfe lé  n y o m á s á v a l  b iz to s í t s a  a z  e x - 
t e n s ió t !  A  n y a k i  g e r in c tö r é s  v é g le g e s  
f ix á lá s á r a  jó  a  S c h a n z -g a l lé r  (ref.: p ó ly á 
v a l ,  v a t t á v a l  a  n y a k a t  k ö rü lv e s s z ü k ,  a  
k u lc s c s o n to k tó l  a z  á ll ig , h o g y  a  fe j é s  n y a k  
e lm o z d u ln i  n e  tu d jo n .  K ö t s z e r  h i á n y á b a n  
h o s s z á b a n  ö s s z e h a j to t t  ú j s á g  is  m e g te s z i ,  
a m i t  p l .  s á l la l  l e h e t  f ix á ln i) .



A  „ k im e n té s ”  (p l. a u tó b ó l)  é s  m e g fe le lő  
f e k te té s  u t á n ,  i ll .  h a  k e ll ,  m á r  e lő b b ,  k e ll  
g o n d o s k o d n i :  s z a b a d  lé g u ta k ró l  (re f.: h a  
k e ll , i n tu b a t io ,  le s z ív á s ) ,  k ie lé g í tő  lé g z é s 
rő l  (ref.: h a  k e l l ,  lé le g e z te té s ) ,  s t a b i l  k e 
r in g é s rő l  (ref.: h a  k e ll ,  in fu s io ) . E s z m é 
le t l e n ,  v a g y  m in d  a  4  v é g ta g já n  b é n u l t  b e 
t e g n é l  a z  o r r o n  á t  a  g y o m o rb a  s z o n d á t  
k e ll  v e z e tn i ,  a  g y o m r o t  e z e n  á t  k iü r í t e n i ,  
a  r e g u rg i ta t io  é s  a s p i r a t io  m e g a k a d á ly o 
z á s á ra .  (Ref.: e z t  a z  i n tu b a t ió n a k  is m e g  
k e l l  a k a d á ly o z n ia ,  a  t u b u s  m a n d z s e t t á j á 
n a k  fe lfú v á s á v a l) .

Gyógyszeresen s o r b i t o t  é s m a n n i t o t  a j á n 
l a n a k  a helyszínen  a d n i ,  100 m g  d e x a m e -  
th a s o n n a l  e g y ü t t  (ref.: iv .) , d e h y d r á lá s r a ,  
b á r  m e g je g y z ik , h o g y  u t ó b b in a k  d e h y d -  
rá ló  h a tá s á b a n  a z  u tó b b i  id ő b e n  a z  id e g 
se b é sz e k  k é te lk e d n e k .

A  szállítás (a helyszínről) le h e tő le g  légi 
úton  t ö r té n jé k ,  a  le g k ö z e le b b i,  gerincsérül
teket ellátó k ö z p o n tb a !  E g y é b k é n t  m in 
d e n ,  kórházból a  s p e c iá lis  k ö z p o n tb a  s z á l 
l í t á s n á l  m é r le g e ln i  k e ll :  n e m  jo b b -e  a  
s é r ü l te t  e g y e lő re  a  n e m  s p e c iá lis  k ó r h á z 
b a n  h a g y n i  (re f.:  m e r t  a  szállítás is  trau 
m a), a m i a  b e te g  h a lá lá h o z  is  v e z e th e t .  
I ly e n  e s e te t  r ö v id e n  i s m e r te tn e k  is. 
(S z á ll í tá s  lé g i ú t o n  J u g o s z lá v iá b ó l  N é 
m e to r s z á g b a  —  1 n a p  m ú lv a  h a lá l .)

M ás, rendkívül tanulságos eseteket is  is 
m e r te tn e k .  T ö b b s z ö r  is  e lő f o r d u l t  p l . ,  
h o g y  a  h e ly s z ín e n  in tu b á lv a ,  a z  o rv o s  
n e m  g o n d o l t  n y a k i  g e r in c tö r é s  l e h e tő s é g é 
re ,  é s a  fe j h á t r a h a j l í t á s á n á l  m a g a  o k o z ta  
a  g e r in c v e lő  s é r ü lé s é t .  —  A u tó b a le s e tn é l  
a  fe le sé g  a z o n n a l  g e r in c f á jd a lm a k r ó l  p a 
n a s z k o d o t t .  E n n e k  m e g fe le lő e n  v a c u u m -  
m a t r a c b a n  s z á l l í t o t t á k  k ó r h á z b a ,  a h o l  a  
r t g .  2 c s ig o ly a  e lü ls ő  s z é lé n e k  „ le p a t t a -  
n á s á t ”  (v is z o n y la g  je le n té k te le n  sé rü lé s )  
m u t a t t a .  F é r je  (a  v e z e tő )  a  m e n tő a u tó b a n  
e lk ís é r te ,  a  r tg - b e  is , saját lábán , é s  csak 
ott kezdett n ya k i fá jda lm akró l panaszkodni. 
A z  a z o n n a l  e lv é g z e t t  r t g .  a  d e n s  e p is t r o 
p h e i  t ö r é s é t  m u t a t t a .  A z o n n a l  l e f e k te t té k ,  
a  f e je t  e x te n s ió b a  h o z tá k ,  a z  e r e d m é n y :  
tö b b  h ó n a p  u t á n  á l íz ü le t te l  g y ó g y u lá s .  

—  F i a ta l  fé rf i s e k é ly  v íz b e  u g r o t t ,  m a jd  
k i j ö t t  a  v íz b ő l é s  n é h á n y  lé p é s  u t á n  ösz- 
s z e ro s k a d t .  E lő s z ö r  f u l la d á s r a  g o n d o l 
t a k  (!!), d e  csak addig, m íg a beteg arról 
nem  kezdett panaszkodni, hogy hidegnek  
érzi a lábait, m a jd  a  lábai, és ez u tán  a ka r 
ja i  is megbénultak. E z  u t á n  a r ró l  p a n a s z 
k o d o t t ,  h o g y  nem  kap  levegőt, (ref.: r e n d 
k ív ü l  je lle m z ő  t ü n e t ,  m a g a s s á g i  d ia g n o s z 
t ik a i  é r té k ű  is), é s  t é n y le g  c y a n o t ik u s  is 
l e t t .  A  fe j  húzására  (e x te n s io )  a z o n n a l ,  
s z u b je k t ív e  é s  o b je k t ív e  is , jobban lett. 
A  r t g .  a  n y a k i  g e r in c  tö r é s é t  é s z ú z ó d á s á t  
ig a z o l ta .  Tanulság: a  beteg panaszai a z  
e lh e ly e z é s e , f e k te té s e  é s  á l t a l á b a n  a teen
dők tekintetében irányadók legyenek! O ly a n  
h e ly z e tb e  k e l l  h o z n i ,  a m e ly b e n  a  le g k e 
v é s b é  é re z  f á jd a lm a t .

[R ef.: a cikket rendkívü l fon tos , tanulsá 
gos volta m iatt volt érdemes részletesebben 
ismertetni.]

Sző n y i Ferenc d r •

A  bőr te lje s  v a s ta g s á g á r a  terjed ő  ég és  
fed é se  a u to ló g  h á m s e jte k k e l in o c u lá lt  
te stid e g en  bőrrel. G a o  Z h i-R e n  és m ts a i  
( B u r n  U n i t ,  T h e  A f f il ia te d  H o s p i t a l  o f  
Q u in g h a i  M e d ic a l C o lle g e , X in in ,  C h in a ) :  
B u r n s ,  1986, 12, 22 0 .

ig e n  n a g y  k i te r j e d é s ű  m é ly  é g é s  e s e té n  
n e m  m a r a d  e le g e n d ő  é p  b ő r  a u to t r a n s z -  
p la n tá c ió  c é l já r a .  Ú ja b b a n  tö b b  k ö z le 
m é n y  s z á m o l t  b e  é g é s  o k o z ta  b o r h iá n y o k  
v é g le g e s  m e g o ld á s t  n y ú j tó ,  h á m t e n y é 
s z e t t e l  t ö r t é n ő  fe d é sé rő l. A z  in  v i t r o  h á m -  
te n y é s z té s  a z o n b a n  le g a lá b b  h á ro m  h e te t  
v e sz  ig é n y b e ,  m e ly  id ő  a l a t t  n e h é z s é g e t  
j e l e n t  a  b ő r h iá n y o s  t e r ü l e t  m e g ó v á s a  a  
f e r tő z é s tő l .  A  sz e rz ő k  a u to ló g  h á m s e j t e k 
k e l  in o c u lá l t  t e s t id e g e n  f é lv a s t a g  b ő r  
t r a n s z p l a n t á c i ó j á t  i s m e r te t ik  e lő z e te s  
k ö z le m é n y ü k b e n .

N é g y  é g e t t e n  a lk a lm a z tá k  a  m ó d s z e rü 
k e t .  N é h á n y  c m 2 k i te r j e d é s ű  s a j á t  b ő rb ő l  
24  ó r a  a l a t t  h á m s e j t  s z u s z p e n z ió t  á l l í 
t o t t a k  e lő , a m in e k  e g y  m il l i l i te ré  10 c m 2 
f e lü l e tű  c a d a v e r  b ő r  in o c u lá lá s á r a  e le 
g e n d ő .  A z  íg y  k e z e l t  b ő r rő l  f é lv a s t a g  b ő r-  
t r a n s z p l a n t á t u m o t  m e t s z e t te k  k i ,  a m i t  
h á r o m  e s e tb e n  p r im e re n  k im e t s z e t t  é g e t t  
b ő r  h e ly é r e ,  e g y  a lk a lo m m a l  p e d ig  s a r j -  
f e ls z ín re  t e l e p í t e t t e k .  A z  é g e t t e k  t e s t f e l ü 
l e t é n e k  1— 1 8 % - á r a  t e r j e d t  k i  a z  é g é s , 
m e ly e k re  8 0 — 3 36  c m 2k i te r je d é s ű ,  a u to ló g  
h á m s e j t e k e t  is  t a r t a l m a z ó  te s t id e g e n  b ő r t  
t e l e p í t e t t e k .  K é t  e s e tb e n  a  t e s t id e g e n  
h á m  a  14. n a p  u t á n  e lh a l t  é s  d e m a rk á ló -  
d o t t .  E z z e l  p á r h u z a m o s a n  m e g in d u l t  a z  
a u to ló g  h á m s e j te k  p ro l if e rá c ió ja  é s  a  19—  
60 . n a p  k ö z ö t t  ú j  h á m  k e le t k e z e t t  b e lő 
l ü k ,  a m i  b e f e d te  a  s e b e t .  K é t  é g e t t e n  
—  a z  e g y ik e n  a  10 ., a  m á s ik o n  a  2 0 . n a 
p o n  —  a  t r a n s z p l a n t á t u m  k i lö k ő d ö t t ,  d e  
m é g  e z e k b e n  a z  e s e te k b e n  is  s z ö v e t t a n i  
v i z s g á la t t a l  k i  t u d t á k  m u t a t n i  a z  in o c u 
l á l t  h á m s e j t e k  p r o l if e r á c ió já n a k  m e g in d u 
l á s á t .  A  k i lö k ő d é s s e l  já r ó  e s e te k b e n  m á 
s o d la g o s a n  v é g z e t t  a u to t r a n s z p la n tá c ió -  
v a l  f e d té k  a  s e b e t .

A  sz e rz ő k  v é le m é n y e  s z e r in t  p r im e r e n  
k i m e t s z e t t  ég és i s e b e n  a  s a j á t  h á m s e j t e k 
k e l  i n o c u lá l t  t e s t id e g e n  f é lv a s ta g  b ő r-  
t r a n s z p l a n t á t u m  v é g le g e s  se b fe d é s i m e g 
o ld á s t  j e l e n th e t .

[R e f.:  A z  előzetes közleményben ismerte 
tett esetekben csak k is  kiterjedésű volt az 
égés, és nem  is  já r t sikerrel m inden alkalom 
m al a  transzplantáció. További m u nká la 
tokkal bizonyára fo ko zn i lehet még az ered
ményességet és ha nagy kiterjedésű égésekre 
is kiterjeszthető az eljárás, akkor egy újabb  
hasznos módszerrel gazdagodhat az égés ke 
zelésének fegyvertára. Egyidejű  im m uno-  
szuppressziv kezelés talán további lehetősé
get n yú jta n a  az eredmény javításához.]

P app  Tibor dr.

H á m te n y é s z e t  s ik e r es  a lk a lm a z á sa  —  
K é t e se t  ism e r te té se . D o h e r ty ,  D . ,  A u s t in  
E .  V . (S h r in e r s  B u r n s  I n s t i t u t e ,  B o s to n  
M A , 0 2 1 1 4 ): J .  B u r n  C a re  a n d  R e h a b i l .  
1986 , 7, 33 .

H a  a  b ő r  t e l j e s  v a s t a g s á g á t  é r in tő  égés 
o ly a n  n a g y  f e lü le t r e  t e r j e d  k i,  h o g y  a z  
a d ó te r ü le t k é n t  h a s z n á lh a tó  b ő r  k is e b b ,  
m in t  a  t e s t f e l ü l e t  1 0 % -a , a k k o r  a z  é l e t 
b e n  m a r a d á s  le h e tő s é g e  d r a s z t ik u s  m é r 
t é k b e n  le c s ö k k e n .  A  k o r l á to l t  k i te r j e d é s ű  
a d ó te r ü le t  i s m é te l t  f e lh a s z n á lá s a k o r  h o sz - 
s z ú  id ő t  v e sz  ig é n y b e  a  h á m  ú jr a k é p z ő d é 
se , m i a l a t t  a  m é g  f e d e t le n ü l  m a r a d t  s e b 
f e ls z ín e n  k e r e s z tü l  j e le n tő s  fo ly a d é k  v e sz 
t e s é g  t ö r t é n i k ,  é s  n a g y  le h e tő s é g  v a n  a  
f e r tő z é s r e .  A  t e s t  id e g e n  b ő r  m e g fe le lő  
fe d é s t  b i z t o s í t h a t ,  d e  c s a k  a k k o r ,  h a  —  a

k i lö k ő d é s  b e k ö v e tk e z te  e lő t t  —  r e n d s z e 
r e s e n  c s e ré l ik .  A z  in  v i t r o  h á m t e n y é s z e t 
t e l  v é g z e t t  s e b fe d é s  m é g  i ly e n  e s e te k b e n  
is  e s é ly t  a d h a t  a  tú lé lé s re .  A  s z e rz ő k  h á m -  
t e n y é s z e t t e l  s ik e re s e n  k e z e l t  k é t  e s e t ü k 
r ő l  s z á m o ln a k  b e .

K é t ,  6  é s  7 é v e s  t e s tv é r  n y í l t  l á n g t ó l  
t e s t f e lü le te  97 é s  9 8 % -á n  é g és i s é r ü l é s t  
s z e n v e d e t t .  A  b a le s e te t  k ö v e tő  6 . n a p o n ,  
m á s  k ó rh á z b ó l ,  a z  a k u t  s z a k  s ik e r e s  k e z e 
lé s e  u t á n  s t a b i l  á l l a p o tb a n  s z á l l í t o t t á k  
ő k e t  a  s z e rz ő k  in té z e té b e .  M in d k e t tő n e k  
k á r o s o d o t t  a  lé g z ő re n d s z e re  is  a  b e lé g z e t t  
l á n g tó l ,  m e ly  m i a t t  i n tu b á l á s t  é s  l é le g e z 
t e t é s t  ig é n y e l te k ,  a m i  a  n a g y  s e b fe ls z ín  
m e l l e t t  a  s z e p sz is  to v á b b i  v e s z é ly fo r r á s a .  
I r á n y í t o t t  l e v e g ő á ra m m a l  iz o lá l t  á p o lá s i  
e g y s é g b e n  h e ly e z té k  e l  ő k e t  a  s e b f e r tő z é s  
m e g e lő z é se , v a la m in t  a  m e g fe le lő  h ő m é r 
s é k le tű  é s  n e d v e s s é g ta r ta lm ú  k ö r n y e z ő  
le v e g ő  b iz to s í t á s a  é rd e k é b e n . A  f e lv é te l  
n a p já n  a z  é p e n  m a r a d t  h ó n a lj i  é s  in g u i-  
n á l is  t á j r ó l  b ő r t  v e t t e k  h á m te n y é s z té s  
c é l já r a .  A z  e lső  t r a n s z p l a n t á lh a t ó  h á m  t e 
n y é s z e te t  4  h é t  u t á n  k a p tá k  m e g . E z a l a t t  
a z  e lh a l t  b ő r t  a  f a s c iá ig  k i m e t s z e t té k  é s  
id e ig le n e s e n , h á ló s í to t t  a l lo g r a f t t a l  f e d té k  
a  s e b e t .  A  fe lü le te s e b b e n  é g e t t  é s  m á r  b e - 
h á m o s o d o t t  t e r ü le t r ő l  v e t t  a u to t r a n s z -  
p l a n t á tu m m a l  fe d n i  t u d t á k  a  m e l lk a s  
e lü lső  fe ls z ín é t .  A  h á m t r a n s z p l a n tá t u m o -  
k a t  4 ,5 X 6  c m -e s  im p r e g n á l t  g é z la p o k r a  
h e ly e z v e  t e l e p í t e t t é k  a  b ő r h iá n y o s  t e r ü 
l e te k r e .  A z  ö té v e s  b e te g e t  a  2 8 9 ., a  h é t 
é v e s t  a  47 2 . n a p o n  b o c s á to t t á k  h a z a  a  
k ó r h á z b ó l  g y ó g y u l ta n .  A z  e lő b b i t e s t f e 
lü le té n e k  4 9 % - á t ,  a z  u t ó b b in a k  p e d ig  
5 5 % - á t  f e d te  m a r a d a n d ó a n  a  h á m te n y é -  
s z e t.  A z  íg y  n y e r t  b ő r fe ls z ín  s im a ,  n e m  
m u t a t  h a j l a m o t  h y p e r t r o p h iá s  h e g e s e d é s -  
r e ,  d e  s é rü lé k e n y ,  k ü lö n ö s e n  a  n y o m á s n a k  
k i t e t t  f e lü le te k e n .  E z e k  a  t e r ü le t e k  f o k o 
z o t t  v é d e lm e t  ig é n y e ln e k . Á p o lá s u k  a l a t t  
s z á m o s  k o m p lik á c ió t  k e l l e t t  l e k ü z d e n i  —  
a  h á m t r a n s z p l a n tá t u m  u lc e r á c ió já tó l  a  
c a rd io p u lm o n a lis  e lé g te le n s é g ig  — , d e  
v é g ü l  a  h á m  te n y é s z e t  b i z t o s í t o t t a  r é s z ü k 
re  a z t  a  f e l t é t e l t ,  h o g y  ily e n  n a g y  k i t e r 
j e d é s ű  é g é s se l is  é le tb e n  m a r a d h a s s a n a k .  
A  k ö z le m é n y  í r á s a k o r  m á r  m in d k é t  g y e r 
m e k  i s k o lá b a  j á r t ,  é s  b e  t u d t a k  i l l e s z 
k e d n i  a  m in d e n n a p i  é le tb e .

P app Tibor d r .

A n tib io t ic u m  fe lsz ív ó d á sa  é g és i se b e n  
lo k á lis a n  a lk a lm a z o tt  to b r a m y c in -p o ly -  
a e th y le n g ly c o l k en ő c sb ő l. A o y a m a , H . é s  
m ts a i  ( D e p a r tm e n t  o f  P la s t ic  S u r g e r y ,  
A ic h i M e d ic a l  U n iv e r s i ty ,  N a g a k u t e ,  
A ic h i 4 8 0 — 11, J a p a n ) :  B u r n s ,  1 9 8 6 , 
12, 153.

A  g y ó g y s z e re k  b ő rö n  k e r e s z tü l  t ö r t é n ő  
fe ls z ív ó d á s á t  a z  é p  h á m fe ls z ín  j e l e n tő s  
m é r t é k b e n  g á to l j a .  É g é s i s é rü lé s  e s e té n  a  
h á m  v é d ő  sz e re p e  m e g s z ű n ik  é s  a  f e ls z í 
v ó d á s i  a r á n y  n a g y m é r té k b e n  m e g n ö v e k 
s z ik .  S z á m o ln i  k e ll  e z é r t  a  h e ly i le g  a l k a l 
m a z o t t  é s  o n n a n  k e r in g é s b e  j u tó  a n t i -  
b io t ic u m o k  á l t a lá n o s  —  g y a k r a n  n e m  
k ív á n a t o s  —  h a tá s á v a l  is. A  t o b r a m y c in  
(a  to v á b b i a k b a n :  to .)  h a tá s o s  a  G ra m -  
n e g a t í v  k ó ro k o z ó k  e lle n , d e  m e l l é k h a tá 
s a in a k  e lk e rü lé s e  é rd e k é b e n  k o n c e n t r á c ió j  a  
n e m  h a l a d h a t j a  m e g  a  b iz to n s á g o s  t h e r á -  
p iá s  s z i n t e t  (2 -8  ( ig /m l- t) . 10-12  p g / m l  
m á r  o to -  é s  n e p h r o to x ic i t á s t  o k o z h a t .  
A  sz e rz ő k  0 ,2 %  t o . - t  t a r t a lm a z ó  p o ly -
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a e th y le n g ly e o l  k e n ő c s  k ü lö n b ö z ő  m é ly 
s é g ű  é g és i s e b e k e n  t ö r t é n ő  a lk a lm a z á s a -  
k o r  v iz s g á l tá k  a  to .  f e ls z ív ó d á s á t .  H a t  
é g e t t e n  v é g e z te k  v iz s g á la to k a t ,  a k ik n e k  
égéHe a  t e s t f e lü le t  5 0 -7 0 % -á ra  t e r j e d  k i. 
K é t  b e te g n e k  fe lü le te s  é s  m é ly  m á s o d 
fo k ú , k e t t ő n e k  m é ly  m á s o d fo k ú ,  e g y n e k  
h a r m a d f o k ú  v o l t  a z  é g é se , e g y n e k  p e d ig  
m é ly  é g é s  u t á n  s a r jfe ls z ín  b o r í t o t t a  a  se 
b é t .  A  k e n ő c s b e n  a lk a lm a z o t t  t o .  m e n n y .-  
sé g e  2 0 0 0 — 3000  m g  k ö z ö t t  v á l to z o t t t  
S te r i l  m u ll - la p r a  k e n té k  a  k e n ő c s ö t ,  a m it  
24  ó r á ig  h a g y ta k  a  s e b e n . A z  e lső  8 ó ra  
a l a t t  ó r á n k é n t ,  m a jd  a  12. é s  2 4 . ó rá b a n  
m é r t é k  a  v é r  é s  a  v iz e le t  t o .  s z in t jé t .  
M e g h a tá r o z tá k  a  v iz e le t te l  ü r ü l t  t o .  m en y - 
n y is é g é t  is. M iv e l a  t o .  n e m  m e ta b o liz á -  
lő d ik ,  e z e k  a z  é r té k e k  jó l  j e l l e m z ik  a  fe l 
s z ív ó d á s i  é s  ü rü lé s i  v i s z o n y o k a t .  A  m e g 
h a tá r o z á s o k k a l  p á r h u z a m o s a n  r u t in  l a 
b o r a tó r iu m i ,  m á j-  é s v e s e fu n k c ió s  v iz sg á 
l a t o k a t  is  v é g e z te k , m e ly e k  n o r m á l i s  h a 
t á r o k  k ö z ö t t  m o z o g ta k .

A h a r m a d f o k ú  é g é s rő l l a s s a n  s z ív ó d o tt  
fe l a  t o . ,  a z  a lk a lm a z á s t  k ö v e tő  12. ó rá 
b a n  é r t e  e l a  l e g m a g a s a b b  s z i n t e t  a  v é r 
b e n  (5  (zg /m l-t) . A z  ö ssz e s  tö b b i  e s e tb e n  
a  2 — 8. ó r a  k ö z ö t t  m é r té k  a  l e g m a g a s a b b  
é r té k e k e t ,  m e ly e k  3 -4  ó r a  m ú l t á n  m in 
d e n  e s e tb e n  le c s ö k k e n te k  a  th e r á p iá s  
s z in t r e .  A le g m a g a s a b b  é r t é k e t  (19  p g /m l)  
1200 m g  t o . - t  t a r t a l m a z ó  k e n ő e s n e k  a 
te s t f e l s z ín  6 0 % -á ra  t e r j e d ő  s a r j f e ls z ín e n  
tö r t é n ő  a lk a m a z á s a  u t á n i  2 -3 . ó rá b a n  
m é r t é k ,  a m i a  6. ó r á b a n  m á r  a  to x ik u s  
é r t é k h a t á r  a lá  c s ö k k e n t.  2 4  ó r a  m ú lv a  p e 
d ig  t e l j e s e n  k iü r ü l t  a  t o .  E g y  m á s ik  b e 
t e g ü k ö n ,  a k i  t e s t f e lü le té n e k  3 0 % - á n  fe lü 
l e te s ,  4 0 % - á n  p e d ig  m é ly  m á s o d fo k ú  
é g é s t  s z e n v e d e t t ,  1400 m g  t o - t  t a r t a lm a z ó  
k e n ő c s  a lk a lm a z á s a  u t á n i  6 . ó rá b a n  
15 ,6  fig /m l  é r té k e t  m é r te k  a  v é rb e n ,  a m i 
k é t  ó r a  m ú lv a  a  v e sz é ly e s  s z i n t  a lá  c sö k 
k e n t .  V ese- é s h a l lá s k á r o s o d á s r a  u ta ló  t ü 
n e t e t  e g y ik  e s e tb e n  se m  é s z le l te k .

V iz s g á la ta ik  a la p j á n  a  s z e rz ő k n e k  az  a  
v é le m é n y ü k ,  h o g y  a  to . - n a k  a z  é g és i s e b 
rő l  v a ló  g y o r s  fe ls z ív ó d á s a  m i a t t  lo k á lis  
a lk a lm a z á s a k o r  v iz s g á ln i  k e l l  a  v é r  to .-  
s z i n t j é t .  K ü lö n ö s  g o n d o s s á g g a l  ke ll e l 
j á r n i  a b b a n  a z  e s e tb e n ,  h a  e g y id e jű é n  
p a r e n te r á l is a n  is  a lk a lm a z n a k  t o . - t .  [Re/.: 
т у  у  hasonló mellékhatással rendelkező 
egyéb antibiotikum ot.]

P a p p  Tibor dr.

D is lo c á lt  co m b n y a k tö ré s  k é t  kezelési 
m ó d sz e r e . D i X u n y u a n ,  J i n  M in x in  
(A b t .  f. O r th o p ä d ie ,  S o u t h e r n  H o s p ita l ,  
G u a n g -Z h o u ,  C h in a ) :  C h i r u r g ,  1986, 57, 
3 4 0 .
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G y e rm e k e k n é l  é s  f i a t a l k o r ú a k n á l  r i t 
k á b b  a  c o m b n y a k tö ré s ,  m i n t  id ő se b b e k n é l, 
d e  g y a k o r ib b  a  p s e u d o a r th r o s i s  k é p z ő d é s . 
A s z e rz ő k  16 f ia ta lk o r ú  b e te g e n  a  d is lo 
c á l t  c o m b n y a k tö r é s t  s a r to r iu s - c s íp ő la p á t  
p l a s z t i k á v a l  r ö g z í t e t t é k .  T o v á b b i  7 b e 
t e g e n  a z  a r te r ia  c ir c u m f le x a  i l iu m o t  t a r 
t a lm a z ó ,  k o c s á n y o s í to t t  c s íp ő la p á t  c so n t-  
l é c e t  h a s z n á l t á k  a  tö r é s  e g y e s í té s é re .

15 i d ü l t  f r a c t u r á t  3— 2 4  h ó n a p p a l  a  b a l 
e s e t  u t á n  o p e r á l ta k .  E z e k b e n  a z  e s e te k 
b e n  k ü lö n b ö z ő  k i te r j e d é s ű  r e s o rb t ió s  t e 
r ü l e t e k ,  s c le ro t ik u s , c y s t ik u s  e lv á l to z á s o k  
m u ta t k o z t a k  a  c o m b n y a k b a n ,  i lle tv e  a  
fe je c s b e n .

A z o s te o p la s z t ik a  e g y ik  v a r iá c ió já h o z  a

m u sc . s a r to r iu s s a l  k o c s á n y o s í to t t  c s íp ő 
l a p á t  c s o n t lé c e t  a lk a lm a z ta k .  I z o m m a l  
ö s s z e fü g g ő  4  X  2 ,5  X  3 c m -e s  le  v é s e t t  c s o n 
t o t  h e ly e z te k  a  r e p o n á l t  fe je c s  é s  c o m b 
n y a k  k ö z é .  A  tö rv é g e k e t  é s a  t r a n s p la n -  
t a t u m o t  d r ó t t a l  r ö g z í te t t é k  é s  a  v é g ta g o t  
e x te n s i o r a  h e ly e z té k .

A  m á s ik  m ó d s z e rn é l  a  c s ip ő la p á t r ó l  l e 
v é s e t t  c s o n t lé c  a z  a r te r ia  c ir c u m f le x a  
i l iu m  p r o f u n d á t  t a r t a l m a z ó  k o c s á n y o n  
f ü g g ö t t .  E z e n  m ó d s z e rn é l  is  a  r e p o s i t io  
u t á n  k i v é s t é k  a  c s o n tlé c  h e ly é t ,  b e h e ly e z 
t é k  a z t ,  m a j d  a z  e lő b b ih e z  h a s o n ló a n  rö g 
z í t e t t é k  a  t ö r é s t  é s  a  t r a n s p l a n t a t u m o t .

F o n t o s ,  h o g y  a  c s íp ő la p á t ró l  l e v á la s z 
t o t t  c s o n t  v é r e l lá tá s a  a  m u s c u lu s  s a r to -  
r iu s o n ,  i l l e tv e  a z  a r te r ia  c ir c u m f le x a  iliu -  
m o n  k e r e s z t ü l  b iz to s í tv a  le g y e n .

A  s z e rz ő k  a r ró l  s z á m o ln a k  b e ,  h o g y  k é t  
h é t t e l  a  m ű t é t  u t á n ,  a  r tg .- k o n t r o l l  s z e 
r i n t ,  a  t r a n s p l a n t a t u m  k e z d  b e é p ü ln i .  
K é s ő b b  f o ly a m a to s a n  h a la d  a  c s o n tk é p 
z ő d é s , s  k é t  h ó n a p  m ú lv a  a  t r a n s p la n t a t u m  
jó  c a l l u s t  k é p e z  a  b e fo g a d ó  c s o n t t a l ,  a  
c o m b n y a k  tö r é s v o n a la  e l tű n ik .

N y o lc  f r i s s  c o m b n y a k tö ré s  u t á n  6 0 — 90 
n a p  a l a t t ,  t i z e n ö t  id ü l t  tö r é s n é l  6 0 — 108 
n a p  a l a t t  b e f e je z ő d ö t t  a  g y ó g y u lá s .  22 
b e te g e t  1— 9 é v v e l  k é s ő b b  k o n t r o l l á l t a k .  
V a la m e n n y in é l  k ie lé g ítő  f u n k c ió t  é sz 
l e l t e k .

A r r a  a  k ö v e tk e z te té s r e  j u t n a k ,  h o g y  a  
t r a n s p l a n t a t u m  v é rk e r in g é s é n e k  b iz to s í 
t á s a  e lő s e g í t i  a z  o s te o b la s to k  v i t a l i t á s á t ,  
a  c s o n t  ú j r a k é p z ő d é s é t ,  a  n e c r o t iz á l t  
c s o n t  p ó t l á s á t .

Viozián A n ta l dr.

K é ts z a k a sz o s  veseru p tu ra  u ltr a h a n g o s  
k ö v e té s e . S ta m p f e l ,  G . é s  m ts a i :  R ö n tg e n -  
B l ä t t e r ,  1 986 , 39, 114.

A  s z e rz ő k  e s e t i s m e r te té s  k a p c s á n  a  v e 
s e t r a u m á k n á l  i s m é te lh e tő ,  s z á m o s  k o m p 
l ik á c ió t  h a m a r  k im u ta tó  s o n o g r a p h ia  e lő 
n y e i t  i s m e r t e t ik .  K o r á b b a n  c s a k  a  la b o r  
é s  u r o g r a p h i a  v o l ta k  a  s e g í tő k  a  h a m a r i  
fe li s m e ré s b e n  —  a z  u l t r a h a n g o s  v iz s g á la t  
m e g t ö r t é n t e  u t á n  m a  m á r  c é lz o t t  u r o g r a 
p h i a  v é g e z h e tő  a z  ü re g re n d s z e r i  s é r ü 
lé s e k  fe ld e r í té s é r e ,  a  f o ly a m a t  jó l  é s  g y o r 
s a n  n y o m o n k ö v e th e tő  —  k ü lö n ö s e n  h a  
e g y é b  k o m p lik á c ió k  is f e llé p n e k  —  m in t  
k é t s z a k a s z o s  v e s e ru p tu r a ,  h y d r o n e p h r o 
s is  v a g y  u r in o m a .  A z  e l j á r á s  s e g í t  a  m ű 
t é t i  t e r v  f e lá l l í tá s á b a n  is.

A  k é ts z a k a s z o s  v e s e ru p tu r a  r i t k a  a  m á j  
é s  a  lé p  h a s o n ló  r u p tu r á ih o z  k é p e s t .  
E lő n y ,  h o g y  m á r  a  s h o c k ta l a n í t á s  u t á n  
r ö g tö n  v é g e z h e tő  a  s o n o g ra p h ia ;  h a  a  b e 
t e g  á l l a p o ta  v á l to z ik  g y o r s a n  is m é te lh e tő ,  
e z á l t a l  e lm a ra d  a  k o n t r o l l - u r o g r a p h ía ;  
u tó b b i  c é l z o t t a n  v é g e z h e tő , a k k o r ,  h a  a z  
ü r e g re n d s z e r  sé rü lé sé re  v a n  g y a n ú ,  v a g y  
h a  a  k i v á l a s z t á s  ü te m e  é rd e k e s . H iá n y z ó  
k i v á l a s z t á s  e s e té b e n  a  v e s e k o c sá n y -sé r ii-  
lé s  k i z á r á s á r a  a n g io g ra p h ia  s z ü k sé g e s . 
A  v e s e s é rü lé s e k n e k  t ö b b  m in t  a  8 0 % -a  
k o n tú z ió ,  m e ly  c s a k  k o n z e r v a t ív  k e z e lé s t  
k í v á n ,  e  b e te g e k  e s e té b e n  e g y e d ü li  k o n t 
r o l lk é n t  e lé g  a z  u l t r a h a n g v iz s g á la t .

A  n e h é z s é g e k  k ö z ö t t  e m l í t ik  a  s z e rz ő k  a  
f r is s  p a r e n c h y m a s é rü lé s  e lső  ó r á k b a n  t ö r 
t é n ő  k i m u t a t á s á t ,  m iv e l  a  v é rz é s  a  p a -  
r e n c h y m á h o z  h a s o n ló  r e f l e x m in tá t  m u 
t a t .  B iz to s  fe lism e ré s  so k s z o r  c s a k  1-2 
n a p  m ú lv a  le h e ts é g e s , v is z o n t  a  v e se c a p -  
s u l á t  é s  a  p a r e n c h y m á t  é r t  s é rü lé s  a  v e s e 

k o n t ú r  lé p c ső s z e rű  l e f u tá s a  r é v é n  rö g tö n  
fe li s m e rh e tő .  A  t a l á l a t i  b iz to n s á g  íg y  e l 
é r i  a  9 0 % - o t ,  s ő t  m e g  is  h a la d j a  a z t .

A s z e rz ő k  h a n g s ú ly o z z á k  t o v á b b r a  is 
a z  u r o g r a p h ia  f o n to s s á g á t ,  —  h a  u l t r a 
h a n g g a l  k i m u t a t o t t  v e s e ru p tu r á r ó l  v a n  
szó , v a g y  s u b c a p s u la r is  h a e m a to m á r ó l  
— , i ly e n k o r  fe lm e rü l  a z  ü r e g re n d s z e r  s é 
r ü lé s é n e k  a la p o s  g y a n ú ja  is  r e n d s z e r in t ;  
t o v á b b á  a z  u l t r a h a n g  a  v e s e fu n k c ió ró l  
n e m  m o n d  s e m m it ,  i l l e tv e  a  k iv á la s z t á s  
ü te m é rő l  m e g  k e ll  g y ő z ő d n i.  M in d e m e l le t t  
h a n g s ú ly o z z á k ,  h o g y  v e se sé rü lé s  g y a n ú j á 
n á l  a z  e lső  v iz s g á la t  a  s o n o g ra p h ia ,  t o v á b 
b á  a  f o ly a m a t  n y o m o n k ö v e té s e  s o r á n  is .

i fj .  P astinszky  Is tvá n  dr.

A  sz ív  szú rt seb e in ek  g y a k o r isá g a  a  
k lin ik u m b a n  é s  a  tö r v é n y sz é k i s e c t ió s  
a n y a g b a n . W e lte r ,  H .  F .  é s  m ts a i  (C h ir . 
K l in ik  u n d  I n s t i t u t  f ü r  R e c h ts m e d . ,  
U n iv . ,  M ü n c h e n ):  C h iru rg , 1986, 57, 69 1 .

A sz e rz ő k  6 s z ív e n s z ú r t  b e te g rő l  s z á 
m o ln a k  b e ,  a k ik  k ö z ü l  4 -e t  a z o n n a li  m ű 
t é t t e l  m e g  t u d t a k  m e n te n i .  A z  é le tb e n  
m a r a d t  b e te g e k  k ö z ü l  h á ro m  s ú ly o s  sh o k -  
k o s  á l l a p o tb a n ,  d e  m é g  m é r h e tő  v é r n y o 
m á s s a l  k e r ü l t  m ű tő a s z ta l r a .  A  n e g y e d ik  
b e te g n é l  a  m ű té t  k ö z b e n  k ö v e tk e z e t t  b e  a  
s z ív m e g á llá s ,  de  s ik e re s e n  r e a n im á l tá k .  
A s z ú r t  s e b e k  a  b a l  k a m r á t  é r té k ,  s  a  s é 
r ü lé s t  s z ív ta m p o n a d  k ís é r te .  A z t  a  k é t  s é 
r ü l t e t ,  a k ik e t  n e m  t u d t a k  m e g m e n te n i ,  
m á r  p u lz u s  n é lk ü li  á l l a p o tb a n  s z á l l í to t t á k  
in té z e tü k b e .

E x tr a c o r p o r a l is  k e r in g é s  b e á l l í t á s á r a  
n e m  k e r ü l t  so r ,  m e r t  c s a k  id ő v e s z te s é g e t  
o k o z o t t  v o ln a .  A  s z ív s e b e t  c so m ó s  ö l té 
s e k k e l,  te f lo n  e sik  k ö z b e ik ta t á s á v a l ,  v a g y  
a n é lk ü l  z á r t á k .

4 5  s z ív s z ú rá s  m ia t t  m e g h a l t  é s  tö r v é n y -  
s z é k i b o n c o lá s r a  k e r ü l t  e s e t  k ö z ü l  40  
k a m r a i  s é rü lé s t ,  5 k o m b in á l t  k a m r a i  é s 
p i tv a r i  s é rü lé s t  s z e n v e d e tt .  2 7 -sz e r  e lv ó r-  
zés , 1 5 -szö r s z ív ta m p o n á d ,  3 e s e tb e n  is 
m e r e t le n  v o l t  a  h a lá lo k .  C o ro n a r ia  s é rü lé s  
k é ts z e r  f o r d u l t  e lő .

A  S z e rző k  m e g á l la p í t j á k ,  h o g y  c s a k  k i 
v é te le s e n  r i t k a  e s e tb e n  fo rd u l  e lő , h o g y  a  
s z ív sé rü lé se s  b e te g  k ö z v e t le n ü l  s z ív s e b é 
s z e ti  o s z tá ly r a  k e rü l .  E z é r t  a z  á l t a lá n o s  
s e b é s z e k n e k  k e ll  d ia g n o s z t iz á ln i  é s  s ü rg ő 
s e n  m e g o p e rá ln i  a z  e s e te k  tú ln y o m ó  t ö b b 
s é g é t .  S p e c iá lis  in té z e tb e  v a ló  t o v á b b í t á s 
r a  n in c s  id ő .

A  n é g y  s ik e re s e n  o p e r á l t  b e te g e n  fo k o 
z o t t  c e n t r á l i s  v é n á s  n y o m á s t  é s z le lte k ,  
a m i  s z ív ta m p o n á d r a  u t a l t .  P r a e o p e r a t ív e  
a já n l a t o s  s ta p h y lo c o c c u s  e lle n  h a tá s o s  a n -  
t i b io t ic u m o t  a d n i,  m e r t  a z  é le tm e n tő  b e 
a v a tk o z á s n á l  a z  a se p s is  n e m  m in d ig  t a r t 
h a t ó  b e .

A k a m r a i  s é rü l te k  m e g m e n th e tő k ,  h a  a  
s é rü lé s  n e m  te l je s e n  á th a t o ló ,  v a g y  a  m y o 
c a rd iu m  Seb ta m p o n á ló d ik .

Viczián A n ta l dr.

L ő tt é s  szű rt sé r ü lések  a  v é g ta g o k o n .
M u h r ,  G ., K ra m m e ,  W . G . (C h ir . K l in ik  
d e r  R u h r u n i v e r s i t ä t  B o c h u m ) :  C h iru rg ,  
1 9 8 6 , 57, 67 9 .

A  lö v é s , i l le tv e  s z ú rá s  o k o z ta  s é rü lé s e 
k e t  k ü lö n b ö z ő  p a th o p h y s io lo g iá ju k  é s  
s z ö v ő d m é n y e ik  m ia t t  k ü lö n  t á r g y a l j á k  a 
s z e rz ő k .



A  lö v é s i s é rü lé s  a  lö v e d é k  a l a k já tó l  
(h e g y e s , i l le tv e  t o m p a ,  v a g y  v á j t  v é g ű ) 
é s  a  p r o je k t i l  k i n e t i k a i  e n e r g iá já tó l  fü g g . 
A  h a t á s t  a  k e le t k e z e t t  s z ö v e ti  ro n c s o lá s ,  
a  n y o m á s i  h u l lá m o k  k o m p re s s z ió ja ,  a  
lö v e d é k  f e l s z a b a d u l t  e n e r g iá j a  á l t a l  o k o 
z o t t  á tm e n e t i  k a v i t á e i ó  s z a b ja  m e g . A 
s e b b e n  h á ro m  z ó n a  k ü lö n b ö z te th e tő  m e g : 
a  n e c r o t ik u s  t e r ü l e t ,  a m i t  a  lö v e d é k  o k o z 
t a  ro n c s o lá s  id é z  e lő , a z  i s c h a e m iá s  z ó n a , 
a m e ly  a  lő c s a to r n a  k ö r ü l  a la k u l  k i ,  v a l a 
m in t  a  k ü lö n b ö z ő  m é r t é k ű  lo k á l is  o e d e m a . 
A  lö v e d é k  a  k ö r n y e z ő  t e r ü le t r ő l  r u h a -  
ré s z le te k e t,  b ő r t ,  e z á l t a l  p a th o g e n  c s í r á 
k a t  so d o r  m a g á v a l .  F e r tő z é s  a  k im e n e ti  
n y í lá s  fe lő l is  l é t r e j ö h e t .  A  k ó ro k o z ó k  e l 
s ő s o rb a n  a n a e r o b  é s  p y o g é n  b a c te r iu m o k .  
A n e c r o t ik u s  s z ö v e t  é s  a  v é rö m le n y  id e á lis  
t á p t a l a j t  b iz to s í t  a  s z á m u k r a .  K ü lö n ö s e n  
a  c o m b  és f a r t á jé k  s e b e i  f e r tő z ő d h e tn e k  а  
n a g y o b b  iz o m tö m e g  é s  a  v é g b é l k ö z e lsé g e  
m ia t t .

A  th e r á p ia  a  t r a u m á s  s h o c k  le k ü z d é s é re  
é s  a  se b k e z e lé s re  i r á n y u l .  A  sh o c k  a n n á l  
s ú ly o s a b b ,  m in é l  s z é le s e b b  te r ü le t e n  é s  
m in é l  n a g y o b b  e n e r g iá v a l  t ö r t é n i k  a  lö 
v e d é k  b e c s a p ó d á s a .  A z  a z o n n a li  v o lu m e n 
p ó t lá s  k r is z ta l lo id  o ld a to k k a l ,  m a jd  a  
t r a n s f u s io  j a v u l á s t  e re d m é n y e z .  A  se b e l 
l á t á s  a  n e c r o t ik u s  r é s z e k ,  a z  id e g e n  
a n y a g ,  a  c s o n ts z i lá n k o k  k im e tsz é s é b ő l,  
i l l e tv e  e l tá v o l í t á s á b ó l  é s  d e c o m p re s s io  
c é l já b ó l  a  f a s c ia  f e lh a s í t á s á b ó l  á ll .  A  Se
b e t  —  k iv é te le k tő l  e l t e k in t v e  —  p r im e re n  
n e m  s z a b a d  z á r n i ,  d r e n á ln i  sz ü k sé g es . 
A s e b e t  a já n la to s  R in g e r  o l d a t t a l ,  m a jd  
3 % -o s  h id ro g é n  h y p e r o x id d a l  á tö b l í te n i  
é s  a n t ib io t ik u s  p r e v e n c ió t  a lk a lm a z n i .

A  h á b o rú s  t a p a s z t a l a t o k  a z t  m u t a t t á k ,  
h o g y  h a  a  tö m e g e s  e l l á t á s  h e ly é b e  a z  in 
d iv id u á l is  k e z e lé s  l é p e t t ,  a  g á z o e d e m a fe r -  
tő z é s  r i t k á b b a n  f o r d u l t  e lő . M íg  a  m á s o 
d ik  v i lá g h á b o rú b a n  2 -8  e z re lé k e s  C lo s t 
r id iu m  fe r tő z é s  3 0 -5 0 % -o s  h a lá lo z á s t  
o k o z o t t ,  a d d ig  a  k o r e a i  h á b o r ú b a n  a  
0 ,8  e z re lé k e s  fe r tő z é s  l e t a l i t á s  n é lk ü l  z a j 
l o t t  le ,  s  V ie tn a m b a n  m á r  n e m  v o l t  
C lo s tr id iu m -fe r tő z é s .

A m e n n y ib e n  4 -7  n a p p a l  a  s é rü lé s  e l 
l á t á s a  u t á n  g e n n y e s  v á la d é k  n e m  é sz le l 
h e tő ,  a  s e b fe ls z ín e k  t i s z t á k ,  a  b e te g  láz- 
t a l a n ,  a  se b  z á r h a tó .  F á j d a l m a k  fo k o z ó 
d á s a ,  lá z a s  á l la p o t  é s  g e n n y e s  v á la d é k  
m e g je le n é s e  e s e té b e n  v i s z o n t  sz é le s  f e l t á 
r á s r a  v a n  sz ü k sé g . A  lö v é s  o k o z ta  tö ré s e k  
a  n y í l t  tö ré s e k h e z  h a s o n ló a n ,  f ix a te u r  
e x te r n e  -n e l, n y i t o t t a n  k e z e le n d ő k .

S z ú r t  s e b e k n é l  a  k o n ta m in á c ió  fo k a  
c se k é ly , a  s z ö v e ti  r o n c s o lá s  m in im á lis .  
E le g e n d ő  k i s e b b m é r v ű  s e b k im e ts z é s t  v é 
g e z n i .  A  se b  f e l t á r á s a  n e m  a  d e c o m p re s 
s io , h a n e m  a  se b  r e v íz ió ja  é r d e k é b e n  s z ü k 
s é g e s . A  se b re v íz ió  a  m é ly  s e b e k n é l  n e m  
m in d ig  v é g e z h e tő  e l  m e g n y u g t a tó a n .  E z  
e s e tb e n  n y i tv a  k e ll  k e z e ln i  a  s e b e t .  K ü 
lö n ö s e n  p r o b lé m á t  o k o z h a t n a k  a  s a r o k 
t á j i  m é ly  s z ú r t  s e b e k ,  m e ly e k n é l  le g in 
k á b b  fe n y e g e t  a z  a n a e r o b  fe r tő z é s .  A la 
p o s  k im e ts z é s ü k re  k e l l  tö r e k e d n i .

Viczián A n ta l dr.

P en etr á ló  és p erforá ló  m e llk a s i sé r ü 
lé sek . S u n d e r - P la s s m a n n ,  L .,  B ra n d l ,
K ., H e b e re r ,  G . (C h ir. K l in ik  U n iv .  M ü n 
c h e n ) :  C h iru rg , 1980, 57, 008 .

A sz e rz ő k  a z  u tó b b i  7 é v b e n  10 m e ll 
k a s i  s z ú r t  é s  l ő t t  s é rü lé s t ,  v a la m in t  2

n y á r s a lá s o s  e s e t e t  k e z e l te k .  E z  a  s z á m  
e l tö r p ü l  e g y e s  a m e r ik a i  t r a u m a to ló g ia i  
c e n t r u m o k  b e te g a n y a g a  m e l le t t ,  a h o l  
é v e n k é n t  k b .  1 0 0 0  m e llk a s i  s é r ü l te t  l á t 
n a k  e l. E z e n  n a g y  s t a t i s z t ik á k b a n  a  s z ú r t  
é s  l ő t t  s e b e k  a r á n y a  9 0 % . A té m a  t á r g y a 
l á s a k o r  s a j á t  t a p a s z t a l a t a i k  m e l le t t  i r o 
d a lm i  a d a t o k r a  is  t á m a s z k o d n a k .

P e n e t r á ló  t h o r a x t r a u m á n á l  a  le g g y a k o 
r i b b  h a lá lo k  a  v é rz é s  é s  s z ív ta m p o n á d .  
A z  e g y s z e rű ,  a  m e l lk a s f a lo n  á th a to ló  é s  a  
t ü d ő t  s é r tő  s z ú r t  s e b e k  l e t a l i t á s a  5 % . 
A  m e d ia s t in u m o n  á th a t o ló  lö v és i s é rü lé 
s e k  h a lá lo z á s i  a r á n y a  v is z o n t  9 0 % . A  s ü r 
g ő s , é le tm e n tő  b e a v a tk o z á s n á l  lé n y e g e s  
a z  id ő f a k to r .  A z  a m e r ik a i  á l l á s p o n t  Sze 
r i n t  m e l lk a s i  d r e n á z s  é s  p e r ic a rd iu m  
p u n c t io  a  h e ly s z ín e n  n e m  ja v a l l t ,  m e r t  
c s a k  id ő v e s z te s é g e t  o k o z . H e ly e t te  i n 
k á b b  m e g fe le lő  i n té z e t b e  tö r té n ő  g y o rs  
s z á l l í tá s r a  k e l l  t ö r e k e d n i ,  a h o l  a z o n n a l  
e lv é g e z h e tő  a  t h o r a c o to m ia .  A b a le s e t  
h e ly s z ín é n  s p o n t á n  s z ív m ű k ö d é s  n é lk ü l  
t a l á l t  s é r ü l te k  r e a n im á c ió  é s sz ü k sé g - 
th o r a c o to m ia  s e g í ts é g é v e l  se m  m e n th e tő k  
m e g . H a  t r a n s z p o r t  k ö z b e n  k ö v e tk e z ik  b e  
a  s z ív m e g á l lá s ,  a z  é le tm e n té s  1 6 % -b a n  
l e h e t  e r e d m é n y e s .  H a  le g a lá b b  m in im á lis  
k e r in g é s s e l  s ik e r ü l  a  m ű t ő t  e lé rn i,  6 8 % - 
b a n  m e n th e tő  m e g  a  b e te g .

Á th a to ló  m e l lk a s i  s é rü lé s n é l  k ü ls ő  sz ív -  
m a s s a g e  k o n t r a i n d i k á l t .  C sa k  f e l t á r t  m e ll 
k a s  é s  p e r ic a r d iu m  m e l l e t t  d i r e k t  Szív- 
m a s s a g e  v é g e z h e tő  a z  a o r t a  d e sc e n d e n s  
l e s z o r í tá s á v a l .

A  s z e rz ő k  s z e r in t  m in é l  k is e b b  a  k ó r 
h á z ,  a n n á l  k e v é s b é  a lk a lm a s  sz ü k sé g - 
th o r a c o to m ia  e lv é g z é s é re ,  d e  a n n á l  rö v i-  
d e b b  a z  ú t  a  m ű tő ig .  (Re].: M inden  sebé
szeti osztálynak felkészü ltnek  kell lennie  
életmentő beavatkozásokra, így thoracoto- 
m iára is.)

M e llk a s i  n y á r s a l á s o s  s é rü lé s e k  r i tk á n  
f o r d u ln a k  e lő . A  m e l lk a s b a  h a to ló  t á r g y a t  
a  b a le s e t  h e ly é n  n e m  s z a b a d  e l t á v o l í t a n i ,  
m e r t  t a m p o n á ló  s z e r e p e t  t ö l t h e t  b e .

A  s z ú r t  s e b e k  tö b b s é g e  a  b a lo ld a lo n  t a 
l á lh a tó .  A sz e rz ő k  b e te g a n y a g á b a n  11 k ö 
z ü l  9 v o l t  b a lo ld a l i  s é rü lé s .  A z  e s e te k  
6 5 % - á b a n  m e l lk a s i  d r e n á z s  é s  in te n z ív  
m e g fig y e lé s  e le g e n d ő .  A m e n n y ib e n  i n s t a 
b i l  a  k e r in g é s ,  v a g y  7 0  H g m m  a lá  e s ik  а  
v é rn y o m á s ,  s ü rg ő s e n  t h o r a c o to m iá t  k e ll  
v é g e z n i. S t a b i l  k e r in g é s n é l  k é s l e l t e t e t t  
th o r a c o to m iá r a  k e r ü lh e t  s o r ,  s  b iz o n y o s  
id ő  a  d ia g n ó z is  f e lá l l í t á s á r a  f o rd í th a tó .

A  s z ív  s é rü lé s é re  k e l l  g o n d o ln i  é s s ü rg ő s  
th o r a c o to m ia  i n d o k o l t ,  h a  a  s z ú rá s  b a lo l 
d a lo n  p a r a m e d iá n  h e ly e z k e d ik  e l, t a c h y 
c a r d ia ,  h y p o to n ia  é s  m a g a s  v é n á s  n y o 
m á s  é s z le lh e tő . A  p e r ic a r d iu m  p u n c t io  
id ő v e s z te s é g e t  o k o z , s  c s a k  a k k o r  v a n  é r 
t e lm e ,  h a  k ö z v e t le n ü l  m ű t é t  k ö v e ti .  A sz ív  
sé rü lé s e  9 8 % - b a n  d i r e k t  v a r r a t o k k a l  z á r 
h a tó ,  n in c s  s z ü k s é g  e x tr a c o r p o r a l is  k e 
r in g é s r e ,  c s a k  h a  a z  in te r v e n t r i c u la r is  
S e p tu m , v a g y  a  b i l l e n ty ű k  s é rü l te k ,  d e  
e z e k  e l l á tá s a  m á r  r e n d s z e r i n t  e le k t ív  m ű 
t é t k é n t  t ö r t é n i k .

A lö v é s i s é rü lé s e k  l e t a l i t á s a  15— 2 5 % . 
A lö v é s  h e ly é n  k ív ü l  a  lö v e d é k  ro n c so ló  
h a t á s a  is  m e g h a tá ro z ó .  A k in e t ik u s  e n e r 
g ia  a  p r o je k t i l  s e b e s s é g é tő l  fü g g . H a  a  
lö v e d é k  tú l lé p i  a  h a n g s e b e s s é g e t ,  j  á ru lé -  
k o s  „ s h o c k -h u l lá m o k ”  a  lő c s a t o r n á t  t ö b b 
s z ö rö sé re  t á g í t j á k .  M íg  a  „ la s s ú ” k is k a li 
b e r ű  lö v e d é k  c s a k  a z  á tm é rő jé n e k  m e g 
fe le lő  l ő c s a to r n á t  h o z  l é t r e ,  a d d ig  a  n a g y 
s e b e s s é g ű  s ú ly o s  ro n c s o lá s i  é s  fe r tő z é s t  
o k o z .

A z o n  b e te g e k  p ro g n ó z is a  jo b b ,  a k ik  
m in im á l is ,  d e  m é g  s p o n tá n  s z ív m ű k ö d é s 
s e l  k e r ü ln e k  a  m ű tő a s z ta l r a .  E z  e s e tb e n  a  
l e t a l i t á s  5 % . A  n a g y  s t a t i s z t ik á k  1 5 —  
2 0 % -o s  h a lá lo z á s i  a r á n y a  a  n e m  m e g f e 
le lő  r e a n im á c ió  é s  th o r a c o to m ia  m i a t t  
a d ó d ik .  A  s é rü lé s  é s  a  s z a k s z e rű  v é g le g e s  
e l l á tá s  k ö z ö t t i  id ő  m e g h a tá ro z ó  a  p r o g 
n ó z is  s z e m p o n t já b ó l .

Viczián A n ta l dr.

A  h a s  lő tt  é s  szú rt sé r ü lése in e k  k e z e lé s e .
H a r t e i ,  W ., R a d o m s k y ,  J . ,  A l tw e in ,  J .  E .  
(A b t .  C h iru rg ie ,  K r a n k e n h a u s  U lm ,  U ro -  
lo g . A b t .  K r a n k e n h a u s  d e r  B a r m h e r z ig e n  
B r ü d e r ,  M ü n c h e n ) :  C h iru rg , 1986 , 57, 6 57 .

A  h a s ü r e g  p e r fo rá ló  sé rü lé s e i  l é n y e g e 
s e n  r i t k á b b a n  fo rd u ln a k  e lő , m in t  a  t o m 
p a  h a s i  s é rü lé s e k . A z  N S Z K - b a n  e r r e  v o 
n a tk o z ó a n  k e v é s  t a p a s z t a l a t  á l l  r e n d e l 
k e z é s re ,  e l l e n té tb e n  a z  U S A -v a l,  a h o l  
n a g y  e s e ts z á m r ó l  s z á m o ln a k  b e .

A  lö v é s i  s é rü lé s re  je l le m z ő  a  k is  b e m e 
n e t i  é s  n a g y o b b  k im e n e t i  n y í lá s .  A  s é 
r ü lé s  n a g y s á g a  a  p r o je k t i l  s e b e s s é g é tő l ,  
e x p lo z ió s z e rü  ro n c so ló  h a tá s á tó l  fü g g .  
S z ú r t  s e b e k n é l  h iá n y z ik  a  k i t e r j e d t  r o n 
c so lá s ,  a z o k  b e h a to lá s i  m é ly sé g e  a  m e g 
h a tá r o z ó .  A  s e c u n d e r  s é rü lé s e k  r e n d s z e 
r i n t  m u l t ip le x e k ,  ü v e g s z i lá n k o k ,  k ő d a r a 
b o k  s t b .  o k o z z á k .  A  n y á r s a lá s o s  s é rü lé s  
k i t e r j e d t  ro n c s o lá s s a l ,  a  s e b n e k  k ü l ö n 
b ö z ő  a n y a g o k k a l  tö r t é n ő  ( r u h a  s tb . )  
s z e n n y e z ő d é s é v e l  j á r .  A  n y á r s a l á s t  o k o z ó  
t á r g y a t  a  d e f in i t iv  seb é sz i e l l á tá s ig  n e m  
s z a b a d  e l t á v o l í t a n i .

A  d ia g n ó z is  f e lá l l í tá s a k o r  k é t  fő  k é rd é s  
m e r ü l  fe l. A z  e g y ik ,  h o g y  b iz to s a n  p e 
n e t r á ló  s é rü lé s rő l  v a n -e  szó , v a g y  a z  c s a k  
f e l té te le z h e tő .  A  m á s ik  k é rd é s ,  h o g y  p e 
r i t o n i t i s ,  v a g y  v o lu m e n h iá n y  o k o z ta  
s h o c k  a z o n n a li  m ű t é t e t  te s z -e  s z ü k s é g e s 
sé . A  p e n e t r á ló  s é rü lé s  b iz to s ,  h a  a z  a  
m e g te k in té s  a la p j á n  k é ts é g te le n ,  h a  a b -  
d o m in á l is  s z e rv e k  l á t h a tó k  a  p e n e tr á c ió s  
c s a to r n á b a n ,  h a  g y o m o r -b é l ta r ta lo m ,  e p e ,  
v iz e le t ,  n a g y o b b  m e n n y is é g ű  v é r  ü r ü l  a  
s e b e n  k e r e s z tü l ,  h a  m a s s z ív  v o lu m e n h iá n y  
o k o z ta  s h o c k ,  v a g y  p e r i to n i t i s  é sz le lh e tő . 
A  d ia g n ó z is  t i s z t á z á s a  é rd e k é b e n  a j á n l a 
t o s  k é t i r á n y ú  á tn é z e t i  r t g - t  k é s z í te n i  а  
h a s ü r e g r ő l  é s  a  m e l lü re g rő l .

A  p e r i to n e u m  ö b l í té s  to m p a  h a s i  s é 
r ü lé s e k n é l  9 5 % - b a n  p o z it ív .  Á th a to ló  h a 
s i  s é rü lé s e k n é l  a z  ö b l í tő  fo ly a d é k  z a v a 
ro s s á , v a g y  e p é s e n  s z e n n y e z e t té  v á lh a t ,  
e s e t le g  a l f a  a m y la z e  m u t a t h a t ó  k i  a z  
ö b l í tő  f o ly a d é k b ó l .  E z  u tó b b i  d ia g n o s z 
t i k a i  é r té k e  a z o n b a n  v i t a t o t t .  Obeid é s 
m ts a i  3 0 % - b a n  té v e s e n  n e g a t iv  é r t é k e t  
k a p t a k .  Á  s o n o g r a p h ia  r e tro p e r i to n e a l i s  
h a e m a to m a  v a g y  p a r e n c h y m á s  s z e rv  s é 
r ü lé s é n e k  k i m u t a t á s á r a  a lk a lm a s .  B iz to s  
d i a g n ó z is t  c s a k  a  la p a r o to m ia  n y ú j t .  
A  c o m p u te r  to m o g r a p h ia  a k u t  e s e tb e n  
n e m  a d  b ő v e b b  f e lv i lá g o s í tá s t ,  m in t  a z  
ö b l í té s ,  i l l e tv e  a  s o n o g ra p h ia .

A k á r  b iz to s ,  a k á r  c s a k  f e l té te le z h e tő  a  
n y í l t  h a s i  s é rü lé s ,  s ü rg ő s  la p a r o to m ia  i n 
d o k o l t .  A l a p a r o to m ia  le g y e n  o ly a n  t e r 
j e d e lm ű ,  h o g y  m e g fe le lő  t á jé k o z ó d á s t  b i z 
t o s í t s o n ,  é s  l e h e tő v é  v á l jo n  e se tle g e s  m a sz -  
s z iv  v é rz é s e k  e l l á tá s a .  A h a s i  s é rü lé s  e l 
l á t á s a  u t á n  m e g  k e l l  g y ő z ő d n i  a r ró l ,  h o g y  
n in c s e n -e  t o v á b b i  s é rü lé s  is, e s e tle g  a  r e t-  
r o p e r i to n e á l is  t é r b e n .  A  p r o je k t i l  e l t á 
v o l í t á s á tó l  e l l e h e t  t e k in te n i ,  h a  a  lő csa -
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t o r n a  r e v id e á lá s a  e g z a k t  m ó d o n  m e g tö r 
t é n t ,  a  lö v e d é k  „ n é m a  t e r ü l e t e n ” h e ly e z 
k e d ik  e l ,  é s  e l t á v o l í t á s a  a  m ű t é t  k i te r je s z 
t é s é v e l  j á r n a .  M ű té t  a lk a lm á v a l  a  h a s ü re g  
á tö b l í t é s e ,  p r im e r  z á rá s a ,  s z ü k s é g  e s e té n  
d r e n á lá s a ,  i n t r a o p e r a t iv e  a n t ib io t ik u m o k  
( c e p h a lo s p o r in o k )  a d á s a  j a v a l l t .

A  lé p  s é rü lé s é t  le h e tő le g  v a r r a t o k k a l ,  
t a m p o n á lá s s a l ,  f ib r in  r a g a s z tá s s a l  k e ll  e l 
l á t n i .  G y a k r a n  a z o n b a n  n e m  k e r ü lh e tő  e l 
a  s p le n e c to m ia .  A  lé p  a u to t r a n s z p l a n tá -  
c ió já tó l  n e m  v á r h a tó  e r e d m é n y .  A  m á j  p a - 
r e n c h y m á j a  e re d m é n y e s e b b e n  v a r r h a t ó ,  
m i n t  a  l é p .  M á js é rü lé s e k n é l  a z  e r e k  é s a z  
e p e u t a k  le k ö té s e ,  a  s é r ü l t  r é s z e k  reS ec tió - 
j a ,  e s e t le g  t a m p o n á lá s  s z ü k s é g e s . A z  e p e - 
ú t - r e n d s z e r  sé rü lé se in é l a z  e p e h ó ly a g o t  
k ö n n y e n  e l  l e h e t  t á v o l í t a n i .  A z  e p e u ta k b a  
T -c s ő  a lk a lm a z á s a  j a v a s o l t ,  e s e t le g  b ilio - 
d ig e s t ív  a n a s to m o s is  k é s z íté s e  sz ü k sé g e s .

A  g y o m o r  é s a  v é k o n y b é l  s é rü lé s e i t ,  h a  
a z o k  n e m  k i te r j e d te k ,  t ö b b  r é te g b e n  e l 
k e l l  v a r r n i .  H a  a  s é rü lé s  a  b é l  e g y h a rm a -  
d á n á l  s z é le s e b b , v a la m in t  tö b b s z ö rö s  b é l-  
s é rü lé s  k e le tk e z e t t ,  r e s e c t ió t  k e l l  v é g e z n i. 
A  v a s t a g b é l  sé rü lé s e in é l c s a k  S e ro sa  s é rü 
lé s e k  v a r r h a t ó k  e l, e g y é b k é n t  a  r e s e c t io  
n e m  k e r ü lh e tő  e l. A z  a o r t a  a b d o m in a lis  
é s  a  v e n a  c a v a  sé rü lé se i 8 0 % - b a n  h a lá 
l o s a k ,  m á r  a  k l in ik a i  f ö lv é te l  e lő t t .  A  
n a g y e r e k  sé rü lé se i d i r e k t  v a r r a t o k k a l  
e g y e s í te n d ő k .

V e s e s é rü lé s e k n é l  u g y a n c s a k  la p a ro to -  
m ia  j a v a l l t ,  e g y é b  s z e rv e k  s é rü lé s e in e k  
l e h e tő s é g e  m ia t t .  M in d ig  m e g  k e ll  g y ő 
z ő d n i  a  m á s ik  vese  á l l a p o tá r ó l .  N a g y s e 
b e s s é g ű  lö v e d é k  o k o z ta  k i t e r j e d t  r o n c s o 
l á s  m i a t t  n e p h r e c to m iá t  k e l l  v é g e z n i. A z 
u r o g e n i t á l i s  r e n d s z e r  p e n e t r á ló  s é rü lé s e i 
n e k  e l l á t á s á t  le h e tő le g  se b é s z  é s  u ro ló g u s  
k ö z ö s e n  v é g ez ze , m e r t  a  s é rü lé s e k  r i tk á n  
k o r l á to z ó d n a k  c sa k  a  v e s é re ,  i l l e tv e  a  
h ú g y u t a k r a .

V iczián  A n ta l dr.

О  r r-fü l-gégegyógyásza t

F ü ltü k r i k ép , im p ed a n c ia  é s  a u d io m ét-  
r iá s  e red m én y ek  a d e n o id ec to m iá v a l és  
to n s il le c to m iá v a l k e z e lt  m u c o su s  o titisb en .
M a w , A . R . ,  H e ro d ,  F . :  L a n c e t  1986, I ,  
1 3 9 9 .
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S z á z ö tv e n ,  2 é s 9 é v  k ö z ö t t i ,  i d ü l t ,  k é t 
o ld a l i  k ö z é p fü lg y u lla d á s b a n  s z e n v e d ő  
g y e r m e k e t  h á ro m  c s o p o r tb a  o s z to t t a k  be  
r a n d o m iz á lv a .  M in d e n  e s e tb e n  e lv é g e z té k  
e g y ik  o ld a lo n  a  m y r in g o to m iá t  é s  a  t u b u s 
b e h e ly e z é s t .  E z e k  u t á n  m é g  a z  e g y ik  c so 
p o r t b a n  a z  a d e n o to n s i l le c to m iá t ,  a  m á 
s i k b a n  a z  a d e n o id e c to m iá t  is , a  h a r m a 
d i k b a n  p e d ig  e ze k  e g y ik é t  se m . A z  e l le n 
o ld a l i ,  n e m  o p e rá l t  f ü l e t  v iz s g á l tá k  o to s-  
c o p iá v a l ,  im p e d a n c ia  é s  a u d io m e tr iá s  
v i z s g á la t t a l .  U tó b b i  k e t t ő  o b je k t ív a b b  
v iz s g á la t ,  m in t  a  f ü l tü k r ö z é s ,  é s  a  n e g a t ív  
k ö z é p fü lb e l i  n y o m á s t ,  i ll .  fo ly a d é k  je le n 
l é t é t  m u t a t j a  k i. A v iz s g á la to k a t  p re o p e -  
r a t í v e  é s  6 , ill. 12 h ó n a p p a l  a  m ű té t  u t á n  
v é g e z té k .

A z t  t a p a s z ta l t á k ,  h o g y  e g y  é v v e l  a z  
a d e n o to n s i l le c to m ia  u t á n  a  f ü l tü k rö z é s  
s o r á n  4 1 ,7 % -b a n  v o l t  j a v u l á s  é s z le lh e tő  
é s  a  n e m  c sú c s -c sú c s  á t f o r d u lá s  2 9 ,8 % -o s  
v o l t .  C s a k  a d e n o id e c to m ia  u t á n  a  h a l lá s 
j a v u l á s  h a so n ló  v o l t ,  m i n t  a m ik o r  t u b u s t  
h e ly e z te k  b e , d e  a z  a d e n o id e c to m iz á l t  
g y e rm e k e k n é l  k e v e s e b b  e s e tb e n  k e l l e t t  a

tu b u s b e h e ly e z é s t  m e g is m é te ln i  a n n a k  é r 
d e k é b e n ,  h o g y  f e n n ta r t s á k  a  k e z e l t  fü lb e n  
a  m e g fe le lő  s z u b je k t ív  h a l lá s k ü s z ö b ö t  
( 2 6 % — 5 4 % ). A  to n s i l l e c to m ia  n e m  e r e d 
m é n y e z e t t  t o v á b b i  j a v u lá s t .  T o n s i l l e c to 
m ia ,  a d e n o id e c to m ia  v a g y  f ü l m ű t é t  n é l 
k ü l  a  f o ly a d é k  a z  e s e te k  7 0 % - á b a n  t o 
v á b b r a  is  f e n n á l l t  12 h ó n a p  m ú lv a ,  é s  a  
h a l l á s j a v u l á s  k ic s i  v o l t .

H ajdú  Ilo n a  dr.

P e r ily m p h a  fistu la : io w a i ta p a sz ta la to k .
S e l tz e r ,  S h . é s  m ts a i  (E g y e te m i  K ó r h á z ,  
F ü l-o r r -g é g e - f e j-n y a k - s e b é s z e t i  O s z tá ly ,  
I o w a ,  U S A ): L a ry n g o s c o p e ,  1 986 , 94, 37 .

A  p e r i ly m p h a  f is tu la  k ó ro s  ö s s z e k ö t te 
t é s t  h o z  l é t r e  a  h á r t y á s  l a b y r i n t h o t  k ö 
r ü lv e v ő  fo ly a d é k  é s  a  k ö z é p fü l  k ö z ö t t .  
E lő f o r d u l h a t  m in d  a z  o v á lis ,  m in d  a  k e 
r e k  a b la k o n .  L é t r e jö h e t  s ta p e d e c to m ia ,  
f e js é r ü lé s ,  b a r o t r a u m a ,  i d ü l t  k ö z é p fü l-  
g y u l la d á s  m ű té t é ,  f iz ik a i ig é n y b e v é te l  s o 
r á n ,  d e  c o n g e n i ta l is  a n o m a l ia  v a g y  id io - 
p a t h i k u s  o k  k ö v e tk e z té b e n  is .

A  p e r i ly m p h a  f is tu la  d ia g n ó z is a  é s  k e 
z e lé s e  jó l  i s m e r t  a z  i ro d a lo m b ó l,  m é g is  a  
v á l to z ó  k é p  m i a t t  a  b e a v a tk o z á s  g y a k r a n  
k é s ik .  A  s z e rz ő k  s z e r in t  a  k ó r k é p  v á l t o z a 
t o s  t ü n e t e i r e  r á m u t a t v a  a  d ia g n o s z t iz á -  
l a t l a n  f i s tu lá k  e lő fo rd u lá s a ,  é s  íg y  a  k ö 
v e tk e z m é n y e s  p ro g re s s z ív  h a l lá s c s ö k k e 
n é s ,  v e s t ib u la r is  t ü n e t e k  é s  m á s  s z ö v ő d 
m é n y e k  lé n y e g e s e n  c s ö k k e n th e tő k .

1977  é s  1984  k ö z ö t t  2 1 4  e x p lo r a t í v  
t y m p a n o t o m i á t  v é g e z te k  177 b e te g e n  
p e r i ly m p h a  f is tu la  g y a n ú ja  m i a t t .  E b b ő l  

106  p r im e r  f i s tu lá t  t a l á l t a k  95  f ü lö n ,  é s 
2 6  e s e tb e n  é s z le lte k  i s m é te l te n  fe llé p ő  f is 
t u l á t .  A  b e te g e k  8 2 % - á n a k  v o l t  h a l lá s -  
k á r o s o d á s a ,  8 % - n a k  e g y e d ü l  c s a k  h a l l á s 
p a n a s z a  v o l t .  8 1 % -n a k  v o l t  v e s t ib u la r is  
t ü n e t e ,  1 2 % -n a k  e g y e d ü l  c s a k  v e s t ib u l a 
r i s  t ü n e t e  v o l t .  A  h a l lá s c s ö k k e n é s  t í p u s a  
é s  a  v e s t ib u la r is  t ü n e t e k  m ily e n s é g e  v á l 
t o z a t o s  k é p e t  m u t a t o t t .  A  f i s tu la  z á r á s a  
u t á n  a  h a llá s c s ö k k e n é s  a  b e te g e k  4 9 % -á -  
b a n  j a v u l t  ( 2 3 % -b a n  lé n y e g e s e n ) .  A  v e s 
t i b u l a r i s  t ü n e t e k e t  m u ta t ó  b e te g e k  
9 5 % - á n a k  a  b e a v a tk o z á s  u t á n  p a n a s z a i  
m e g s z ű n te k ,  v a g y  o ly a n  m é r t é k b e n  c s ö k 
k e n t  r ö v id e s e n  a  sz é d ü lé se , h o g y  n a p i  
m u n k á j á t  n e m  b e fo ly á s o l ta .  R e c id iv á ló  
f i s tu la  l e g in k á b b  a  k e z d e ti  z s í r s z ö v e t te l  
v a ló  z á r á s  u t á n  v a g y  fe jlő d é s i  r e n d e l le n e s 
s é g  e s e té n  f o r d u l t  e lő .

T olnay  Sándor dr.

C a n d id a-fe lrak ód ás sz ilik o n  h a n g k é p z ő  
p r o té z ise n . M a h ie u , H .  F .  é s  m ts a i  
(G ro n in g e n i  F ü l-o r r -g é g e k l in ik a  é s  B a c te -  
r io ló g ia i  I n t é z e t ,  H o l la n d ia ) :  A rc h . O to 
l a r y n g o l .  H e a d  N e c k  S u rg . 1 9 8 6 ,112, 321 .

L a r y n g e c to m ia  u t á n  a  b e s z é d  r e h a b i l i 
t á c i ó j á r a  a z  u tó b b i  é v e k b e n  s z á m o s  e l j á 
r á s t  v e z e t te k  b e .  E n n e k  e g y ik  m ó d ja  a  
m e s te r s é g e s e n  k é s z í t e t t  t r a c h e o -o e s o p h a -  
g e a l is  s ip o ly b a  h e ly e z e t t  s z i l ik o n  sz e le p  
(B io m — S in g e r-p ro té z is ) .  A  s z e le p  r e n d 
s z e re s  h a s z n á la t  m e l le t t  n e m  d u g u l  e l,  
í g y  k i v é t e l t  é s  t i s z t í t á s t  s o k á ig  n e m  ig é 
n y e l .  E ld u g u lá s á t  a  b e s z é d fu n k c ió  ro sz - 
s z a b b o d á s a  je lz i.

A  sz e rz ő k  4  é v  a l a t t  8 0  b e te g n é l  a lk a l 
m a z t á k  a  h a n g k é p z ő  p ro té z is t ,  m e ly n e k  
é l e t t a r t a m a  n a g y  v a r iá c ió t  m u t a t o t t ,  n é 

h á n y  h é t tő l  30  h ó n a p ig .  A  k i v e t t  S ze lep e 
k e t  r é s z le te s  v iz s g á la tn a k  v e te t t é k  a lá .  
A z t  t a l á l t á k ,  h o g y  a  h a m a r  c s e ré re  Szo
r u ló  p ro té z is e k  n y e lő c s ö v i  f e ls z ín é n  v a s 
k o s  f e lr a k o d á s  é s z le lh e tő , m e ly  a  s z i l ik o n  
a n y a g o t  is  m e g tá m a d ta .  R é s z le te s  t e 
n y é s z té s i  é s e le k t ro n m ik r o s z k ó p o s  v iz s 
g á l a t t a l  a  f e lr a k o d á s  C a n d id a - te le p n e k  
b iz o n y u l t .  E m lí té s r e  m é l tó ,  h o g y  a  b e te 
g e k  lá t s z ó la g  n e m  v o l ta k  C a n d id á - v a l  f e r 
t ő z ö t t e k .  A  sz e rz ő k  a  s z á j g a r a t  s z e le k t ív  
f e r tő t le n í té s é v e l  é s  a  p r o té z is  p o ly m e th y l  
m e t h a e r y l a t  b e v o n á s á v a l ,  v a la m in t  a n t í -  
m y k o t ik u s  é s  d e z in f ic iá ló  o l d a t t a l  v a ló  
im p r e g n á lá s á v a l  p r ó b á l t á k  m e g  a z  e sz k ö z  
é l e t t a r t a m á t  m e g h o s s z a b b í ta n i .

T o lnay  Sándor dr.

C ito sz ta tik u s k e z e lé s  s z ö v ő d m é n y e k é n t  
fe llé p e tt  rh in o cereb ra lis  M u k o r m y k o s is .
B ru s is ,  T .,  R is te r ,  M . (K ö ln i  F ü l-o r r -g é g e  
é s  G y e rm e k k lin ik a ) :  H N O , 1986 , 34, 262 .

A  M ű k o r-  v a g y  P h y k o - m y k o s is  k ó r 
o k o z ó ja  e g észsé g e s  e m b e r e k b e n  s z a p ro f i ta  
é s  a p a th o g e n .  S ú ly o s a b b  a la p b e te g s é g n é l  
( g y a k ra n  d ia b e te s n é l)  a z  a lk a l m a z o t t  k e 
m o te r á p ia  m e l le t t  s ú ly o s  M u k o r -g o m b a fe r -  
tő z é s  jö h e t  l é t r e ,  a m i  c s ö k k e n t i  a z  e l l e n 
á lló  k é p e s sé g e t .  G y a k r a n  é s z le lh e tő  c i 
t o s z t a t ik u s  k e z e lé s  m e l l e t t .

A  sz e rz ő k  a  M u k o rm y k o s is  r i t k a  r h i n o 
c e r e b ra l is  s z ö v ő d m é n y é t  i s m e r t e t ik .  A  12 
é v e s  f iú t  a k u t  l y m p h a t ik u s  le u k é m ia  
m i a t t  k o m b in á l t  c i t o s z t a t ik u s  k e z e lé sb e n  
r é s z e s í te t té k .  A  k e z e lé s  k e z d e te  u t á n  2 
h é t t e l  b a l  o ld a li  s z e m h é j  d u z z a n a t  m e l l e t t  
g y o r s a n  é s m é ly b e  t e r j e d ő  n e k r o t iz á ló  
p e r io rb i ta l is  g y u l la d á s  é s  p h th i s i s  b u lb i  
l é p e t t  fe l. A  f o ly a m a t  a  b e v e z e t e t t  k e z e lé s  
e lle n é re  b e tö r t  a  b a l  a r c ü r e g b e ,  e lp u s z 
t í t o t t a  a z  o r rg y ö k ö t  é s  a  r o s t a s e j t e k  e g y  
r é s z é t ,  h o m lo k le b e n y i  a g y tá l y o g o t  é s  k ö r 
n y é k i  m e n in g o e n c e p h a l i t i s t  o k o z v a .  S z ö 
v e t t a n i l a g  é s g o m b a v iz s g á la t ta lM u k o r m y -  
k o s i s t  m u t a t t a k  k i .  A m p h o te r ic in  В  k e 
z e lé s  m e l le t t  m ű té t i  f e l t á r á s t  v é g e z te k .  
K i t a k a r í t o t t á k  a  f e k e te  n e k r o t ik u s  m a sz -  
s z á v a l  k i t ö l t ö t t  o r rg y ö k i  r é s z t ,  b a l  a rc -  
ü r e g e t ,  r o s t a s e j t r e n d s z e r t  é s  b a l  o r b i t a  
ü r e g e t ,  e l t á v o l í tv a  a  z s u g o r o d o t t  b u lb u s t .  
F e l t á r t á k  a  g y u l la d t  h o m lo k ü r e g e t  is , 
m e ly n e k  fe lső  f a lá n  a  s z a b a d o n  lé v ő  d u r a  
m e g n y í l t ,  é s  i t t  m e g t a l á l t á k  é s  d r e n á l tá k  
a  n a g y  h o m lo k le b e n y i  a g y tá ly o g o t ,  a m i t  
m á r  a  m ű té t  e lő t t i  C T  is k i m u t a t o t t .

A  g y e rm e k  k ö z e l  e g y  h ó n a p o s  A m p h o 
t e r i c in  В  k e z e lé sb e n  r é s z e s ü l t ,  k ö z b e n  s e 
b e  g y ó g y u l t .  A  m ű t é t  u t á n  2  h ó n a p p a l  a  
le u k é m ia  g y ó g y s z e re s  k e z e lé s é t  f o l y t a t 
t á k ,  e z t  a z  a g y k o p o n y a  r tg - b e s u g á r z á s a  
k ö v e t t e .  A  b e te g  4  é v e  tü n e t m e n t e s .  A z  
o r rg y ö k ,  a r c ü re g  é s  o r b i t a  t e r ü l e t é n  n a g y  
m a r a d a n d ó  d e f e k tu s a  v a n .  A  h i á n y t  k i 
t ö l t ő  p ro té z is se l  r e n d e lk e z ik ,  d e  s z ív e s e b 
b e n  v ise l b a l  a r c f e lé t  e l t a k a r ó  s z e m k ö té s t .

Tolnay Sándor dr.

F ej- é s  n y a k d a g a n a to k  a d ju v á n s  im -  
m ú n teráp iá ja . S h u n - J c h i  S a k a i  ( K a g a w a  
E g y e te m  F ü l - o r r - g é g e k l in ik á ja ,  J a p á n ) :  
H N O -P ra x is ,  1986 , 11, 109.

A  k ö z le m é n y  8 j a p á n  fü l-o r r -g é g e  o s z 
t á ly o n  a lk a lm a z o t t  k ie g é s z í tő  im m ú n te -  
r á p ia  h a tá s o s s á g á r ó l  s z á m o l  b e  ra n d o m í-



z á l t ,  k o n t r o l l á l t  t a n u l m á n y b a n .  I m m u n -  
t e r á p ia k é n t  e g y  N o c a r d ia  r u b r a - b ó l  e lő 
á l l í t o t t  a n y a g o t :  a  N o c a r d ia  c e ll  w a l l  
s k e le to n - t  (N -C W S ) a lk a lm a z ta k .  A  N o 
c a r d ia  r u b r a  fö ld b e n  é lő  a k t in o m y c e ta ,  
G r a m -p o z i t ív ,  S a v á lló , a e ro b .  3 5 6  fe j-  
n y a k c a r c in o m á s  b e te g ü k e t  k é t  ré s z re  o s z t 
v a  e g y ik  c s o p o r tb a n  í m m ú n t e r á p iá t  is 
a lk a lm a z ta k .  A z  a la p k e z e lé s  m in d k é t  c s o 
p o r t b a n  m ű té t ,  su g á rk e z e lé s  é s  k e m o t e r á 
p ia  v o l t .  A  s ta t i s z t ik á b ó l  k i v e t t é k  a z o k a t  
a  b e te g e k e t ,  a k ik  4  h ó n a p ig  n e m  v o l ta k  
tu m o r m e n te s e k .  A z  im m ú n k e z e lé s  h a v o n 
t a  e g y s z e r i  i n t r a k u t á n  in je k c ió b ó l  á l l t ,  d e  
a d t á k  a z  N -C W S -t d i r e k t  i n t r a t u m o r á l i -  
s a n  is . A z  e r e d m é n y e k e t  r é s z le te s e n  l e í r t  
s t a t i s z t ik a i  m ó d s z e re k k e l  e le m e z té k .  A z 
e g y ü t t e s  a n y a g b a n  n e m  v o l t  k ü lö n b s é g  a  
132 N -C W S -s e l k e z e l t  é s  a  144 k o n t r o l l  
b e te g  e re d m é n y é b e n .  S z ig n if ik á n s  v o l t  v i 
s z o n t  a  k ü lö n b s é g  a  3— 4. tu m o r  s t á d iu m 
b a n  a z  i m m ú n te r á p iá b a n  r é s z e s ü l t  b e t e 
g e k  j a v á r a  a  tu m o rm e n te s s é g  é s  2 é v e s  
tú lé lé s i  r á t a  t e k in te t é b e n  is . M e l lé k h a tá s 
k é n t  c s a k  e n y h e  h ő e m e lk e d é s t  é s k i s e b b ,  
á tm e n e t i  f e k é ly k é p z ő d é s t  é s z le lte k  a  b ő r 
b e n  é s  n y iro k c s o m ó k b a n .  V iz s g á la ta ik  a z t  
m u t a t j á k ,  h o g y  a z  N -C W S -se l v é g z e t t  im -  
m ú n te r á p i a  a  f e j- n y a k  d a g a n a to k b a n  a  
r e c id iv á t  c s ö k k e n ti  é s  a  tú lé lé s i  id ő t  m e g 
n ö v e li .

Tolnay Sándor dr.

A  b etegek  k iv á la sz tá sa  c o c h le á r is  im 
p la n ta tu m  b eü lte tésér e . G e r h a r d ,  H .  J .  
é s  m ts a i  (B e r lin i  H u m b o ld t  E g y e te m  
[C h a r ité ]  F ü l -o r r -g é g e k l in ik á ja ) :  H N O - 
P r a x is ,  1986, 11, 125.

A z N D K - b a n  rö v id e s e n  m e g le s z  a  l e h e 
tő s é g e  o ly a n  c o c h le a r is  i m p l a n ta t u m ,  h e 
ly e s e b b  e ln e v e z é sse l b e ls ő fü l-p r o th e s i s  b e 
ü l te té s é n e k ,  a m iv e l  a  s ü k e t  b e te g e k  r e h a 
b i l i t á c ió já t  h a t é k o n y a b b á  l e h e t  t e n n i .  
E h h e z  sz ü k sé g e s  a  s z a k o rv o s o k ,  d e  a  l a i k u 
s o k  ré szé re  is o ly a n  t á j é k o z t a t á s ,  a m e ly  
m e g h a tá ro z z a  a z  e l j á r á s  l e h e tő s é g e i t ,  n e 
h o g y  i r re á lis  r e m é n y e k e t  é b r e s s z ü n k  a  b e 
t e g e k b e n .

A z im p la n tá c ió r a  o ly a n  b e te g e k  a lk a l 
m a s a k ,  a k ik n é l  a  C o r t i- s z e rv  a  s z ő r s e j te k 
k e l  k ü lö n b ö z ő  o k b ó l  e lp u s z tu l t ,  d e  a k i k 
n é l  a  g a n g lio n  s p i r á lé b a n  e le g e n d ő  s z á m ú  
m ű k ö d ő k é p e s  g a n g l io n s e j t  v a n ,  é s  a z  e h 
h e z  v e z e tő  id e g s e j te k  in g e r e lh e tő k .  A  
c o c h le a r is  i m p la n ta tu m  m ű k ö d é s e  a b b a n  
á ll ,  h o g y  a z  á t a l a k í t ó  S z e rv e t s z e ré n y  
m é r té k b e n  p ó to l ja ,  a z á l t a l ,  h o g y  a z  a k u s z 
t i k u s  k ö rn y e z e t i  in g e r e k e t  s a j á t o s  k ó d 
re n d s z e r  á l t a l  e le k t ro m o s  in g e r e k k é  a l a 
k í t j a ,  a m e ly e k  a z  e le k t ró d á k  á l t a l  a  c s i 
g á b a n  a  m é g  m e g lé v ő  id e g r o s to k a t  in g e r 
ü k .  A  b e te g n e k  id ő  é s  k o n c e n t r á c ió  ig é 
n y e s  p o s to p e r a t iv  t r é n in g p r o g r a m m a l  
k e l l  á té r té k e ln ie  a z  i s m e r t  a k u s z t i k u s  i n 
g e r e k e t  ( k ö rn y e z e ti  z a j ,  b e s z é d ) ,  a m íg  a

b e ls ő fü l  p ro th é z is s e l  á t v i t t  „ id e g e n  n y e l 
v e t ” i s m é t  b iz o n y o s  fo k ig  m e g é r t i .  N y i l 
v á n v a ló ,  h o g y  a  b e s z é d m e g ta n u lá s  e lő t t  
m e g s ü k e tü l t  b e te g n e k ,  a k in e k  n e m  á ll 
r e n d e lk e z é s re  a z  a k u s z t ik u s  in g e r r ő l  a  h a l 
l á s m e z ő b e n  p r o g r a m o z o t t  e m lé k k é p ,  e z  
s o k k a l  n e h e z e b b ,  m in t  k é s ő b b  m e g s ü k e 
t ü l t  b e te g n e k .

A  k iv á la s z t á s  á l t a lá n o s  e lv e i :  a  b e te g e k  
15— 60 é v  k ö z ö t t i e k  le g y e n e k ,  á t l a g o s n á l  
in te l l ig e n s e b b e k  le g y e n e k  ( IQ  —  9 5 -n é l 
n a g y o b b ) ,  n a g y o n  jó  ta n u ló k é p e s s é g g e l  és 
sz ó k in c c se l r e n d e lk e z z e n e k .  P s y c h o ló g ia i  
f e l t é te le k :  a lk a lm a z k o d ó  sz o c iá lis  m a g a 
t a r t á s ,  s a j á t  h a l l á s p r o b lé m á já n a k  re á l is  
m e g íté lé s e , n a g y  g á t l á s i  to le r a n c ia  é s 
h o ssz ú  id e ig  t a r t ó  m o tiv á c ió s  k é sz sé g , k i 
t a r t á s ,  á l lh a ta to s s á g .  A  f ü ln e k  é s  fe lső  
l é g u ta k n a k  te rm é s z e te s e n  id ü l t  g y u l la 
d á s tó l  m e n te s n e k  k e l l  l e n n ie .

A u d io m e tr ia i  f e l t é te l :  m in d k é t  o ld a li  
s ü k e ts é g , b e s z é d a u d io m e tr iá n á l  h a l ló k é 
s z ü lé k k e l s z a b a d  m e z ő b e n  a  s z á m o k  b e 
s z é d é r th e tő s é g e  6 0 — 80 d B - n é l  1 0 %  a l a t t  
le g y e n .

[ lie f.:  H azánkban a  témában az első lé
pések m ár megtörténtek, a  budapesti fü l-  
orr-gége k lin ikáró l R ibári professzor szá 
molt be eredményes cochlearis im p la n tá 
ciókról.]

T olnay  Sándor dr.

F ig y e lm ü k b e  a já n lju k  m in ta b o lt ja in k  s z o lg á ltá tá s a it .
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А  S trep tococcu s p n e u m o n ia e  o k o z ta  
p n eu m o n iá k  je len tő ség é rő l.

T . Szerkesztőség!

N a g y  é rd e k lő d é s se l o lv a s tu k  S za lka  A .  é s 
m t s a i  „ B a k te r ia e m iá v a l  j á r ó  S t r e p to c o c 
c u s  p n e u m o n ia e ( ré g i  n e v é n  P n e u m o c o c c u s )  
f e r tő z é s e k  f e ln ő t tk o r b a n ”  c . d o l g o z a t á t  
(O rv .  H e t i l .  1987. 128, 559 ). A  s z e r z ő k  h a 
t á s o s  é s  f ig y e le m fe lk e tő  m ó d o n  h a n g s ú 
ly o z n a k  k é t ,  t a l á n  n e m  e lé g g é  i s m e r t  
t é n y t :  e lő s z ö r  is , h o g y  a  P n e u m o c o c c u s  
in f e k c ió k  —- k ö z tü k  a  p n e u m ó n iá k  —  ú j r a  
k o m o ly  g o n d o t  j e le n te n e k ,  m á s o d s z o r  a z t ,  
h o g y  e  k ó r fo ly a m a to k  e g y  r é s z é t  n e h e z e n  
é s  n e m  e g y sz e r  k é ső n  is m e r ik  fe l.

A  k é rd é s  a k tu a l i t á s á t  n é h á n y  t a p a s z t a 
l a t u n k  is m e r te té s é v e l  s z e r e tn é n k  a lá h ú z n i .  
A  tü d ő o s z tá ly i  e lh e ly z é s t  ig é n y lő  p r im é r  
p n e u m ó n iá s  e s e te k  t a n u l m á n y o z á s a  s o r á n  
a z t  t a l á l t u k :  1. a  t ü d ő g y u l l a d á s  v a ló s z ín ű  
k ó r o k o z ó já t  m é g  az  e s e te k  e g y ö tö d é b e n  
s e m  s ik e r ü l t  m e g h a tá ro z n i;  2 . a  b e te g e k  
k é th a r m a d a  e ls ő k é n t  t e t r a c y c l i n  s z á r m a 
z é k o t  k a p o t t ;  3. a  g y ó g y e r e d m é n y e k  
m in d e z e k  e lle n é re  ig en  jó k  v o l t a k  (1).

F e lm e rü l  a  k é rd é s ,  v a jo n  a  h a z a i  j á r -  
v á n y t a n i  h e ly z e t  a  k ü lfö ld iv e l  a z o n o s -e ,  
é s  h a  ig e n , n e m  le h e tn e -e  a z  e d d ig in é l  is 
j o b b  e r e d m é n y t  e lé rn i r a c io n á l i s a b b a n  
m e g v á la s z to t t  a n t im ik r o b á s  k e z e lé s s e l .

A  k é rd é s  t i s z t á z á s á r a  p r o s p e k t iv  k l in i 
k a i  t a n u l m á n y t  s z e rv e z tü n k  (2 ). A  v iz s 
g á l a t  e lső  6  h ó n a p já n a k  e r e d m é n y e i  a z t  
m u t a t j á k ,  h o g y  a  n e m  k ó r h á z b a n  k e z d ő 
d ö t t  tü d ő g y u lla d á s o k  e s e té b e n  1. a  k ö p e t  
á l t a lá n o s  b a k te r io ló g ia i  t e n y é s z té s é n e k  
e r e d m é n y e  c sa k  b iz o n y í to t t a n  m é ly lé g ú t i  
e r e d e t ű  v á la d é k  e s e té b e n  e g y e z te t h e t ő  
a  k l in ik u m m a l ,  2. h a  a  m é ly lé g ú t i  e r e d e tű  
k ö p e tb ő l  m ik ro s z k ó p o s á n  k i m u t a t h a t ó k  
b a k té r iu m o k  (p l.:  d ip lo c o c c u s o k ,  F u s o -  
b a c te r iu m o k ) ,  e r re  a  l e le tr e  a  k e z e lé s  e lé g  
m e g b íz h a tó a n  a la p o z h a tó ,  3 . a  p r o g r a m 
b a n  r u t in - s z e r ű e n  l e v e t t  h a e m o k u l tú r á k  
k ö z ö t t  m e g le p ő e n  k e v é s  v o l t  a  v a ló d i  p o 
z i t í v ,  e z z e l sz e m b e n  s o k  á lp o z i t í v  e r e d 
m é n y t  k a p tu n k .  (E z  u t ó b b in a k  o k a  v a ló 
s z ín ű le g  h ib á s  m in ta v é te l i  t e c h n i k a  le h e 
t e t t . )

I s m e r e te s ,  h o g y  a z  a n t i m ik r o b á s  s z e r r e l  
e lő k e z e l t  b e te g e k  e s e té b e n  a  n a g y  v a ló 
s z ín ű s é g g e l  k ia la k u ló  k o lo n iz á c ió  m i a t t  a  
b a k te r io ló g ia i  v iz s g á la t  é r té k e lh e tő s é g e  
c s ö k k e n .  A p r o s p e k t iv  t a n u l m á n y  s o rá n  
a n t im ik r o b á s  sz e rre l  e lő k e z e l t  é s  k e z e le t 
l e n  c s o p o r to k  b a k te r io ló g ia i  le le te in e k  
e le m z é s é v e l ,  v a la m in t  im m u n o ló g ia i  m ó d 
s z e re k k e l  v é g z e t t  a n t i t e s t  i l l e tv e  a n t ig é n  
k i m u t a tá s i  v iz s g á la to k  é r té k e lé s é v e l  s z e 
r e t n é n k  h o z z á já ru ln i  a  t ü d ő g y u l l a d á s o k  
h a z a i  j á r v á n y ta n á n a k  k ö z e le b b i  m e g is m e 
r é s é h e z .

IR O D A L O M : 1. K á ro ly i A lice:  P n e u -  
m o n o ló g ia  H u n g a r ic a  37: 4 0 7 — 4 1 3 , 1984. 
—  2. K áro ly i Alice: P n e u m o n o ló g ia  H u n 
g a r i c a  39 , S u p p l. 3 9 — 4 1 , 1986 .

K á ro ly i A lice  dr.
Krom pecher É va  dr.

B öcskei Csaba dr.

T . Szerkesztőség! K á ro ly i  é s  m ts a i  d o l 
g o z a tu n k h o z  t ö r t é n ő  h o z z á s z ó lá s u k b a n  
ig en  fo n to s  é s  a k tu á l i s  k é r d é s e k e t  é r i n t e 
n e k . A  tü d ő g y u l l a d á s o k  h a z a i  j á r v á n y t a 
n á n a k  k ö z e le b b i m e g is m e ré s e  e ls ő s o rb a n  
a  g y a k o r ló  o rv o s o k  s z á m á r a  j e l e n t h e t  s e 
g í t s é g e t  a z  a n t i b i o t i k u m  m e g v á la s z t á s á 
b a n .  Balogh v iz s g á la ta i  a z t  m u t a t t á k ,  
h o g y  a z  ö tv e n e s  é v e k  m á s o d ik  fe lé b e n  és 
a  h a tv a n a s  é v e k  e le jé n  M a g y a ro rs z á g o n  
a  k ó r h á z b a  k e r ü l t ,  t e r ü l e t e n  s z e r z e t t  
p n e u m o n iá k  g y ó g y í tá s á r a  e ls ő s o rb a n  p e 
n ic i l l in t  (4 6 % )  é s  p e n ic i l l in  +  s t r e p to m y -  
c in t  (2 8 ,7 % ) h a s z n á l t a k  (1). A  h e tv e n e s  
é v e k tő l  m e g v á l to z o t t  a  h e ly z e t .  Löw  é s  
m ts a i  (3) m á r  a r ró l  s z á m o l t a k  b e ,  h o g y  a  
t e t r a c y c l in  k é s z í tm é n y e k e t  a l k a l m a z t á k  a  
j á r ó b e te g - e l l á t á s b a n  é s  a  tü d ő b e lo s z tá -  
ly o n  e g y a r á n t .  A  n y o lc v a n a s  é v e k r e  se m  
v á l t o z o t t  a  h e ly z e t  (4). U g y a n a k k o r  
1 9 8 3 -b a n  M a g y a ro r s z á g o n  a  Streptococcus 
pneum oniae  t ö r z s e k  6 9 ,9 % -a ,  a  H aem o 
p h ilu s  influenzae  t ö r z s e k  2 2 ,6 % - a  é s  a  
Staphylococcus aureus  tö r z s e k  5 0 ,3 % -a  
b iz o n y u l t  t e t r a c y c l i n  r e z i s z te n s n e k  (5).

Woodhead é s  m ts a i  (6) N o t t in g h a m b e n  
29 g y a k o r ló  o rv o s  b e v o n á s á v a l  v é g z e t t  
p ro s p e k t iv  v iz s g á la t  s o r á n  251 t e r ü l e t e n  
s z e r z e t t  t ü d ő g y u l l a d á s t  d ia g n o s z t iz á l ta k .  
A z  e s e te k  5 5 % - á b a n  s ik e r ü l t  a z  e tio ló g ia i  
d ia g n ó z is t  m e g á l la p í t a n i .  5 2  b e te g  (2 2 % ) 
k e r ü l t  k ó r h á z b a .  L e g g y a k o r ib b  k ó ro k o z ó  
a  Streptococcus pneum oniae  v o l t  (85  b e 
t e g ) .  L e g io n e l lo s is t ,  o r n i th o s i s t  é s  M yco 
plasma pneum oniae  o k o z ta  t ü d ő g y u l l a 
d á s t  a lig  t a l á l t a k ,  u g y a n a k k o r  24  H aem o 
p h ilu s  influenzae  p n e u m o n iá t  d i a g n o s z t i 
z á l t a k .  A  29 á l t a lá n o s  o rv o s  a  j á r ó b e te g 
e l l á tá s b a n  201 p n e u m ó n iá s  b e te g b e n  126 
a lk a lo m m a l  (6 4 % ) ,  a m p ic i l l in t  v a g y  
a m o x y c i l l in t ,  39 e s e tb e n  e r y th r o m y e i n t  
(2 0 % ), 21 e s e tb e n  t r im e th o p r i m  +  su lfa -  
m e to x a z o l t  a lk a l m a z o t t  é s  c s a k  8 e s e tb e n  
(4 % ) h a s z n á l t  t e t r a c y c l i n t .

M á so k  m e g v iz s g á l t á k  a z t ,  h o g y  v a n -e  
k ü lö n b s é g  a z  e t io ló g ia  s z e m p o n t já b ó l  a  
t e r ü le t e n  s z e r z e t t  p n e u m o n iá s o k  k ö z ö t t  
a b b a n  a z  e s e tb e n ,  h a  c s u p á n  o t th o n i  k e 
z e lé s t  i g é n y e l te k ,  i ll .  h a  á l l a p o tu k  k ó rh á z i  
k e z e lé s t  t e t t  s z ü k s é g e s s é  (2). A  k ó rh á z i  
k e z e lé sb e n  r é s z e s ü l te k  á t l a g é l e t k o r a  56 
é v , a  m á s ik  c s o p o r tb a n  a z  á t l a g é l e t k o r  
27 é v  v o l t .  A z  o t th o n u k b a n  k e z e l te k  
4 1 % - á b a n  e t io ló g ia i  d i a g n ó z is t  n e m  t u d 
t a k  m e g á l la p í t a n i .  8 % - b a n  Streptococcus 
pneum oniae, 6 % - b a n  H aem ophilus in 
fluenzae, 1 4 % - b a n  v a la m ily e n  v í r u s  é s  
é s  3 7 % -b a n  M ycoplasm a pneum oniae  
v o l t  a  t ü d ő g y u l l a d á s  o k o z ó ja .  A  k ó r h á z b a  
u t a l t a k  k b .  5 0 % - á b a n  a  Streptococcus 
pneum oniae, 30%-á.ban M ycoplasm a p n eu 
moniae  v o l t  a  k ó ro k o z ó .  N a g y o n  fo n to s  
a n n a k  a  k ie m e lé s e  is ,  h o g y  a  h o s p i ta l i z á l-  
t a k  3 7 % - á n a k  v o l t  e g y é b  h a j la m o s í tó  
b e te g s é g e ,  m íg  a  m á s ik  c s o p o r tb a n  ez 
c s a k  8 % - b a n  f o r d u l t  e lő .

Ü g y  g o n d o l ju k ,  h o g y  a  l e í r t a k  a lá h ú z 
z á k  K á ro ly i  é s  m ts a i  m a g y a r o r s z á g i  p ro s 
p e k t iv  v i z s g á la t a in a k  r e n d k ív ü l i  j e l e n tő 
s é g é t.

IR O D A L O M : 1. Balogh P .:  P n e u m o n ia  
a  k ó rh á z i  g y a k o r la tb a n .  O rv .  H e t i l .  
1966, 107, 343 . —  2 . B ille , J . ,  M oser, F .,

Francioli, P .:  E t io lo g y  o f  c o m m u n ity -  
a c q u ire d  p n e u m o n ia .  E u r .  J .  C lin . M ic ro 
b io l. 1 986 , 5 , 38 9 . —  3. B . Löw  B . és 
mtsai: A  d a b a s i  tü d ő g o n d o z ó  é s  t e r ü le t i  
t ü d ő b e lo s z tá ly á n a k  10 é v e s  p n e u m ó n iá s  
b e te g a n y a g a .  P n e u m o l.  H u n g .  1983, 36, 
67 . —  4 . K á ro ly i A .:  A  p r im é r  p n e u m o 
n iá k  d ia g n o s z t ik u s  é s  t e r á p iá s  le h e tő s é 
g e irő l  é s  g y a k o r la tá r ó l .  P n e u m o l.  H u n g .  
1984, 37, 4 0 7 . —  5 . K onkoly-Thege M  , 
B án Y .:  A a e ro b  k ó ro k o z ó  b a k té r iu m o k  
a n t ib io t ik u m  r e z i s z te n c iá já n a k  a la k u lá s a  
h a z á n k b a n .  O rv .  H e t i l .  1986 , 127, 995. —
6. Woodhead, M . A . és mtsai: P ro s p e c t iv e  
s t u d y  o f  t h e  a e t io lo g y  a n d  o u tc o m e  o f  
p n e u m o n ia  in  t h e  c o m m u n i ty .  L a n c e t ,  
1987, 1, 6 7 1 .

Sza lka  András dr., 
Ferencz Adrienne dr., 

P rin z  Qyula dr., 
B á n  É va  dr.

N é h á n y  k r it ik a i m e g je g y z é s  e g y  m e g 
je le n t  c ik k h e z

T . Szerkesztőség! A z  O rv o s i H e t i l a p  
1987. 128. é v f o ly a m  11. s z á m á b a n  é rd e k 
lő d é sse l o lv a s ta m  B o rb é ly  L á s z ló  é s K a r -  
c h n e r  H a n s  d r - o k  „ Á llc s o n tp ó t lá s  m ik - 
r o v a s c u la r is  m ó d s z e r re l  v é g z e t t  c s o n t 
á tü l t e t é s s e l ”  c . k ö z le m é n y é t ,  ö r v e n d e te s ,  
h o g y  e r e d m é n y ü k k e l  i s m é t  g a z d a g a b b á  
v á l t  a  n a p ja i n k b a n  fe jlő d ő  m a g y a r  m ik ro -  
s e b é s z e t  f e g y v e r t á r a .  A z  i s m e r t e t e t t  m ű 
t é t i  e l j á r á s  é s  a  s z e rz ő k  v é le m é n y e  a z o n 
b a n  t ö b b  p o n to n  e l t é r  a z  i r o d a lm i  a d a to k 
t ó l  é s  a z  i s m e r t  k l in ik a i  g y a k o r la t tó l  is.

A  l e í r á s u k b ó l  n e m  á l l a p í th a tó  m eg , 
h o g y  a  m ű t é t  a  g r a z i  v a g y  a  sz e g e d i k l in i 
k á n  t ö r t é n t - e .  A m e n n y ib e n  S z e g e d e n , a k 
k o r  a  s z e rz ő k  h a z a i  e ls ő s é g é t  jo b b a n  k i  le 
h e t e t t  v o ln a  e m e ln i.  „ H a  le h e tő s é g  v a n  
r á ,  k é t  t e a m  d o lg o z h a t  e g y s z e r r e ” —  í r 
j á k .  A  v i lá g  v e z e tő  (és n a p ja i n k b a n  e g y re  
sz a p o ro d ó )  m ik ro s e b é s z e t i  k ö z p o n tja ib a n  
m á r  k i a l a k u l t  é s  l e t i s z tu l t  v é le m é n y  sz e 
r i n t  a  s z a b a d  á tü l t e t é s e k  m ű té t é i t  m in d ig  
k é t  m ű tő o r v o s i  c s o p o r t ta l  k e ll  te rv e z n i .  
E t t ő l  c s a k  s z ü k s é g h e ly z e tb e n  a já n la to s  
e l té rn i .  H is z e n  n e m  le h e t  k ö z ö m b ö s , h o g y  
4 — 5, a v a g y  8 — 10 ó rá s  m ű té t i  m e g te rh e 
lé s re  s z á m í t h a t u n k .

„ A  l e b e n y p r e p a r á l á s  e lső  lé p é se  a z  a . fe 
m o ra l is  c o m m u n is  f e l t á r á s a ”  —  f o ly ta tó 
d ik  a  c ik k .  I ly e n  n e v ű  v e rő é r  a  m a  h a s z n á 
l a to s  a n a t ó m ia i  n o m e n c la tu r á k b a n  n e m  
s z e re p e l!  A  s z e rz ő k  t a l á n  a z  a .  fe m o ra lis -  
n a k  a z  a . p r o f u n d a  fe m o r is  e re d é s e  fö lö tt i  
s z a k a s z á r a  g o n d o l ta k  ? A  l e í r t  le b e n y  t á p 
lá ló  e r e  u g y a n is  a z  a . c ir c u m f le x a  iliu m  
p r o f u n d a  (é s  n e m  „ ile i” !), a m e ly  a z o n b a n  
a z  a .  i l i a c a  e x te r n á b ó l  e r e d .  E z é r t  fe lk e 
re sése  is  a  l ig a m e n tu m  in g u in a le  fe le t t i  
m e ts z é s b ő l  t a n á c s o s .  E z  a z  id é z e t t  T a y lo r ,  
d e  m á s o k  m u n k á ib ó l  is  k id e rü l .

„A  r e c ip ie n s  a r t e r i a  l e g g y a k ra b b a n  a z  
a . c a r o t is  e x t e r n a  v a lm e ly ik  á g a ” -o lv as- 
h a t j u k .  A  m a n d ib u la  p ó t lá s a  e s e té n  a z  
a . t r a n s v e r s a  c o lli,  m in t  b e fo g a d ó  á g  n e m  
e lő n y ö s . E m e l l e t t  e z  a z  é r  c s a k  a n a tó m ia i  
v a r ia n s ,  g y a k o r ib b  e lő fo rd u lá s a  c sa k  a  
m o n g o lo id  n a g y r a s s z  e g y e d e ib e n  v á rh a tó .  
A z ö ssz e s  t ö b b i ,  s z ó b a jö h e tő  é r  p e d ig  n e m  
„ le g g y a k r a b b a n ” , h a n e m  tö rv é n y s z e rű e n  
a z  a . c a r o t i s  e x t e r n a  á g a .

T ú lz á s n a k  t a r t o m  k i je le n té s ü k e t  a z  
e n d - to - s id e  a n a s to m o s is  sz ü k sé g e ssé g é rő l. 
F e j- ,  n y a k s e b é s z e t i  m ű té t e k b e n ,  k e llő e n  
k ö r ü l te k in tő  e lő z e te s  t e r v e z é s  u t á n  m in 
d e n  h e ly z e t  m e g o ld h a tó  v é g -a -v é g h e z  k é 



s z í t e t t  é r  v a r r a to k k a l  is . A  v i lá g  t a l á n  le g 
n a g y o b b  k l in ik a i  a n y a g á v a l  r e n d e lk e z ő  
j a p á n  é s  k ín a i  s z e rz ő k  is  e z t  v a l l j á k .

A  k ö z le m é n y  1. á b r á j a  a z  i ro d a lo m  - 
j e g y z é k b e n  18. sz á m  a l a t t  i d é z e t t  k ö n y v  
( B u n c k e ,  H .  J . ,  F u r n a s ,  D . W .:  S y m p o 
s io n  o n  c lin ic a l  f ro n t ie r s  in  r e c o n s t r u c t iv e  
m ic ro s u rg e ry .)  108. o ld a lá n  s z e re p lő  á b r á 
v a l  tö k é le te s e n  a z o n o s , n e m  s z á m í tv a  a  
k é t  u tó la g o s ,  h ib á s  a n a tó m ia i  n é v  b e to l 
d á s á t .

A  te l je s s é g  k e d v é é r t  e lő n y ö s  l e t t  v o ln a  
a  b e te g  m ű t é t  e lő t t i  k é p é t  is  k ö z ö ln i.

F é l r e é r th e tő  ö s t r u p o t  é s  F r e d r i c k s o n t  a  
„ m ik r o v a s c u la r is  m ó d s z e r re l  t ö r té n ő  
c s o n t á t ü l t e t é s ” k id o lg o z ó já n a k  n e v e z n i.  
Á l la tk í s é r le te ik  e re d m é n y e  v a ló b a n  je l e n 
tő s ,  a z o n b a n  a  té n y le g e s e n  ú t t ö r ő  m u n k á t  
m á s o k ,  k l in ik u s o k  v é g e z té k . A  s z e rz ő k  é p 
p e n  a  le g je le n tő s e b b  j a p á n  é s  k ín a i  s z e rz ő 
k e t  n e m  e m l í t ik  m eg . M in t  a h o g y a n  a  h a 
z á n k b a n  m á r  fo ly ó  m ik ro s e b é s z e t i  m ű té 
t e k e t ,  a z o k  v é g z ő it  sem .

A  m ó d s z e r  e lő n y e i t  t á r g y a ló  ré s z b ő l  é p 
p e n  a  l e g fo n to s a b b  m a r a d t  k i :  V a n n a k  
e s e te k  a m ik o r  c sa k  i ly  m ó d o n  ü l te th e tő  
á t  e g y e t le n  m ű té t te l  c s o n t  é s  lá g y ré s z  
e g y s z e r r e .  E z  p e d ig  p ó t o lh a t a t l a n  e lő n y  
n e m c s a k  a  fe j é s  n y a k ,  d e  p l .  a  v é g ta g o k  
h e ly r e á l l í tó  s e b é s z e té b e n  is . V a g y is  m a  
m á r  a  l e g h a tá s o s a b b  m ó d s z e r  á ll  r e n d e l 
k e z é s ü n k r e  a z  ö s s z e te t t  ( lá g y ré s z -c s o n t)  
h iá n y o k  p ó t lá s á r a  is.

H á t r á n y k é n t  a z  „ a d ó  h e ly  m o r b id i t á 
s á t ”  e m l í t ik .  A  m o rb id i tá s  szó  i ly e n  h a s z 
n á l a t a  h e ly te le n ,  i t t  u g y a n is  n e m  b e te g 
sé g , h a n e m  á l la p o t  m a ra d  v is sz a .

M a  m á r  e g y é r te lm ű , h o g y  a  m ic ro v a s -  
c u la r is  s e b é s z e t i  m ó d s z e r re l  v é g z e t t  á t ü l 
t e t é s e k  e lő n y e i  m essz e  m e g h a la d já k  a  
h á t r á n y o k a t .  K e llő  g y a k o r la t  u t á n  a z  
„ id ő ig é n y e s s é g ” is  m in d ö s sz e  4 0 — 60 p e rc  
t ö b b l e t e t  j e le n t .

IR O D A L O M : 1. Brencsán J O rv o s i 
s z ó tá r .  T e r r a ,  B u d a p e s t ,  1969. —  2. 
B u n cke , H .J . ,  F um as, D. W .: S y m p o s io n  
o n  c lin ic a l  f r o n t ie r s  in  r e c o n s t r u c t iv e  
m ic r o s u r g e r y ,  С. V. M o sb y , S t .  L o u is , 
1 984 . —  3. Davies, 1). V.: G r a y ’s  A n a to 
m y .  L o n g m a n s ,  L o n d o n , 1967. —  4. 
H a r ii  К .:  M ic ro  v a s c u la r  t is s u e  t r a n s f e r .  
I g a k u  s h o in ,  T o k y o , 1983. —  5 . K iss  F .: 
R e n d s z e r e s  b o n c ta n .  M e d ic in a , B u d a p e s t ,  
1958 . —  6 . Shaw , W. W .: S y m p o s iu m  o n  
C lin ic a l  M ic ro  v a s c u la r  S u rg e ry .  C lin . 
P la s t .  S u rg . 10 : 1, 1983. —  7. Szekigucsi 
Dzs.y Ő m ori К .:  R in s ó n y i  o k e r u  m a ik ro -  
s z á d z s e r in o  k ih o n su g i .  (M ik ro s e b é s z e t i  
a l a p te c h n ik a  a  k l in ik u m b a n )  S u d z s u c u . 
10, 1063 , 1978. —  8. Szentágothai J .:  
F u n c t io n a l i s  a n a tó m ia .  M e d ic in a , B u d a 
p e s t ,  1975 .

K árász Im re  dr.

T . Szerkesztőségi Ö rö m m e l o l v a s tu k  K á 
r á s z  I m r e  d r .  r e f le x ió já t  a z  O rv o s i H e t i 
l a p  1987 . é v i  128. é v f o ly a m á n a k  11. s z á 
m á b a n  m e g je le n t  k ö z le m é n y ü n k k e l  k a p 
c s o la tb a n .  E lis m e rő  s z a v a i t  k ö s z ö n jü k ,  
k r i t ik a i  é s z re v é te le i r e  a  k ö v e tk e z ő k b e n  
v á la s z o lu n k :

1. A  m ű t é t  k i le n c h ó n a p o s  a u s z t r i a i  t a -  
í u l á n y u t a m  id e jé n ,  a  g ra z i  k l in ik á n  
t ö r té n t .

2 . „ H a  le h e tő s é g  v a n  r á ,  k é t  t e a m  d o l 
g o z h a t  e g y s z e r r e ” —  a j á n l a t u n k r a  K á -  
•ász d r .  a z t  í r ja ,  h o g y  „ a  v i lá g  v e z e tő

m ik ro s e b é s z e t i  k ö z p o n t j a ib a n  m á r  k i a l a 
k u l t  é s  l e t i s z tu l t  v é le m é n y  s z e r in t  a  s z a 
b a d  á tü l t e t é s e k  m ű t é t é i t  m in d ig  k é t  m ű 
tő o rv o s i  c s o p o r t ta l  k e l l  t e r v e z n i ” . C sa k  
e g y e té r te n i  t u d u n k  e z z e l a  m e g á l la p í t á s 
s a l . K l in ik á n k  s z á js e b é s z e t i  o s z tá ly á n  
a z o n b a n  n e m  d o lg o z ik  k é t  o p e rá ló  m u n 
k a c s o p o r t r a  e le g e n d ő  s e b é s z , íg y  k é n y 
s z e rű s é g b ő l  u g y a n a z  a  s e b é s z c s o p o r t  v é g z i 
a z  e le k t ív  m ű t é t e t  é s  a  r e k o n s t r u k c ió t ,  
v á l l a lv a  a  so k s z o r  8 — 10 ó rá s  m ű t é t i  m e g 
t e r h e lé s t ,  a m i t  a  le v é l író  jo g o s a n  k i f o 
g á so l.

3. A z  a . f e m o ra lis  c o m m u n is  a  m a  
h a s z n á la to s  a n a tó m ia i  n ó m e n k l a tú r á k 
b a n  n e m  s z e re p e l, d e  a  k l in ik a i ,  se b é sz i 
n ó m e n k la tú r á k b a n  ig e n !  A z  é r s e b é s z e t 
b e n  a  c o m b v e rő é rn e k  a  l ig a m e n tu m  in - 
g u in a le - tó l  a z  a . p r o f u n d a  fe m o r is  e re d é -  
s é ig  t e r j e d ő  s z a k a s z á t  a .  f e m o ra l is  com - 
m u n is n a k  n e v e z ik . A z  a . p r o f u n d a  f e m o 
r i s  e r e d é s é tő l  d i s ta l i s  é r s z a k a s z  e ln e v e z é s e  
a . fe m o ra lis  s u p e r f ic ia l is  (S te f a n ie s  J á n o s :  
S e b é s z e t  2 ., 621 . o ld a l ,  M e d ic in a  K ö n y v 
k ia d ó ,  B u d a p e s t ,  1977).

A z  a . c irc u m fle x a  i l iu m  p r o f u n d a  v a ló 
b a n  a z  a . i l ia c a  e x te r n a  á g a ,  a m e ly  a z  
e m l í t e t t  é rb ő l  k ö z v e t le n  a  l ig a m e n tu m  
in g u in a le  a l a t t  e r e d ,  v a g y is  a z o n  a  s z a k a 
s z o n , a h o l a z  é r  m e g n e v e z é s e  m e g v á l to 
z ik ,  d e  a  le v é l író n a k  ig a z a  v a n  a  p o n to s í 
t á s b a n ,  é s  k o r r e k c ió já t  k ö s z ö n jü k .

A z z a l a  v é le m é n n y e l  a z o n b a n  m á r  n e m  
e g y e z ü n k ,  h o g y  a z  e r e t  a  lig . i n g u in a le  
f e le t t  v e z e te t t  m e ts z é s b ő l  t a n á c s o s  f e l 
t á r n i .  M ég  a k k o r  s e m , h a  a  m ó d s z e r  e lső  
le í ró ja ,  T a y lo r  is  íg y  a j á n l ja .  A  k l in ik a i  
a lk a lm a z á s a  e l ő t t  v é g z e t t  k a d a v e r m ű té -  
t e k  s o r á n  a  le g e g y s z e rű b b  é s  le g b iz to s a b b  
m ó d o n  ú g y  t a l á l t u k  m e g  a z  a . c i r c u m 
f le x a  i l iu m  p r o f u n d á t ,  h o g y  a z  a . f e m o r a 
l is  c o m m u n is t  k ip r e p a r á l t u k ,  —  e z  n a 
g y o n  e g y s z e rű , g y o r s  m ű v e le t ,  m a jd  a  l i 
g a m e n tu m  ín g u in a le t  t o m p a  s e b k a m p ó 
v a l  fe le m e l tü k ,  s íg y  k ö n n y e d é n  k ip r e p a -  
r á lh a tó v á  v á l t  a z  é r  e re d é s e  é s  k e z d e t i  
s z a k a s z a .  E n n e k  is m e r e té b e n  m á r  a  s z a 
l a g  f e le t t i  m e ts z é s b ő l  k ö n n y e n  f e l le lh e tő  
a z  é r ,  s  b iz to n s á g o s  a  t o v á b b i  d is s z e k c ió . 
A  m ű té t i  t e c h n ik á b a n  e z t  r é s z le te s e n  i s 
m e r t e t t ü k ,  d e  n e m  t a l á l t u k  e z t  a  lé p é s t  
o ly a n  je le n tő s n e k ,  h o g y  a  T a y lo r  é s  m á 
s o k  á l t a l  l e í r t  m ű té t i  t e c h n ik a  m ó d o s í tá 
s á ró l  b e s z é lh e tn é n k .

4 . A le v é líró  s z e r in t  a  r e c ip ie n s  a r t e r i a  
tö r v é n y s z e r ű e n  a z  a . c a r o t is  e x t e r n a  á g a ,  
s  n e m  „ le g g y a k r a b b a n ” , m in t  í r tu k .  I ly e n  
tö rv é n y s z e rű s é g  n in c s .  A  n y a k  v a s c u la r is  
a n a tó m ia i  a d o t t s á g á b ó l  k ö v e tk e z ik ,  h o g y  
a  re c ip ie n s  a r t e r i a  a z  a . c a r o t is  e x te r n a  
á g a .  A  k iz á ró la g o s s á g o t  a z é r t  n e m  h a n g 
s ú ly o z h a t ju k ,  m e r t  e lv i le g  m á s  e r e k  is 
s z ó b a k e r ü lh e tn e k ,  b á r  e b b e n  a z  e s e tb e n  
in te rp o z ic io n á l is  g r a f t r a  v a n  s z ü k s é g ,  a m i 
lé n y e g e s e n  b o n y o l í t j a  a  m ű t é t e t ,  s n ö v e li  
a  m ű t é t  u t á n i  s z ö v ő d m é n y  le h e tő s é g e i t .

5 . A z e n d - to - s id e  a n a s to m o s i s t  n e m  
m in t  s z ü k s é g s z e rű s é g e t ,  h a n e m  m in t  l e h e 
t ő s é g e t  e m l í t jü k .  H a  le h e tő s é g  v a n  r á  
( a  f e j- n y a k  t á j é k i  r e k o n s t r u k c ió k  s o r á n  
e z  a  v a ló s z ín ű b b )  e n d - to - e n d  a n a s to m o 
s i s t  k é s z í tü n k ,  m é g  je le n tő s  k a l i b e r k ü 
lö n b s é g  e s e té n  is.

6 . A  le v é líró  k i fo g á s o lja ,  h o g y  a z  a n a t ó 
m ia i  s é m á s  á b r á t ,  a m i e g y  é r  v á z la to s  l e 
f u t á s á t  m u t a t j a  b e , B u n c k e  é s  F u r n a s  —  
e g y é b k é n t  i d é z e t t  —  k ö n y v é b ő l  v e t t ü k  á t .  
M iv e l a z  á b r a  jó l i s m e r t  a n a tó m ia i  k é p le t  
e g y s z e rű  s z e m lé l te té s e ,  s e m m ik é p p  se m  
n e v e z h e tő  a  sz e rz ő k  ö n á lló  m u n k á j á n a k ,

íg y  a l ig h a  v á d o lh a t n a k  p lá g iu m m a l  b e n 
n ü n k e t .  A „ g ro in  f la p ”  é s  a  k ü lö n b ö z ő  
s z ö v e tö s s z e té te lú  lá g y é k le b e n y e k  v a s c u 
la r is  a n a t ó m iá já n a k  s é m á s  á b r á z o lá s a  
s z á m ta la n  k ö z le m é n y b e n ,  h a s o n ló  f o r m á 
b a n  m e g ta lá lh a tó .  A z  á b r a  a n a tó m ia i  
n e v e i  e g y é b k é n t  p o n to s a k .

7. A  le v é l ír ó v a l  e l l e n té tb e n ,  k ie m e lk e d ő  
je le n tő s é g ű n e k  t a r t j u k  ö s t r u p  é s  F r e d 
r ic k s o n  e m l í t e t t  c ik k é t ,  é s  a l ig h a  f é r  k é t 
s é g  ö s t r u p  m u n k á s s á g á n a k  d ö n tő  s z e r e 
p é h e z  a z  é lő  c s o n t  m ik r o v a s z k u lá r i s  m ó d 
s z e rre l  t ö r t é n ő  t r a n s z p l a n t á c i ó j á n a k  k i 
d o lg o z á s á b a n .  É r v k é n t  e m l í te n é n k  m é g ,  
h o g y  e b b e n  a  t é m a k ö r b e n  í r t  d i s s z e r t á 
c ió t  1 9 7 5 -b en  (L in k ö p in g ) ,  v a la m in t  f e l 
k é r t  s z e rz ő k é n t  í r t  f e je z e te t  (4 2 4 — 43 6 . 
o ld a l)  S e ra fin  é s  B u n c k e ,  a  n e m z e tk ö z i  
i r o d a lo m b a n  jó l  i s m e r t  k ö n y v é b e n .

8. K á r á s z  d o k t o r  a b b a n  a  s z e re n c s é s  
h e ly z e tb e n  v a n ,  h o g y  m á s fé l  é v e s  t á v o l - 
k e le t i  t a r t ó z k o d á s a  s o r á n  s z e m é ly e s  t a 
p a s z t a l a t o k a t  s z e r e z h e t e t t  a  j a p á n  m ik ro -  
v a s z k u lá r is  s e b é s z e t rő l .  S z e re n c sé s  a b b ó l  
a  s z e m p o n tb ó l  is , h o g y  n y e lv ü k e t  i s m e r i ,  
íg y  a  n e m z e tk ö z i  s z a k iro d a lo m  i s m e r t  
n y e lv e in  m e g  n e m  j e l e n t ,  j a p á n  é s  k ín a i  
n y e lv e n  í r t  t u d á s a n y a g  b i r to k á b a n  v a n ,  
m e ly b ő l  k a p t u n k  íz e l í tő t  h a z a i  l a p  h a s á b 
ja in .  A z t  a z o n b a n  s e n k i tő l  s e m  l e h e t  e l 
v á rn i ,  h o g y  t u d o m á n y o s  m u n k á já h o z  
o ly a n  te l je s s é g ű  i r o d a lm i  á t t e k i n t é s t  p r e 
z e n tá l jo n ,  m e ly  v a la m e n n y i  o r s z á g  s a j á t  
n e m z e t i  n y e lv é n  (n y e lv e in )  m e g je le n ő  
k ö z le m é n y t  m a g á b a n  fo g la l .  A  g y a k o r l a t 
b a n  je le n tő s  m u n k á k  n e m z e tk ö z ile g  i s 
m e r t  é s r a n g o s  l a p b a n  m e g je le n n e k .  
E g y é b k é n t  k ív á n c s ia n  v á r ju k  a  le v é l író  
to v á b b i  r é s z le te s  b e s z á m o ló já t  a  t á v o l 
k e le t i  m ik ro v a s z k u lá r i s  s e b é s z e t rő l ,  é s  
e n n e k  g y ü m ö lc s é t  s a j á t  m u n k á s s á g á b a n .  
V é g té re  n e m  a d ó d ik  m e g  m in d e n k in e k  a z  
a  le h e tő s é g , h o g y  a  v i lá g  t a l á n  le g r a n g o 
s a b b  m ik ro v a s z k u lá r i s  s e b é s z e té n  d o lg o z 
h a s s o n  m á s fé l  é v e n  á t .

9 . A h a z a i  m ik ro v a s z k u lá r i s  s e b é s z e t  
m ű v e lő i r e m é l jü k  n e m  s é r t ő d te k  m e g ,  
h o g y  n e m  e m l í t e t t ü k  ő k e t .  M iv e l c ik k ü n k  
k iz á ró la g  a m ik r o v a s z k u lá r i s  m ó d s z e r re l  
v é g z e t t  c s o n tp ó t lá s s a l  fo g la lk o z o t t ,  e z é r t  
a  n e m  e b b e n  a  t é m a k ö r b e n  te v é k e n y k e d ő  
m ik ro s e b é s z e t i  m u n k a c s o p o r to k a t  n e m  
e m l í te t tü k .  S z ív e s e n  h iv a t k o z tu n k  v o ln a  
h a so n ló  m ó d s z e r re l  v é g z e t t  á l l k a p o c s p ó t 
l á s  h a z a i  i r o d a lm á r a ,  h o g y  e lk e r ü l jü k  a  
s z e m r e h á n y á s t ,  d e  s a jn o s ,  n in c s  r ó l a  t u 
d o m á s u n k .

10. A m ó d s z e r  e lő n y e in e k  t á r g y a l á s á 
b a n  a z é r t  n e m  e m l í t e t t ü k  a  c s o n t- iz o m -  
b ő r  k o m p le x  d e f e k tu s o k  p ó t l á s á t ,  m e r t  
e s e t i s m e r te té s ü n k b e n ,  s a  h a s o n ló  m ó d 
s z e rre l  v é g z e t t  m á s ik  n y o lc  e s e tb e n  is  
c s a k  c s o n tp ó t l á s t  v é g e z tü n k .

A  b ő r s z ig e te t  is  t a r t a l m a z ó  lá g y é k le -  
b e n y  v a s z k u lá r is  a n a t ó m iá ja ,  íg y  k ö v e t 
k e z é s k é p p  t e r v e z é s e  é s  a  m ű t é t  t e c h n i 
k á j a  ré s z b e n  k ü lö n b ö z ik  a  c s a k  c s o n t p ó t 
l á s t  célzó  l á g y é k le b e n y tő l .  E g y e t é r t ü n k  
v is z o n t  a b b a n ,  h o g y  e z e k  a  m ű té t i  e l j á 
r á s o k  n e m c s a k  a  f e j - n y a k  t á j é k i ,  h a n e m  
m á s  t e s t t á j a k  r e k o n s t r u k c ió s  s e b é s z e té 
b e n  is  h a s z n á la to s a k ,  e ls ő s o rb a n  a  v é g t a 
g o k  h e ly r e á l l í tó  s e b é s z e té b e n  b í r n a k  k ü 
lö n ö s  je le n tő s é g g e l.

11. „A z  a d ó h e ly  m o r b id i t á s a ”  a z  a n g o l  
i ro d a lo m b a n  h a s z n á la to s  „ th e  d o n o r  s i t e  
m o r b id i ty ”  f o r d í tá s a ,  m e ly re  m e g fe le lő b b  
k i f e je z é s t  n e m  t a l á l t u n k .

A b b a n  m á r  t e l j e s  m é r té k b e n  e g y e t é r 
t ü n k  a  le v é l író v a l,  h o g y  a  m ik ro v a s z k u lá -
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i'is m ó d s z e r re l  v é g z e t t  t r a n s z p l a n t á c i ó k  
e lő n y e i  m e ssz e  m e g h a la d já k  a  h á t r á n y o 
k a t ,  s  r e m é ljü k ,  ez  é r v é n y e s ü l  a  h a z a i  
r e k o n s t ru k c ió s  s e b é s z e t  jö v ő jé b e n  is .

IR O D A L O M : 1. Jackson, I .  T .:  G ro in  
H ap , C h a p te r  17. p p . 2 3 1 — 2 4 3 . in  S e ra fin ,  
D . ,  B u n c k e ,  H .  J . :  M ic ro s u rg ic a l  c o m 
p o s i te  t is s u e  t r a n s p la n t a t io n .  С . V . M o sb y  
C o m p a n y ,  S t .  L o u is , T o r o n to ,  L o n d o n , 
1979 . —  2. Kárász I .:  A  j a p á n  h e ly r e á l 
l í tó  s e b é s z e trő l.  M a g y a r  T r a u m a to ló g ia .  
29, 7 5 — 79 , 1986. —  3. Ostrup, L .  T .:  T h e  
f r e e  l iv in g  b o n e  g r a f t :  a n  e x p e r im e n ta l  
s t u d y .  L in k ö p in g  U n i v e r s i ty  M e d ic a l 
D is s e r ta t io n s ,  L in k ö p in g ,  1975 . —  4. 
Serafin , D ., Buncke, H .  . / . ;  M ic ro s u rg ic a l  
c o m p o s ite  t is s u e  t r a n s p l a n t a t i o n ,  C h a p 
t e r  30 . p p . 4 2 4 — 43 6 . С . V . M o s b y  C o m 
p a n y .  S t .  L o u is ,  T o ro n to ,  L o n d o n ,  1979.

Borbély László  dr.
K archer H a n s dr.

E g y  rád ióh ír  m a r g ó já r a  —  ö r ü ljü n k  
h o g y  sz o m o rk ó d ju n k ?

T . Szerkesztőségi A  K o s s u t h  R á d ió  
1987 . á p r i l i s  1 -jei 7 ó r á s  r e g g e li  h í r a d á s á 
b ó l é r t e s ü l h e t e t t  a z  e g é s z  o r s z á g ,  h o g y  а  
G y ő r i  M e g y e i K ó rh á z  é s  a  v e le  e g y ü t t m ű 
k ö d ő  K a to n a i  K ó r h á z  f ő o r v o s a i t ,  ü g y e le 

t e s  o r v o s a i t  é s  f o n to s a b b  s z e m é ly e i t  r ö 
v id h u l l á m ú  v e v ő k é s z ü lé k k e l  l á t t á k  e l ;  íg y  
é le tv e s z é ly ,  f o n to s  h í rk ö z lé s  e s e té n  n e m  
k e ll  h o s s z ú  id ő n e k  e l te ln ie ,  h o g y  a  k e r e 
s e t t  ( f o n to s ,  é le tm e n tő )  s z e m é ly t  m e g ta 
l á l j á k  —  h a  e g y á l t a l á n  m e g  t u d j á k  t a 
lá ln i .  H a l l o t t u k ,  h o g y  a  k é s z ü lé k  á r a  
300  0 0 0  S c h ill in g  v o l t  (1 m il l ió  f o r in t) ,  é s  
lé n y e g e s e n  k is e b b  to v á b b f e j le s z té s s e l  
( a d ó k é s z ü lé k re  m á r  n in c s  s z ü k sé g )  b ő v í t 
h e tő ,  s  e z z e l  e l l á t j á k  m a j d  a  G y ő rb e n  
m ű k ö d ő  t ö b b i  k ó r h á z a t  is .

A  h í r  h a l l a t á r a  a k a r a t l a n u l  a  n a p t á r r a  
n é z te m  —  1 987! N e m  t u d t a m ,  h o g y  ö r ü l 
j e k  v a g y  s z o m o rk o d ja k .  N e m  s z e re tn é k  
ü n n e p r o n tó  le n n i ,  d e  é n  i n k á b b  s z o m o rú  
l e t t e m ,  s  v a g y o k  m o s t  is .  H a  e z t  a  h í r t  
2 0  é v e  h a l l o t t a m  v o ln a ,  ö r ü l te m  v o ln a . 
H a  a z t  m o n d tá k  v o ln a ,  h o g y  a z  u to ls ó  
m a g y a r  k ó r h á z a t  l á t t á k  e l e z z e l  a  k é s z ü 
lé k k e l ,  a k k o r  t a l á n  f e l s ó h a j t o t t a m  v o ln a , 
h o g y  n a  v é g r e !

N e m  v a g y o k  k ö z g a z d á s z ,  n e m  is  v é g e z 
t e m  s e m m ily e n  s z á m í t á s t ,  d e  a z t  t u d o m , 
h o g y  a  k o m m u n ik á c ió  e z e n  fo n to s  e sz k ö 
z é n e k  h i á n y a  m i a t t  é v e n k é n t  e z e n  összeg  
tö b b s z ö r ö s é t  v e s z í t jü k  e l .  F o n to s  é s  s ü r 
g ő s  ü z e n e te k  n e m  j u t n a k  e l  a z  é r i n t e t t  
s z e m é ly e k h e z ,  h a la s z t á s t  n e m  t ű r ő  o r 
v o s i-e g é s z sé g ü g y i e l l á t á s r a  s z o ru ló k  ó r á 
k a t  ( e s e t le g  é le t e t )  v e s z í th e tn e k .  K é s n e k  
a  k ó r h á z a k - v á r o s o k  k ö z ö t t i  k o n z íl iu m 
k é r é s e k ,  b e te g á th e ly e z é s e k ,  b e lfö ld i  é s

k ü lfö ld i  f o n to s  t u d o m á n y o s  r e n d e z v é 
n y e k rő l  m a r a d u n k  le , m e r t  f ő v á ro s i  v a g y  
v id é k i ,  b e r l in i  v a g y  lo n d o n i,  m o s z k v a i  
v a g y  N e w  Y o rk - i  t e le fo n h ív á s  n e m  t a l á l  
m e g  b e n n ü n k e t .  E g y  m il l ió  f o r in t  —  k is , 
k é t  s z o b á s  fő v á ro s i  l a k á s  —  é s  a z  o rs z á g  
e g y ik  v e z e tő  k ó r h á z a ,  v a ló s z ín ű le g  h á la  a  
k a to n a s á g n a k ,  m e g o l d o t ta  e z t .  F e h é r  h o l 
ló n a k  s z á m í t a n a k  m a  a z o k  a z  e g észsé g - 
ü g y i  i n té z m é n y e k  M a g y a ro rs z á g o n ,  a m e 
ly e k  r e n d e lk e z n e k  e z z e l a  h ív ó r e n d s z e r 
re l.

M u n k a id ő a la p  v é d é s e :  c s a k  a b b a n  g o n 
d o lk o d u n k ,  h o g y  p o n to s a n  o t t  l e g y ü n k  a  
m u n k a k e z d é s k o r ,  é s  k o r á b b a n  n e  m e n 
jü n k  h a z a  (m i e b b e n  a z  ú j  ?), d e  a z z a l  m á r  
k e v e s e b b e n  t ö r ő d n e k ,  h o g y  a z  a la p v e tő  
t e c h n ik a i  f e l t é t e l e k  h i á n y á b a n  tu d u n k - e  
a  m u n k a id ő b e n  é rd e m le g e s e n  t e v é k e n y 
k e d n i.  H o l  v a n  a z  á l l í tó la g o s  jó n e v ű  h a z a i  
e le k t r o te c h n ik a i  i p a r  ? N in c s  a z  e g é s z sé g 
ü g y  ré s z é rő l  i ly e n  ig é n y ?  S z á z a n  é s  s z á 
z a n ,  a k ik  h o s s z a b b  i d ő t  t ö l t h e t t ü n k  k ü l 
fö ld i e g é s z s é g ü g y i  in té z e te k b e n ,  a h o l  é v 
t i z e d e k  ó t a  h a s z n á l já k  e z t  a  r e n d s z e r t ,  
m e g g y ő z ő d h e t tü n k  a n n a k  f e l t é t l e n  h a s z 
n o s s á g á ró l  é s  n é lk ü lö z h e te t le n s é g é rő l .

K ív á n o m  a  g y ő r i  k ó r h á z n a k ,  h o g y  é v e 
k ig  jó l  m ű k ö d jé k  a  r ö v id h u l lá m ú  a d ó 
v e v ő  k é s z ü lé k ,  d e  a z é r t  a  h í r n e k  1 9 8 7 -b e n  
n e m  t u d o k  m a r a d é k t a l a n u l  ö rü ln i.

P in tér A ndrás dr.

Kiion tabletta • hüvelykúp

Ö S S Z E T É T E L

1 t a b l e t t a  250 mg m e t r o n i d a z o lu m o t ,  1 h ü v e ly k ú p  500 mg 
m e t ro n id a z o lu m o t  ta r ta lm a z .

A D A G O L Á S

T rich o m o n ia s i sb a n :

Férf inek  és n ő n e k  e g y a rá n t  re g g e l -e s t e  1-1 t a b l e t t a  (250 mg) 
10 n apon  át. N ő k  ugyancsak  10 n a po n  k e resz tü l  le fekv és  e lő t t
1-1 k ú p o t  is h e ly ez z en ek  fel magasan a hü v elyb e .  A b e te g  há 
zas társa ,  vagy szexuá l is  p a r t n e r e  is f e r t ő z ö t tn e k  t e k in te n d ő .  
T a r t ó s  gyógyulás csak m i n d k é t  fél egyidejű k e z e lé sé tő l  v á r 
h a tó .

C ia rd ia s isb a n :

F e ln ő t te k n e k :  5— 7 n a p o n  á t  n a p o n ta  2 x 2  t a b l e t t a .

A m o eb ia s i s b a n :

F e ln ő t te k n ek :

a) sy m p to m a  m e n te s  c i s z t a ü r í t ő k  e se t é b e n  5— 7 n a p o n  á t
2-3 X 2 ta b le t ta .

b )  c h r o n ik u s  am oeb ias isb an  (h e p a to s is  e se t é n  is) 5— 10 n a po n  
á t  3 x 2  ta b l e t ta .

c) invasiv fo rm á ba n ,  a c u t  a m o e b a s  d y se n t e r i á b a n ,  t ü n e t m e n 
tes ség ig  3 x 3  ta b le t t a .

d )  a m o e b á s  májtályog e s e t é n  a m e g e n g e d h e tő  napi maximális  
adag 2500 mg (azaz 10 t a b l e t t a )  e g y sz e r r e ,  vagy 2-3 ré s z le t 
ben , 3— 5 napon át,  az e g y é b  te r á p i á s  le h e tő sé g e k  al 
kalm azása m e lle t t .

M E L L É K H A T Á S

Az orál is  Kiion ta b l e t t a  a lk a lm a z á sa k o r  r i tk á n  fejfájás, k e serű  
szájíz, b e v o n t  nyelv, h á n y in g e r ,  hányás je le n tk e z h e t .  Mivel 
n i t ro d e r i v á tu m  a Kiion, e n y h e  le u k o p e n iá t  is o ko z h a t .

F I G Y E L M E Z T E T É S

K lion-keze lés  ideje a la t t  a b e t e g  a lk o h o l t  n e  fogyasszon, nem i 
é l e t e t  ne éljen! A Kiionnal e gy id ejű leg  a d o t t  a n t ih y p e r te n z ív  
sz e r e k  adagjá t c é lszerű  c s ö k k e n te n i .

A te r h e s s é g  első h á ro m  h ón a p já b a n  ne ad juk!



A z  A k a d é m i a i  é s  a  M e d i c i n a  K i a d ó  g o n d o z á s á b a n  

m e g j e l e n t  o r v o s i  s z a k k ö n y v e k

A K A D É M I A I

Bekény Gy. 1987.
K lin ik  d e r  M u s k e l k r a n k h e i t e n

Szabó Z. 1986.
C u r r e n t  P r o b l e m s  o f  C a r d i o v a s c u l a r  S u r g e r y

Tarján I. ( szerk .)  1987.
A n  I n t r o d u c t i o n  t o  B io p h y s i c s  w i t h  M e d ic a l  o r i e n t a t i o n

Lugosi L.— H e n n e sse n  W .  ( sze rk .) 1986.
I n t e r n a t io n a l  S y m p o s i u m  o n  B C G  V A C C I N E S  a n d  T U B E R C U L I N S

M E D I C I N A

Vékássy László
A  d a d o g ó  k o m p l e x  k e z e l é s e  (ny olc  éves k o r t ó l )
171 oldal, á ra  k ö tv e :  47,—  Ft

De C ha te l Rudolf
H i p e r t ó n i a  (2. á td o l g o z o t t  kiadás)
240 oldal, á ra  k ö tv e :  73,—  Ft

I s m e r e t t e r j e s z t ő  k ö n y v e k :

Rápóti J e n ő— R o m v á ry  Vilmos 
G y ó g y í t ó  n ö v é n y e k  (8. kiadás)
511 oldal, 201 á b ra ,  á ra  k ö tv e :  98,—  Ft

A szódi Im re — B ren csán  János (5. á td o l g o z o t t  kiadás)
I l luszt rá l ta :  W ü r t z  Á dám  
A  h á z a s é l e t  A B C - j e
224 oldal, 11 á b ra ,  á r a  k ö tv e :  66,—  Ft

M e g j e l e n t  N D K  o r v o s i  s z a k k ö n y v e k

V E B  G U S T A V  F I S C H E R  V E R L A G , J E N A
B undschuh,  G
R e p e t i t o r i u m  i m m u n o l o g i c u m  (1986).

Sönn ich sen , N .— A p os to lo ff ,  E.
A u t o i m m u n k r a n k h e i t e n  (1987).

Z sch iesch e,  W .
I m m u n e  M o d u l a t i o n  by  I n f e c t io u s  A g e n t s  (1987).
D aschew ,  G.
F u n k t i o n e l l e  P a t h o m o r p h o l o g i e  e n d o k r i n e r  D r ü s e n  (1987).

R osier  H— D. Szew czy k,  H.
M e d i z i n i s c h e  P s y c h o l o g i e  (1987).

V EB  V E R L A G  V O L K  U N D  G E S U N D H E I T
Janda, V ladim ir
M u s k e l f u n k t i o n s d i a g n o s t i k  (1986).

B lum en th al -B arb y
W e n n  e i n  M e n s c h  s t i r b t . . .  (1986).

V E B  G E O R G  T H I E M E ,  L E IPZ IG
Fiehring, C h r is ta
P ä d ia tr i s c h e  G a s t r o e n t e r o l o g i e  (1987).

J O H A N N  A M B R O S I U S  B A R T H ,  L E I PZ IG
G o tt f r ie d ,  G e i le r  ( sze rk .) .
L EO PO LD IN A -M e et ing
D i e  S t e l l u n g  d e s  M a k r o p h a g e n  im  I m m u n s y s t e m  (1986).
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„ A  M agyar E n d o k r in o ló g ia i é s  A n y a g 
c se r e  T á rsaság  s z e p te m b e r  2 5 -é n ,  p é n te 
k e n  14 ó r a k o r  a z  A n a tó m ia i  I n t é z e t  t a n 
t e r m é b e n  (B u d a p e s t ,  I X .  T ű z o l t ó  u .  58.) 
to v á b b k é p z ö-tudományos ülést r e n d e z .

R e fe r á l  dr. M akara Gábor ( K O K I ) :  „ Ü j 
a d a t o k  a  h y p o p h y s is  h y p o t h a l a m i k u s  
s z a b á ly o z á s á h o z .”

Prof. Dr. Szilágyi Géza (O T E ) :  „ L H R H

é s  a n a l ó g j a i n a k  h a s z n á l a t a  a  k l in ik u m -  
b a n . ”
c ím m e l  (3 0 — 30 p e rc ) .  —  Ú j e r e d m é n y e k e t  
t a r t a l m a z ó  rö v id  c s a t l a k o z ó  a d a t o k  b e je 
l e n t h e t e k  a  „ h y p o th a l a m o - p i t u i t e r ”  t é 
m a k ö r b ő l  jú l iu s  3 1 -ig  a  T á r s a s á g  f ő t i t k á 
r á n a k  c ím é re  (Prof. dr. Péter Ferenc, 
1277 B u d a p e s t  23 . P f .  1 4 .).”

„ A  M ag y a r  G y er m ek en d o k r in o ló g ia i  
S z e k c ió  a  M e g y e i T a n á c s  H e té n y i  G é z a  
K ó r h á z - R e n d e lő in té z e t  C se c se m ő - é s 
G y e r m e k o s z tá ly a  s z e rv e z é s é b e n  1987. o k 

t ó b e r  1 7 -én , s z o m b a to n  „ G y e rm e k k o r i  e l 
h í z á s ”  c ím m e l tudományos ülést r e n d e z  
S z o ln o k o n .

T íz p e rc e s  e lő a d á s o k  rö v id  ö ssz e fo g la ló i 
k ü ld h e tő k  a  s z e k c ió  t i t k á r á n a k  dr. Blat- 
niczky  László  B u d a i  G y e rm e k k ó rh á z -  
R e n d e lő in té z e t  1277 B u d a p e s t  23 . P f .  14. 
c ím é re , 1987 . jú l iu s  3 1 -ig . R é s z v é te l i  
s z á n d é k o t ,  e s e t le g  s z á l lá s  ig é n y lé s s e l  
a u g u s z tu s  3 0 -ig  k é r jü k  b e k ü ld e n i  a  S z e r 
v e z ő  B iz o t t s á g  e ln ö k é n e k  c ím é re :  M e g y e i 
T a n á c s  H e té n y i  G é z a  K ó r h á z  R e n d e lő -  
in t é z e t ,  C se c se m ő - é s  G y e rm e k o s z tá ly ;  
P rof. Dr. P intér Sándor, S z o ln o k  P f .  2. 
5 0 0 1 .”

P Á L Y Á Z A T I

H I R D E T M É N Y E K

(77«/*)
A  Lovászi Községi Közös Tanács E lnöke meghirdeti 

a fcomyiszentmiklósi körzeti orvosi állást.
Rendelővel, tanácsadóval egyb eép ített, egyed i gáz 

fű téses, 3 szobás, garázsos családi h ázat biztosítunk. 
Az állás pályázat elfogadását követően azonnal be
tö lthető .

Tóth Sándor
tanácselnök

(785/a)

A Fővárosi Tanács Csepeli Kórház-R endelőintézet
(1751 Budapest, Déli u. 11.) fő igazgató  főorvosa pályá 
z a to t hirdet

1 labor szakorvosi 
1 anaesthesiológus szakorvosi 
1 baleseti sebész szakorvosi

állásra. Az elbírálásnál szakorvosok p ályázata  előny 
ben részesül.

Az állásokra benyújthatják p ályázatu k at 1— 2 éves  
szakm ai gyakorlattal rendelkezők is .

B álin t Sándor dr.
fő igazgató  főorvos

(786)

A XXI. kér. Közegészségügyi-Járványügyi Szolgálat
(1211 Budapest, Rákóczi F . u. 45.) vezetője  pályázatot 
hirdet a Szolgálatnál jelenleg üres:

1 fő állami közegészségügyi-járványügyi felügyelői
és

1 fő higiénikus orvosi állás betö ltésére.
Az állások azonnal elfoglálhatók.

Szolnoki István dr.
KJSZ 

vezető főorvos

(787)

A Pest M egyei Tanács Flór Ferenc Kórháza főigaz 
gató  főorvosa pályázatot hirdet az intézetben üresen 
lévő hygiénikus főorvosi (2104 kulcsszámrt) állásra, az 
1000 ágyas kórház hygiénikus főorvosi teendők ellátá 
sára. A m ennyiben a gyakorlati idő h iánya főorvosi k i 
nevezést nem tesz lehetővé, adjunktusi kinevezés is  
szóbajöhet. K özegészségtani-járványügyi szakvizsga  
és megfelelő gyakorlat szükséges.

Illetm ény az érvényben lévő rendelkezések szerint.
A kórház Budapestről kék busszal vagy HÉ V-vel 

m egközelíthető.
A pályázatokat a kórház főigazgató  főorvosához kell 

benyújtani a szolgálati ú t  bér »irtásával, a megjelenés
tő l szá m íto tt 30 napon belül.

Cím: 2143 Kerepestarosa, Sem m elw eis tér 1.

Szabadfalvi Andráe dr. 
főigazgató főorvos

(788)

A Pest M egyei Tanács Flór Ferenc Kórház főigazgató  
főorvosa pályázatot hirdet az 1987. szeptember 1-el 
megüresedő szakokatatói állásra.

A pályázat feltétele: E gészségügyi Főiskolai Karon 
Szakoktatói végzettség.

A szak oktató  feladata a. speciá lis  kórházi képzésben:
-  szakm ai elm életi é s  gyakorla ti tárgyak oktatása , 
terü le ti gyakorlat vezetése; —  kijelö lt osztálynál a köz 
vetlen  irányítás (osztá lyfőnök helyettesi feladatok);
— adm inisztrációs feladatok.

A kórház Budapestről kék busszal v a g y  HÉV-vei 
megközel íth ető .

A  pályázatokat a kórház főigazgató főorvosához kell 
benyújtani —  a szolgálati ú t  betartásával —  (cím: 
P est m egyei T anács Flór Ferenc Kórháza 2143 Kere- 
pestarcsa, Sem m elw eis tér 1.)

Szabadfalvi Andráe dr.
főigazgató  főorvos

(789)

A hajdúnánási Városi Tanács R endelőintézet igaz 
gató  főorvosa pályázato t hirdet:

1 fö  labor szakorvos
1 fö fogszakorvos
1 fö szemész szakorvos

állás betöltésére.
Az állások azonnal el foglalhatók.
Illetm ény az érvényben lévő besorolás szerint.
Az állásokhoz a Városi Tanács 2— 3 szobás összkom 

fortos tanácsi bérlakást b iz tosít, valam int OTP lakás  
vásárlására lehetőséget ad.

Nagy József dr.
igazgató  főorvos

(790)

Az Ajka Városi Tanács Kórház-Rendelőintézet igaz 
gató  főorvosa pályázatot hirdet, három fö  üzemorvosi 
állásra, az alábbi területekre:

1 fő Üveggyár
1 fő  VIDEOTON ajkai gyáregységéhez
1 fő  „Virágzó” MGTSZ Devecser
Az állásokhoz lakást biztosítunk. Bérezés megbeszé 

lés  tárgyát képezi.
Pályázatot a szolgálati ú t  betartásával —  szükséges 

okm ányokkal felszerelve — a Kórház igazgatójához  
kell benyújtani a megjelenéstől szám ított 30 napon  
belül.

Barankay Bertalan dr.
igazgató  főorvos

K ia d ja  az  I f jú s á g i  L a p -  é s  K ö n y v k ia d ó  V á l la la t ,  1374  B u d a p e s t  V I . ,  R é v a y  u .  16. M e g je le n ik  17 0 0 0  p é ld á n y b a n

A  k i a d á s é r t  fe le l d r .  P e t r u s  G y ö rg y  Ig a z g a tó  

T e le fo n :  1 1 6 -6 6 0

T e r j e s z t i  a  M a g y a r  P o s ta .  E lő f iz e th e tő  b á r m e ly  h í r la p k é z b e s í tő  p o s ta h iv a ta ln á l ,  

a  P o s t a  h í r la p ü z le te ib e n  é s  a  H ír la p e lő f iz e tó s i  é s  L a p e l lá tá s i  I r o d á n á l  ( H E L I R )

( B u d a p e s t  V ., J ó z s e f  n á d o r  t é r  1., 190 0 ),

k ö z v e t le n ü l  v a g y  p o s ta u ta lv á n y o n ,  v a la m in t  á tu t a l á s s a l  a  H E L I R  2 1 5 -9 6 1 6 2  p é n z fo rg a lm i je lz ő s z á m ra . 

S z e rk e s z tő s é g :  1363  B u d a p e s t  V .,  M ü n n ic h  F e r e n c  u .  3 2 . I .  T e le fo n :  3 2 6 -1 0 9 , h a  n e m  fe le l:  3 2 7 -6 3 0 /1 3 5  

E lő f iz e té s i  d í j  e g y  é v r e  7 8 0 ,—  F t ,  n e g y e d é v r e  1 95 ,—  F t ,  e g y e s  s z á m  á r a  15 ,—  F t  

K o s s u th  N y o m d a  —  8 7 .0 3 8 7  —  F e le lő s  v e z e tő :  B e d e  I s t v á n  v e z é r ig a z g a tó
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ORVOSI
HETILAP

I

A Z  E G É S Z S É G Ü G Y I  

D O L G O Z Ó K

S Z A K S Z E R V E Z E T É N E K  

T U D O M Á N Y O S  F O L Y Ó I R A T A

A l a p í t o t t a :

M A R K U S O V S Z K Y  L A J O S  

1 8 6 7 -b e n

*

S z e r k e s z t ő b i z o t t s á g :  

A L F Ö L D Y  Z O L T Á N  D R .

B O D A  D O M O K O S  D R .

B R A U N  P Á L  D R .

E C K H A R D T  S Á N D O R  D R .

F Ű Z I  IS T V Á N  D R .

H I R S C H L E R  I M R E  D R .

J O B S T  K Á Z M É R  D R .

K Á R O L Y I  G Y Ö R G Y  D R .

L A M P É  L Á S Z L Ó  D R .

O Z S V Á T H  K Á R O L Y  D R . 
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*
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T R E N C S É N I  T I B O R  D R .

*

M u n k a t á r s a k :

B T A G E  Z S U Z S A N N A  D R .
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G IA C IN T O  M IK L Ó S  D R .
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K E L L E R  L Á S Z L Ó  D R .

P A P P  M IK L Ó S  D R .

W A L S A  R Ó B E R T  D R .

*

128 . É V F O L Y A M

*

30. s z á m

1 R T A L 0 M J E G Y Z É K

*

1987. J Ú L IU S  26.

Révész Tam ás dr.:
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t u m o r o k  g y ó g y í t h a t ó s á g á b a n ........................................  1561
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M arozsán Ibolya dr. és Szatm áry László dr.:

K o r o n a ro g rá f ia  k a p c s á n  é s z le l t  é le tv e s z é ly e s  
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K A Z U I S Z T I K A
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K eltá i M átyás dr.:
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Hatóanyag:
Egy üveg Kiion infúzió 500  mg m etronidazolt tartalmaz 100  ml oldószerben.

Java lla tok :
Terápiás célra: Minden olyan fertőzés, am elyet gyaníthatóan vagy bizonyítottan anaerob baktérium ok ok o z 
nak, mint a Bacteroides és Eubacterium törzsbeliek , clostrid ium ok, fusobacterium ok, anaerob coccusok. 
Hatásosnak bizonyult lokális és generalizált szeptikus folyamatokban, peritonitis, o steom yelitis, kism edencei 
tályog, gyermekágyi láz, nekrotizáló pneumonia, agytályog, gáz- gangraena esetén .
Preventív célra: a perioperatív időszakban profilaktikus céllal vagy a kialakult seb fertőzések  kezelésére, kü 
lönösen gastrointestinális és gynecologiai m űtétek ese tén .

E llen ja v a lla t:
Abszolút kontraindikáció nem ism eretes.

A d a g o lá s:
Terápiás célra: felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A beteg állapotától és testsúlyától függően kezdetben 1 0 0 — 200 ml infúziót (5 0 0 — 1 000  mg m etronidazol) 
5 ml/perc sebességgel adunk, majd 8 óránként 100  ml (500  mg m etronidazol) infúzió adható 5 ml/perc 
sebességgel infundálva. Adható mint m onoterápeutikum  vagy egyidejűleg (de külön) más antibakteriális pa- 
renterálisan adható gyógyszerekkel. Általában hét napos K lion-kezelés elegendő. Am int lehetséges, ajánlatos 
áttérni az orális adagolásra ( 3 x 4 0 0  mg). Am ennyiben klinikai és bakterológiai vizsgálatok alapján hosszabb 
kezelés szükséges, a kúra folytatható. Ilyen állapot pl. amikor a fertőzés olyan terü le tet érin t, melynél anae
rob újrafertőzés a belekből, a száj-garat rendszerből vagy a genitális traktusból valószínű.
Napi maximális adag összesen 4 g metronidazolnál több  nem lehet!

12 év alatti gyermekeknek:
A kezelés m enete ugyanaz mint feln őttek nél, csak az adagot csökkenteni kell. Az egyszeri intravénás dózis 
1,5 ml (7,5 mg m etronidazol) testtöm egkilogram m onként és az orális adásnál is 7,5 m g/testtöm egkilogram m . 

Preventív célra felnőtteknek és 12 év fölötti gyermekeknek:
A műtét előtti e ste  500  vagy 1000  mg, majd a m űtét napján és utána folyamatosan naponta 3 x  500  mg 
1 —2 napig (ill. amig az orvos szükségesnek tartja).

12 év alatti gyermekek prevenciójaként:
A kezelés m enete azonos az előbbivel, csak itt az egyszeri intravénás adag 1,5 ml (7,5 mg) testtöm eg  kg 
míg az orális dózis 3 ,7 — 7,5 m g/testtöm eg kg.

M e llé k h a tá so k :
Kellemetlen szájíz, bevont lepedékes nyelv, gasztrointesztinális panaszok előfordulhatnak. Hányás, álmosság, 
szédülés, fejfájás, ataxia, bőrkiütés, viszketés, m ozgásinkoordináció, a normálnál sö té teb b  vizelet (a meta- 
bolitok miatt). Tartós m etronidazol kezelésnél előfordulhat perifériás neuropatia; dózis csökkentése, ill. a 
kezelés abbahagyása után a fenti tünetek  általában spontán megszűnnek.
Egyes betegeknél m érsékelt leukopenia alakulhat ki, azonban a fehérvérsejtszám  sok esetben még a kúra 
alatt vagy később a kúra befejezése után ism ét normálissá vált.

G y ó g y s z e r k ö lc sö n h a tá s :
—  Nem adható egyidejűleg diszulfirammal (additív hatás, pszichotikus állapot, zavartság je lentkezhet)
—  Óvatosan adható: orális antikoagulánsokkal (azok hatását növelheti)

F ig y e lm e z te té s :
10 napnál hosszabb kezelés esetén  — csak indokolt esetb en , szigorú felügyelet m ellett — rendszeres klinikai 
és laboratóriumi e llen őrzés szükséges a kezelés ideje alatt. Amennyiben krónikus betegségek miatt tartós  
kezelés válik szükségessé, mindig össze kell vetni a kezelés előnyös hatását a várható kockázattal.
Bár a vese-funkció károsodása egy bizonyos szin tig  nem ok ozo tt e ltérést a m etronidazol kinetikájában, 
azokban az esetek b en  mikor a clearance érték 10 m l/perc alá csökken, a napi m etronidazol dózist ajánlatos 
felére csökkenteni.
A metronidazol kúra alatt alkohol fogyasztása tilo s!
Terhesség és laktáció alatt a Kiion infúzió adása csak feltétlenü l indokolt esetekben javasolt.
Orális antikoagulánsok adagját ism ét be kell állítani (csökkenteni) a Kiion infúzió kezelés alatt.

M egjegyzés:
Kizárólag fekvőbeteg-gyógyin tézeti (gon d ozóin tézeti) felhasználásra. Fénytől védve tartandó.

C so m a g o lá s: 10  x  100  ml 

T é r íté s i d íj: 100  ml 25 ,— Ft.

K Ő B Á N Y A I G Y Ó G Y S Z E R Á R U G Y Á R  
B u d a p e s t

KLION infúzió 0,5%  S 100



r é v é s z  t a m á s  d r . p r o g n o s z t i  k a i  f a k t o r o k  s z e r e p e

a  g y e r m e k k o r i  t u m o r o k  g y ó g y í t h a t ó s á g á b a n

S e m m e lw e is  O rv o s tu d o m á n y i  E gy etem  II. G y e rm e k k l in ik a  

( ig az ga tó : S chuler  D ezső d r . )

A gyerm ekkori tum orok kom binált kezelése látványos  
javuláshoz vezete tt a gyógyulási arányokban. Egyre  
több , a beteg, ill. a  tum or b iológiai tu lajdonságaival 
összefüggő tényezőről b izonyítható , hogy  befolyásolja  
a betegség k im enetelét. E  prognosztikai faktorok egy  
része ism ert, m ások jelentősége csak m ostanában kerül 
felism erésre. A lkalm azásuk révén az ún. jó prognózisú 
eseteknél csökkenthető a kezelés in ten zitása , míg a 
rossz prognózisú eseteknél újabb gyógym ódok kuta 
tása  felé terelődik a figyelem . Jelen  á ttek in tés felhívja 
a figyelm et néhány olyan, az elm últ években felism ert 
tényezőre, am elyek lényegesen b efolyásolták  gondolko 
dásunkat, és am elyek elősegíthetik  az árnyaltabb cy- 
tostatiku s kezelést a gyerm ek-onkológiában.

The role of prognostic factors in  the curability  of childhood 
tum ours. Com bined m odality  treatm ent led  to  spectac 
ular ad vances in  the cure rate o f  childhood m alignanc 
ies. A  grow ing list o f  factors were found to  affect th e  
ou tcom e o f  the disease. Som e o f  th ese prognostic 
factors were know n for som e tim e, others are on ly  
being recognized for their im portance .Through the use  
o f  th ese  factors treatm ent in ten sity  can be lessened  in  
th e  so-called  good prognosis p atien ts, while in  the poor 
prognosis group new  avenues o f  th erapy are being  
sought. T his review  calls a tten tio n  to  som e o f  th e  
recen tly  recognized factors th a t significantly influenced  
our w ay o f  th inking and th a t can aid in  the m ore 
ind iv idu alized  planning o f  cy tosta tic  therapy in child 
hood tum ors.

Az onkológiai szakágak közül ta lán  egyiknél sem  
olyan  nagy a fejlődés a gyógyításban, m in t a gyerm ek 
kori tumorok területén . 20-25 éve m ég egyenlő volt 
a halálos ítélettel, ha a gyerm eknél m alignus tum ort 
diagnosztizáltak. Ma reális elvárás, h ogy a tumoros 
gyerm ekek több m int a felét véglegesen  m eggyógyít 
suk. E z annak a kom binált kezelésm ódnak köszön 
hető, am elyet a sebészi, sugár-, és kem oterápiás eljá 
rások együ ttes alkalm azása jellem ez.

Hazánkban 1975-ben alakult m eg a G yerm ekon 
kológiai M unkacsoport, am ely összefogja a tém ával 
foglalkozó szakem bereket. Az elm últ 10 évben több  
m int 1500 friss tum oros és közel 1000 új leukém iás 
m egbetegedést d iagnosztizáltunk. A közösen kidol
gozott protokollnak, a jobb ápolási lehetőségeknek kö 
szönhetően itthon  is örvendetesen javulnak a kezelési 
eredm ények (23).

A  gyógyulási arány term észetesen  jelentősen kü 
lönbözik egyes tum orféleségekben, és függ egy  sor 
tényezőtő l, am elyek befolyásolják a betegség kim ene 
te lé t azonos kezelésm ódok m ellett is. É ppen  a javuló 
gyógyulási eredm ények irányították  a figyelm et ezekre 
a prognosztikai tényezőkre, hogy segítségükkel előre, a 
betegség kezdetén lehessen m egjósolni a gyógyulási 
esélyeket.

A prognosztikai faktorok tanulm ányozása egyfe 
lől segít a betegségek term észetének m egism erésében, 
m ásfelől hozzájárul a racionálisabb stádium  beosztás 
hoz, és ezen keresztül a terápia tervezéséhez. Még egy  
összefoglaló cikkben is lehetetlen  az összes gyerm ek 
kori tum ort, vagy valam ennyi prognosztikai faktort 
áttek in ten i, ezért önkényesen k iem elve néhány olyan  
tén yezőt kívánok ism ertetni, am elyek  m egism erése je 
len tősen  befolyásolta  gondolkodásm ódunkat az elm últ 
10 éves időszakban.

Orvosi Hetilap 1987. 128. évfolyam  30 . szám

1. S tádium

A  legszélesebb körben alkalm azott beosztás lé 
n yege, hogy összefüggés ta lá lható  a diagnóziskor ész 
le lt  tum orkiterjedtség és a b etegség k im enetele között. 
A z I — II. stádium ú tum or lokalizált, ill. csak a k özvet 
len  környezetre átterjedt, m íg a I I I — IV . stádium  ese 
tén  széles körű áttételekről van szó. Bár M agyarorszá 
gon m ég m indig sok az „elk ésett” diagnózis, az észlelt 
tum or nagysága és szóródás elsősorban a tum or b ioló 
g ia i tu lajdonságaitól függ. F eltű n ően  gyors pl. a Bur- 
k itt lym phom a vagy a T -sejtes leukém ia proliferációs 
ütem e. A  kiterjedt tum ortöm eggel d iagnosztizált I I I — 
IV . stád ium ú betegek tú lélése rendkívül kedvezőtlen. 
É rdekes k ivétel az ú n .IV .— S-stádium ú neuroblastom a, 
a m ely  csecsem őknél fordul elő. B ér gyakran jár k iter 
jed t szervinfiltrációkkal és cson tvelő i érintettséggel, 
prognózisa m égis kedvező (2).

2. K o r

E gyes gyerm ekkori tum orok jellegzetes „életkori 
csú csok at” m utatnak, így  pl. az akut lym phoid  leu ké 
m ia leggyakoribb a 2— 4 éves korosztályban, m íg a 
E w ing és osteosarcom a elsősorban az adolescens k o 
rúak betegsége (23). Az egy  év  a la tti életkor magunk  
és m ások m egfigyelése szerint kedvezőtlen  prognosz
t ik a i tén yező  leukém iában (10, 26.) Ugyanakkor a 
W ilm s-tum orban vagy  neuroblastom ában szenvedő  
csecsem ők tú lélése lényegesen jobb, m int a nagyobb  
gyerm ekeké (2, 3). Az utóbbi kórképben fe ltéte lezik , 
hogy a tum orsejtek még érésre képesek  és m egfelelő  
kezelés m elle tt ez úgy  tűn ik , be is  következik .

A  közelm últban végzett vizsgálatainkban a cse 
csem ők jobb tú lélését észleltük  lágyrésztum orokban  
(11). E z elsősorban nem  a rhabdom yosarcom ára, ha-
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n em  a többi csecsem őkori lágyrésztum orra vonatko 
zo tt. Különösen a csecsem őkori fibrosarcomák kezelési 
eredm ényei igen k edvezőek .

3. Hisztológia

A tum orsejtek m orfológiai m egjelenése és a kör
n yező  szövetekkel való k apcsolata  fontos inform ációt 
n y ú jt invazív képességeiről is. íg y  pl. évekkel ezelőtt 
rám utattunk, hogy az lin . L x típusú akut lym phoid  
leukém iás gyerm ekek tú lélése  szignifikánsan jobb, 
m in t az L 2-eseké (12). A  m orfológiai különbség, hason 
lóan az im munológiai m ódszerekkel je llem zett felszíni 
fenotípus jelleghez, fon tos b io lógiai tu lajdonságok tü k 
rözője lehet.

W ilm s-tum orban a „k ed vezőtlen ” hisztológiai tu 
lajdonság (anaplasticus részletek , vagy sarcom atosus 
tum or) kifejezetten rosszabb prognózist kölcsönöz a 
betegségnek. Az országos anyagon vizsgálva e tényező  
h atását, szignifikáns különbségeket ta lá ltunk a két 
hisztológiai csoport tú lé lése  között (9). A z am erikai 
N ation al W ilm ’s Tum or S tu d y  adatai szerint a h isz 
to lóg ia i lelet a legfontosabb prognosztikai változó eb 
ben  a tum orféleségben (7).

leukém ia m ellett a W ilm s-tum orban a legm arkánsabb. 
A  W ilm s-tum or okozta halálozás fokozatos csökkenést 
m utat a század eleje óta  (5). A  20-as, 30-as években a 
javuló  diagnosztikus és sebészi technikák révén az  
addig 100% -ban lethalis kórkép az esetek  egy  részében  
gyógy íth atóvá  vá lt. A  40-es, 60-es években bevezetett 
radioterápia tovább ja v íto tta  a gyógyu lási arányt. V é 
gül A ktinom ycin—V incristin  kom bináció +  sugárkeze
lés révén a betegek  kb. 80% -a vég legesen  m eggyógyul 
(8). Még a soliter m etastasisok  ese tén  is érdem es aktív  
sebészi és kem oterápiás eljárásokhoz folyam odni, mert 
a kórképnél m ég akkor is  leh etséges gyógyulás. A N em 
zetk özi G yerm ekonkológiai Társaság évek óta fo lytat 
eg y  nem zetközi tan u lm ányt, a m ely  a preoperatív kem o 
terápia hatásosságát vizsgálja. A z összegyű lt tapaszta 
latok birtokában a preoperatív besugárzás helyett preo
peratív kem oterápiára leh ete tt á ttérn i és —  stádium tól 
függően —  m érsékelni leh e te tt a kem oterápia in ten 
z itá sá t.

Más tum oroknál is v ilágszerte  törekvés a kezelés 
idejének és/vagy  intenzitásának  csökkentése a haté 
k onyság feladása nélkül.

5. T erápiás válaszkészség

4. Terápia intenzitás
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B ár nem  szorosan v e t t  prognosztikai faktor, a 
terápia  intenzitása a legalapvetőbb  tényező  a gyógyu 
lá si esélyeknél. Csakis en n ek  függvényében, ill. ezzel 
szoros összhangban v izsgálh ató  a prognosztikai fak 
torok jelentősége. N em  tárgyalhatnánk a prognoszti 
k a i faktorokról, ha a b etegek  tú lnyom ó többségét el 
veszítenénk. K étségtelen , hogy  az egyre agresszívebbé  
váló  kezelésmódok v ezettek  a  mai, helyenként lá tvá 
n y o s , de általánosságban is javuló tú lélési eredm ények 
hez. Az intenzitásnak vannak  azonban tolerálható ha 
tárai, és ezek tú llépése azonnali, vagy  k éső i károso 
dásokhoz vezet. É ppen ezért fontos, hogy egy  adott 
teráp iás hatékonyságot m inél kevesebb tox ik us hatás 
árán érjünk el.

A kut lympohoid leukém iában az elm últ 10 évben  
óriási figyelem irányult az N SZ K -beli BFM  M unkacso
port kezelésm ódjaira. Ezek lényege, hogy az első  2,5— 3 
hónap során igyekeznek m egadni szinte m inden „első 
von alb eli” antileukém iás szert és utána „csak” fenn 
tar tó  kezelést alkalm aznak. Eredm ényeik  jelentős e lő 
relépést jelentettek az előző  periódusokhoz és m ás 
m unkacsoportokhoz k ép est (22). D e vajon feltétlenül 
szükséges-e ez a nagy kórházi felkészültséget és su bsti 
t u t e s  lehetőségeket fe lté te le ző  gyógyszerkom bináció! 
A  közelm últban N iem eyer és  m tsai (17) összehasonlí 
to ttá k  a BFM csoport ered m én yeit a bostoni Gyerm ek- 
kórházéval és csaknem azon os eredm ényt ta lá ltak . Ez 
u tób b i kezelésmódja je len tősen  különbözik a BFM  
csoportétól: az első h éttő l am bulanter adható és á lta 
lában minim ális su b s t itu te s  szükséglettel. A kezelés 
m ód  az Asparaginase p rolongált és nagy dózisú adásán  
és a 3 hetenkénti V incristin-A driam ycin— Prednisolon  
L eupurin lökéseken alapul. B ár itt  is sok terápiás szö 
vődm énnyel lehet szám oln i, a  kezdeti, sú lyos sepsishez  
v ezető  aplásiás időszakok tartam a rövidebb.

A terápia fokozatos intenzifikálásának hatása a

R égi igény , hogy a kezelés elején  megjósolhassuk, 
m ely  cytostatikum ok v a g y  kom binációk lesznek ha
tásosak  az adott betegségnél. A z in  v itro  tesztek  eddig 
nem  vá lto tták  be a hozzájuk fű zö tt rem ényt. Ú gy tű 
n ik  v iszon t, hogy az in  v ivo  teráp iás kísérletek  egyre 
több  hasznos inform ációt szolgáltatnak .

A  BFM  csoport je lenleg fo ly ta t egy  klinikai k í 
sérletet, am ely  során 1 h etes P rednisolon  előkezelést 
alkalm aznak akut lym phoid  leukém iában. A szteroid  
m onoterápia hatására a b etegek  többségénél 1,0 G/l 
alá esik  a keringő b lasztsejtek  szám a. Azok a betegek, 
akiknél ilyen  hatás nem  figyelhető  m eg, sokkal na 
gyobb  arányban esnek v issza , m in t a  jól reagálók. É sz 
lelésük rám utat a P rednisolon egyedülállóan fontos 
szerepére az ALL gyógyításában, m in t azt magunk is 
leírtuk a Prednisolon előkezelés kapcsán  (21).

R habdom yosarcom ában Suder és m tsa i (25) rá 
m u tattak , hogy azok a b etegek , akik  a k ezd eti kem o 
terápia hatására teljes rem isszióba kerültek , később is  
sokkal nagyobb arányban m aradtak rem isszióban, 
m in t azok, akik nem  m u tattak  hasonlóan kedvező kez 
d eti válaszkészséget. M ultivariancia analízis segítsé 
gével b izonyították , hogy ez a „reakció faktor” a leg 
lényegesebb prognosztikai tén yező  a tünetm entes tú l 
é lés becslése szem pontjából.

H asonló észleléseket k özöltek  nem régiben Ewing  
sarcom ában. Oberlin és a francia gyerm ekonkológus 
csoport tagjai (18) azt ta lá lták , hogy  a „jól reagáló” 
betegek  túlélése szignifikánsan jobb, m int a rosszab 
bul reagálóké. Bár ez utóbbiak  is  rem isszióba kerültek  
a kezelés fo lyam án, sokkal n agyobb  arányban estek  
vissza , m int az előző csoport tagjai. Osteosarcom ában  
je len leg  folynak olyan k ísérletek , am elyek  a kezdeti 
kem oterápia után végzett radikális m ű tét során nyert 
tum orszövet vizsgálatából igyek szen ek  a várható te 
rápiás hatást m egjósolni. H asonló  a jelentősége a ke 
m oterápia előtt és u tán izotóppal m ért A —V  shunt 
m érésnek a tum or fe lett (13).



6. Gyógyszer metdbolizmus

A cytosta tik u s kezelésben részesülő b etegek  gyó 
gyulása  a ttó l is függ, hogy m ily  m ódon k ép esek  a 
gyógyszerek  m etabolizálására. E gyes szerek (pl. cyclo- 
phospham id) nem  is hatnak, am íg a szervezetben  aktív  
m etab olittá  nem  alakulnak. M ásfelől a gyógyszereknek  
adott idő  m úlva le  kell bom laniuk, nehogy tú lságosan  
hosszú jelenlétükkel irreverzíbilis károsodást okozza 
nak az ép szövetekben .

K lin ikánkon  a m ethotrexát (MTX) m etabolizm u- 
sát v izsgáltuk  részletesebben. E z, a leukém iában ún. 
közepes dózisban (500— 1000 m g/m 2) használt szer né 
hány nap a la tt kiürül a szervezetből. A ddig v iszon t a 
tox ik u s hatás kivédésére C a-leukovorint kell adni. K o 
rábbi m egfigyelésünk volt, h ogy egy  D ow n-kóros, leu 
kém iás gyerm eknél a szokványos adag M T X  és leuko- 
vorin adás m elle tt súlyos tox ik us reakció lép ett fel. 
E lképzelhető , hogy a 21-es trisom ia (esetleg  géndózis 
növekedés révén) a M T X internalizálását, v a g y is  sejtbe  
ju tta tását végző enzim ek szintjének  em elésével m agas 
intracellu laris M TX szintekhez és így  sú lyos szöveti to- 
xicitáshoz v ezet. A  jelenséget m ások is  m egfigyelték  
(19) és azóta a Dow n-kóros gyerm ekek M T X  kezelése  
különös gonddal folyik.

A  St. Ju d e kórházban E vans és m tsa i (6), k lin i 
kánkon B orsi és m tsai (1) v izsgálták  a közep es dózisú  
M TX clearancének változását az egyik  k ezeléstő l a 
következőig . A  M TX clearance növekedés m értékét 
összehasonlítva a hosszabb ideje rem isszióban lévő és 
recidivált csoport között, az utóbbiban lén yegesen  
m egnövekedett clearance értéket észleltünk. F elté te 
lezzük, hogy  a gyorsult kiürülés révén csak suboptim á- 
lis k oncentrációt ér el a M TX a serum ban és ez kedvez  
a gyógyszer rezisztens b laszt-sejt kiónok k ifejlődésé 
nek.

A  gyógyszerek  m etabolizm usának vizsgálata  eg y 
re nagyobb szerepet kap a terápiás protokollok terve 
zésében és az optim ális gyógyszeradagok m eghatáro 
zásában.

7. Proto-onkogén expressio

A z utóbbi években roham osan fejlődő m olekuláris 
gen etik ai v izsgálatok  arra m utatnak, h ogy a  proto- 
onkogének szerepet játszanak a m alignus transzfor 
m ációban (14). V iszonylag új felism erés az is , hogy az 
onkogén expressio  összefüggésbe hozható eg yes tu m o 
rok prognózisával. Seeger és m tsa i (24) neuroblasto- 
mában vizsgálták  D N S hibridizáció segítségével az ún. 
N -m yc onkogén  expresszióját. A  I — I I . és a  IV — S 
stádium ú b etegeknél általában 1— 1 gén k óp iát találtak  
csak a tum orszövetben , m íg a  I I I — IV . stád ium ú  b e 
tegek tum orszöveteiben  3— 10, vagy  akár 10 fe le tti gén  
kópia vo lt. A  tú lélési görbék összehasonlításakor azt 
ta lá lták , h ogy azok a betegek, akiknél a tu m or több 
szörös N -m yc kópiával rendelkezett, signifikánsan rö- 
videbb ideig vá ltak  tünetm entessé, és ham arabb m eg 
haltak, m int a  csak 1— 2 N -m yc kópiájú  betegek . A gén  
am plifikáció és a korai tum ornövekedés k ö zö tti ösz- 
szefüggés nem  v o lt kor-függő: a csecsem őkben is k i 
m utatható  vo lt.

O nkogén am plifikációt m ás tum orokban is leírtak  
már, pl. retinoblastom ában (15), akut, ill. krónikus

leukém iában (4, 20), vagy agytum oroknál (16). B ár  
ezek  a v izsgálatok  többnyire in  v itro  tum or sejtvon a 
lakon történ tek , fe lh ívják a figyelm et arra, hogy a jö 
vőben  ta lán  a prognosztikai beosztások  alapjává v á l 
hat a tum orszövet molekuláris gen etik ai vizsgálata.

8. Következtetések

A  gyerm ekonkológiában elért k ezd eti gyors s ik e 
rek után je len leg  csak apró lépésekben  lehet a g y ó 
gyu lási eredm ényeken  javítani. G yakran széles körű, 
esetleg  n em zetk özileg  szervezett k lin ikai vizsgálatok  
igyekszenek  eg y -eg y  „kis” kérdést m egválaszoln i, an 
nak érdekében, hogy  a kezeléseket árnyaltabban, in- 
dividualizáltabban  adhassuk. Ma m ár általában fel 
tudjuk ism erni a  rossz prognózisú ese tek et, akiknél 
nagy a v isszaesési valószínűség. T ávolról sem  m egol 
d o tt v iszont e  b etegek  gyógyítása. A  k ezelési in ten zitás  
fokozása csak b izonyos határig végezhető , és n em  is 
biztos, hogy a  „ töb b ” kezelés fe ltétlen ü l jobb is. V ala 
m elyes rem én yt n y ú jt ugyan a supralethalis kezelés és 
a csontvelő transzplantáció kom binációja , de ezek csak  
a betegek  k isebb  hányadát érintik . Ú jabb kezelés 
m ódok b evezetésére vár m ind az orvosi társadalom , 
m ind az egyre tájékozottabb  közvélem ény.

A  p rognosztikai vizsgálatok eddig legkézzelfog 
hatóbb eredm énye úgy gondolom  az v o lt, hogy a re 
la tíve jó p rognosztikai csoportba tartozó betegeknél 
csökkenteni le h e te tt  a terápia in ten zitásá t, anélkül, 
hogy a gyógyu lási arány rom lott volna. Ez n agy  je 
lentőségű, h iszen  a késői m ellékhatások csökkentése  
rendkívül fon tossá  vá lt azáltal, h ogy a  betegek egyre  
nagyobb h ányada válik  gyógyíthatóvá . A  prognosz 
tik a i faktorok vizsgálata  tovább javíth atja  je len leg i 
kezelési eredm ényeinket, addig is, am íg alapvetően  m ás 
m egközelítésű , új kezelésm ódok kerülnek m ajd rem él
hetően  b evezetésre.
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K L I N I K A I  T A N U L M Á N Y O K

M A R O Z S Á N  

I B O L Y A  DR. és  

S Z A T M Á R I  L Á S Z L Ó  DR.

K o r o n a r o g r á f i a  k a p c s á n  é s z l e l t  é l e t v e s z é l y e s  

r i t m u s z a v a r o k  m e g s z ü n t e t é s e  k ö h ö g t e t é s s e l

Fővárosi János K ó rhá z  Légzéspathológia i O sztá ly  

( fő o rv o s :  K e le m e n  S á n d o r  d r . )

Kard io lóg ia i Részlege 

(v e z e tő :  Marozsán Ibolya d r . )

S e m m e lw e is  O rv o s t u d o m á n y i  Egyetem Ér- és Szívsebészet i Klinikája .B u d ap es t  

( iga zg a tó :  Szabó Z o l t á n  d r . )

A szerzők 131 koronarográfiás v izsgálat kapcsán  
(75% -os U rom iro kontrasztanyag, B racco, Milano) 92 
esetben ész le ltek  ritm uszavart: 50 fokozódó sinus- 
bradikardiát, 11 asysto liá t, 21 lassú  kam rai frekven 
ciájú junkcionalis ritm ust, 1 PQ  idő m eghosszabbo 
dást, 7 te ljes  A V  blokkot és 2 kam rafibrillációt. 90  
esetben csupán folyam atos köhögtetéssel szüntették  
meg a ritm uszavart, DC shock alkalm azására 2 esetben  
került sor. A m ennyiben  a k öhögtetést a ritm uszavar  
fe llépése u tán  8 m ásodpercen belül elkezdték , a beteg  
nem  vesz íte tte  el az eszm életét és a köhögés —  m int 
belső szívm asszázs —  elegendő ú jjáélesztési eljárásnak  
bizonyult. M iután a m űvi bradikardiás ritm uszavar  
esetén  a prodrom ális tünetek jelentkezésekor végzett  
tudatos köhögtetéssel az eszm életvesztés rendszerint 
kivédhető, a ritm uszavar m egszüntethető , valószínű, 
ha ezt az eljárást azon betegeknél is alkalm aznánk, 
ahol az A dam s— Stokes-szindróm a p oten ciá lis  veszély, 
a hirtelen h alálesetek  egy része elkerülhető volna.

Life-threatening arrhythm ias stopped by cough. In  the  
course o f 131 coronarographies the contrast m edium  
(Uromiro 75% , Bracco, Milano) provoked in  92 cases 
arrhythm ias: 50 increasing sinus-bradycardias, 11 
asystoles, 21 low -rate idiojunctional rhythm s, 1 first 
degree AV block, 7 th ird degree AV  blocks and  2 
ventricular fibrillations. In 90 cases th e rhythm  d is t 
urbance was stopped  on ly  b y  the repeated  cough, in  
2 cases DC shock was used. I f  the instructed  coughing  
started w ith in  8 seconds after th e onset o f  th e ar 
rhythm ia, th e p atien t m aintained consciousness and  
the cough as an internal cardiac m assage proved to  be 
an adequate resuscitation m ethod. In  the case when  
the prodrom al signs o f arteficial bradycardiae ar
rhythm ias occured, the im m ediate cough usually could  
prevent th e loss o f  consciousness and could stop the  
arrhythm ia, therefore it  seem s logic to  apply  th is  
m ethod for th e p atien ts w ith  p otentia l danger o f th e  
Adam s— Stokes seizure: a certain am ount o f  sudden  
cardiac d eath s could  be avoided.

A hem odinam ikai vizsgálatok során használt hi- 
perozm oláris kontrasztanyag szignifikánsan m egvál 
toztatja  a szív izom zat m etabolizm usát (15) és az 
Adam s— Stokes-szindróm a hiper- és hipodinám  for
m áit is elő idézheti. A ritm uszavar azonnali felism eré 
se és m egszüntetése életm entő. A világ m inden hem o 
dinam ikai laboratórium ában ism ert és naponta fe l 
használt tap aszta la ti tény, hogy az életveszé lyes r it 
m uszavar fe llépését követően néh ány m ásodpercen  
belül m egkezd ett köhögtetés az eszm életet fenntart 
hatja, a ritm uszavart m egszüntetheti és csak ritkán  
kerül sor elek trom os vagy vegy i eszközök alkalm a 
zására. M unkánkban azon ingerképzési és ingerület- 
vezetési zavarokról szám olunk be, am elyet koronaro- 
grafiás v izsgálatok  kapcsán észleltünk és köhögéssel 
m egszüntethetek  voltak.

Beteganyag és módszer

A  S e m m e lw e is  O rv o s tu d o m á n y i  E g y e te m  É r -  é s  S z ív s e 
b é s z e t i  K l i n ik á j á n a k  h e m o d in a m ik a i  l a b o r a tó r iu m á b a n  1984 
u to ls ó  n e g y e d é v é b e n  131 k o ro n a ro g ra f iá s  v i z s g á la to t  v é g e z 
t ü n k :  70 e s e tb e n  is c h é m iá s  s z ív b e te g s é g  m i a t t ,  61 e s e tb e n  p e 
d ig  b i l l e n ty ű h ib á s  b e te g  h e m o d in a m ik a i  k iv iz s g á lá s a  k a p c s á n .  
B e te g e in k  k ö z ö t t  88  fé rfi, 4 3  n ő  s z e re p e l t ,  á t l a g é l e t k o r u k  
47 ,8  é v  (2 7 — 70 é v  k ö z ö t t ) .  M in d e n  e s e tb e n  U ro m iro  7 5 %  
(B ra c c o , M ila n o )  k o n t r a s z t a n y a g o t  h a s z n á l tu n k .  A z  E K G - t  
M in g o g ra f  8 0 4  S ie m e n s -E le m a  k é s z ü lé k k e l  r e g i s z t r á l t u k  a  k ö 
v e tk e z ő k é p p e n :  a  k o n t r a s z t a n y a g  k o r o n á r iá b a  j u t t a t á s a  k e z d e 
t é n  i n d í t o t t u k  e l  a z  í r ó s z e rk e z e te t ,  íg y  a  r i tm u s z a v a r  f e l lé p é 
s é n e k  é s  m e g s z ü n te té s é n e k  id e je  p o n to s a n  k ö v e th e tő  v o l t .  
A  k ö h ö g te té s e k  i d ő p o n t j á t  n y i la k k a l  j e lö l tü k ,  a  k ö h ö g é s  e r e j é t  
n e m  m é r tü k .  B e te g e in k e t  a  v iz s g á la t  e l ő t t  m in d e n  e s e tb e n  k i 
o k t a t t u k ,  h o g y  f e ls z ó l í tá s r a  a z o n n a l ,  t ö b b  a lk a lo m m a l ,  e r ő te l 
je s e n  k ö h ö g je n e k .

Eredmények

Kulcsszavak: k o ro n a ro g rá f ia ,  in g e rk é p z é s i ,  i n g e r ü le tv e z e 
té s i z a v a r o k ,  k ö h ö g te té s .

O rvosi H etila p  1 9 8 7 . 1 2 8 . é v fo ly a m  3 0 . szá m

131 koronarográfiás vizsgálat során 92 betegnél 
lépett fel különböző ritm uszavar: 50 esetben  fokozódó  
sinus-bradikardia, 11 asystolia , 21 esetb en  lassú kam 
rai frekvenciájú junkcionalis ritm us, 1 esetben  PQ
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idő m eghosszabbodás, 7 ese tb en  teljes pitvar-kam rai 
blokk és 2 esetben kam rafibrilláció. G yógyszeres b e 
avatkozásra nem került sor, 90 esetben a köhögtetés  
elegendőnek bizonyult a ritm uszavar m egszüntetésére, 
2 esetb en  pedig elektrom os defibrillálás történ t.

Anyagunkban a  leggyakoribb  ritm uszavar a bra- 
dikardia és az asystolia  v o lt  ( \ .  2. ábraj. A m ennyiben  
ezt észleltük  néhány m ásodpercen  belül és a b eteget  
folyam atosan  köhögtetn i k ezdtük , nem  lép ett fel esz 
m életvesztés és m egm aradt a keringés. A  köhögés 
frekvenciája  átlagosan m ásodpercenként 1 vo lt. K ö 
högés hatására először m in d ig  idioventrikuláris ütések  
je lentkeztek , majd h elyreá llt a sinus ritm us. A  lassú  
kam rai frekvenciájú idioventrikuláris ritm ust a köhö 
gés m egszüntette a fen t em líte tt 21 esetben  is.

A kontrasztanyag hatására a pitvar-kam rai veze 
tés különböző károsodásai is jelentkeztek. L egenyhébb  
esetb en  a PQ idő m egn yú lását észleltük, ill. a pitvar- 
kam rai átvezetés csupán egyetlen  ütésre szűnt m eg, 
ezt egyetlen  köhögés is k ép es volt helyreállítan i. Sú 
lyosabb formában te ljesen  m egszűnt a pitvar-kam rai 
átvezetés mind sinus r itm us (3 . ábra), m ind  pitvar-

fibrilláció m ellett. A  vezetési zavarok m indegyike  
m egszüntethető v o lt köhögés alkalm azásával.

T ek intette l arra, hogy  a koronarográfiák során  
észlelt ritm uszavarok jellegüknél fogva azonnali b e 
avatkozást igényelnek , etik a i okokból n em  á llt m ó 
dunkban olyan kontrollcsoport v izsgálata , ahol a  b e 
tegek et a ritm uszavar észlelésekor nem  k öhögtettük  
volna.

B izonyos m értékig kontrollcsoportnak lehet azon 
ban tek in ten i azt a 4  b eteget, ahol a v izsgálat korábban  
b eü ltete tt dem and pacem aker védelm ében történ t 
—  ilyen  esetekben  nem  v o lt szükség a köhögtetésre. 
Ü g y  tapasztaltuk , hogy  m indkét oldali szelek tív  ko- 
ronarográfia során az R R  távolság  hosszabbodásának  
észlelésekor a pacem aker bekapcsolt és 8 m ásodpercig  
vezérelte a szívet (4 . ábra). A pacem akervédelem  n é l 
küli szívkatéterezések során viszont a köhögtetés csak  
abban az esetben  v o lt hatásos ú jjáélesztési eszköz, 
am ennyiben  azt a ritm uszavar kialakulása után  8 m á 
sodpercen belül m egkezdtük. H a a köhögtetés m egké 
se tt, kamrafibrilláció lép ett fel, am it csupán elektrom os  
beavatkozással tu d tunk  m egszüntetni.

1. á b r a :  42 éves,  i n f a rk tu s t  s z e n v e d e t t  b e te g .  S zelek t ív  jo b b  k o ro n a ro g rá f ia  so r á n  a sz ív frek ven cia  c sö kk en .  
K ö h ö g é s re  e lő sz ör  egy junkc ion ál is p ó tü t é s ,  majd 7 m áso d p e rc e n  belül s inus  r i tm u s.

2. á b r a . 45 éves, angina  p e c to r iso s  férfi. S zelek t ív  bal k o ro n a ro g rá f ia  so r á n  asystolia. 
A 3 m á so d pe rc en  belül m e g k e z d e t t  k ö h ö g te t é s r e  v issza tér  a s inus  r i tm u s .

3. á b r a . 48 éves, angina  p e c to r iso s  nő. Bal k o ro n a ro g rá f ia  során  III. fo k ú  AV blokk, 
amely k ö h ö g te t é s s e l  5 m á s o d p e r c e n  belül m egszűnik .

4. á b r a .  47 év es  férfi, d e m a n d  p a c e m a k e r re l .  A k oron aro g rá f iá s  v izsgálat a l a t t  8 m ásodpercig
v ezér l i a s z ív e t  a  p a c em a ke r.



Megbeszélés

Sharpey— Schafer (11) 1953-as közlem énye óta 
csak igen kevesen  foglalkoztak a köhögés hem odina- 
m ikai hatásainak vizsgálatával. K orpás  és Töm öri (5) 
monográfiája a teljesség igényével foglalja össze eddigi 
ism ereteinket erről a pathológiás reflexről, azonban  
m egfelelő hum án adatok híján szám os kérdés nyitva  
m aradt a köhögés kardiovaszkuláris h atásait illetően. 
Irw in  (4) is és Renovanz (9) is  m in t bradikardiát és 
I I — III . fokú AV-blokkot okozó reflexet em líti a kö
högést. Sones (12) viszont m ár a szívkatéterezések  be 
vezetésekor ajánlotta a k öhögtetést, m in t o lyan  egy 
szerű m ódszert, am ely  a kontrasztanyag okozta bradi
kardiát és/vagy  asysto liá t képes m egszüntetn i. Saját 
adataink szerint a kontrasztanyag elsősorban a sinus 
csom ó funkcióját károsítja, az A dam s— Stokes-szind- 
róma hipodinám  form áit idézi elő. Ism eretes, hogy a 
cerebrális keringés 5— 11 m ásodperces szünetelése után  
a b eteg  elveszíti az eszm életét (10). H a ez t a néhány  
m ásodpercet köhögtetésre használjuk k i, akkor először 
fu nkcionális pótü tés vagy  p ótü tések  lépnek  fel, majd 
visszatér a sinus ritm us. H a m aga a kontrasztanyag  
idézi elő az id ioventrikuláris ritm ust, néh ány erőteljes 
köhögés után ez is reverzibilis. Más esetek b en  a pitvar- 
kam rai vezetés különböző m értékű károsodása idéz 
hető  elő a kontrasztanyaggal: a k öhögtetés ilyen  ese 
tekben  is képes helyreállítani a norm ális ingerületve 
ze tést sinus ingerképzés és p itvarfibrilláció m ellett 
egyaránt. M agunk nem  tap aszta ltuk , de m ások leírják, 
hogy kam rai tahikardia is m egszü nteth ető  köhögéssel 
(1, 13), ill. kamrafibrilláció esetén  az azonnal m egkez 
d e tt , folyam atos köhögtetés fenntartja az eszm életet és 
lehetőséget ad az elektrom os kardioverzió jobb fe lté 
te lek  k özött való k iv itelezésére (3).

E seteinkben  a ritm uszavar koronarográfia során, 
kontrasztanyag hatására alakul k i. F eltételezh ető , hogy 
m ás etio lógiával létrejött, hasonló típusú ritm uszava 
rok éppúgy m egszüntethetők  k öhögtetéssel, m int 
ahogy azt a hem odinam ikai vizsgálatok  során látjuk. 
Caldwell és m tsai (1) közelm últban  m egjelen t közle 
m énye igazolja, hogy koronária őrzőben, akut szív- 
infarktus kapcsán kialakult életveszé lyes ritm uszava 
rok esetén  is sikerrel alkalm azható a köhögtetés.

Saját korábbi vizsgálatainkból tudjuk (6, 7), hogy  
a köhögés a latt a szív m inden üregében és a nagy  
erekben jelentős nyom ásváltozások  zajlanak le: a jobb 
pitvarban 485% -kal, a bal p itvarban 113% -kal, a 
jobb kam rában 95% -kal, a bal kam rában 20% -kal, 
az arteria pulm onalisban 114% -kal, az aortában pedig  
28% -kal nő m eg a szisztolés n yom ás köhögés alatt. 
Ez a n yom ásváltozás független  a szív izom  állapotától, 
kóros vagy  norm ál funkciójától (8). M iután a jobb szív 
fél nyom ásváltozásai a legk ifejezettebbek , fe ltéte lez 
hető , hogy a jobb pitvar ill. kam ra endokardium ában  
fu tó  baroreceptorok szerepet játszanak a ritm uszava 
rok m egszüntetésében. A  köhögés tahikardizáló hatása  
sem  elhanyagolható (14).

A  köhögés életm entő hatásának m agyarázata le 

h e t a z  is , h o g y  a  k ö h ö g és a la tt  p er io d ik u sa n  v á lto z ó  
in tra to ra k á lis  n y o m á s  b első  sz ív m a sszá zsn a k  t e k in t 
h e tő , a m e ly  a  periféria  fe lé  e lfo ly á s t  b iz to s ít  (2 , 3). 
S a já t  m érésein k  is  a z t  b iz o n y íto ttá k , h o g y  d ia sz to lé -  
b a n , zá rt aorta  b ille n ty ű  m e lle tt  i s  é p p ú g y  m e g e m e l 
k e d e t t  köh ögés a la tt  az  aorta  in tra lu m in á r is  n y o m á sa , 
m in t sy sto léb en  (6, 7 , 8). E zért a z  é le tv e sz é ly e s  r itm u s-  
za v a r  fe llép ések o r  azon n a l m e g k e z d e tt  k ö h ö g te tés  tu 
la jd o n k ép p en  eszk ö zö k  n élk ü l k iv ite le z h e tő , a  b e te g  
á lta l vég reh a jth a tó  ú jjáé lesz tés . R e n d k ív ü l lé n y e g e s  
a z  időfaktor: a m e n n y ib e n  a r itm u sza v a r  k ia la k u lá sa  
u tá n  8 m ásod p ercen  b elü l a lk a lm a zzu k  a  k ö h ö g te té s t , 
s ik erre  szá m íth a tu n k . A  k ö h ögés m in t „ b e é p íte tt” 
p acem ak er , eg y sz e r ű , m in d ig  k é z n é l lé v ő  ú jjá é le sz té s i  
esz k ö z . A d am s— S to k es-sz in d róm a e se té n  a  v é g le g e s  
p a cem a k er  b e ü lte té sé ig  á tm en eti, é le tm e n tő  b e a v a tk o 
z á s  le h e t . E zér t h e ly esn ek  ta r ta n á n k  m eg ta n íta n i a  
v e sz é ly e z te te t t  csop ortb a  ta r to zó  b e te g e k e t arra, h o g y  
m eg széd ü lés  e se té n  azonnal k e zd jen ek  el k ö h ö g n i. 
A m en n y ib en  a  széd ü lés  r itm u szavar b e v e z e tő  tü n e te ,  
a z  k öh ög ésse l m eg szü n te th e tő , ha  p e d ig  egyéb  ok b ól 
k ö v e tk e z ik  b e  a  m egszéd ü lés , n é h á n y  erő te ljes  k ö h ö 
g é sn e k  n in cs káros h atása . A  k ö h ö g ésn ek , m in t e lső 
s e g é ly n y ú jtó , ú jjá é le sz té s i e ljárásn ak  a  b e v e z e té se  a 
szé le seb b  körű k lin ik a i g y a k orla tb a , v a ló sz ín ű leg  s z á 
m o s h irte len  h a lá le se te t  e lő zh etn e  m eg .
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E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

V Á R A D I  V A L É R I A  D R . ,  

G Y Ö R G Y  I L O N A  D R . ,  

P R I N C Z K E L  

E R Z S É B E T  D R .  é s  

« K A R M A Z S I N  

L Á S Z L Ó  D R .

C s e c s e m ő k o r i  a g y k a m r a - g y u l l a d á s  

u l t r a h a n g - d i a g n o s z t i k á j a

D e b r e c e n i  O rv o s t u d o m á n y i  E gyetem  G y e r m e k k l in ik a  

( iga zg a tó :  Karm azsin  László d r . )

A szerzők hydrocephalus m iatt v égzett shunt m űtét 
után k ia laku lt és egy  újszülöttkori m en in g itist kísérő 
agykam ra-gyulladás lefo lyását k övették  nyom on ultra 
hangvizsgálattal. Leírják a ventricu litis egyes stádiu 
m ainak ultrahang je llem zőit, am elyek a következők: 
ventriculom egalia , a gyu llad t ependym a élesen  echo- 
gén rajzolatú , a liquor diffúzán fokozott echogenitású , 
szabálytalan rajzolatú törm elékek és ventricularis kö- 
tegek. Végül ism ertetik  a m eningitishez társuló esetle 
ges ventricu litis korai felism erését célzó gyakorlatukat.

Az újszülöttkori bakteriális m eningitisek  65—  
90% -a agykam ra-gyulladással szövődik  (1, 3, 4, 16). 
A gyakori előfordulást állatkísérletes ad atok  m agya
rázzák, am elyekből k iderült, hogy az újszülöttkori 
bakteriális m eningitisben a baktérium ok a plexus  
chorioideuson át először az oldalkam rákba lépnek, 
m ajd ezután  terjednek el a liquorkeringéssel a sub- 
arachnoidealis térbe (2). A  ventriculitis kialakulásának  
másik lehetőség e a hydrocephalus m iatt végzett shunt 
m űtétek  szövődsm ényeként fellépő fertőzés.

V entrieu litivesetén  az általánosan elfogadott gya 
korlat szerint invazív kezelést —  kam rapunctiókat és 
antibiotikum  öblítést —  szokás alkalm azni, m ivel az 
esetek  többségében a szisztém ás antib iotikus kezelés 
sel nem  leh et a kamrai liquort sterillé ten n i (5, 6, 12, 
21). Az ism ételt punctio okozta agysérülés elkerülése 
végett a tartós antib iotikus kezelés k iv itelezésére kam- 
radrain behelyezése is szükségessé vá lh at (6, 13).

A ventricu litis diagnózisa korábban csak kamra- 
punctio  révén történ h etett, az utóbbi néh ány évben  
az ultrahang-diagnosztika alkalm azása az agykamra- 
gyulladás korai felism erésében is jelentős vá ltozást ho 
zott. E záltal mód nyílik  a therapia időben  történő el 
kezdésére és eredm ényességének nyom on követésére. 
A következőkben két esetünk  ism ertetése kapcsán az 
ultrahang-diagnosztika jelentőségére h ívjuk fel a fi
gyelm et.

Esetismertetés

I. eset. K . L. 2 h ó n a p o s  fiú c se c se m ő  v e le s z ü le t e t t  a q u a e 
d u c tu s  S y lv ii  e lz á ró d á s  (1 . ábra) o k o z ta  p r o g re s s z ív  h y d r o 
c e p h a lu s  m ia t t  k e r ü l t  m ű té t r e ,  m e ly n e k  s o r á n  v e n tr ie u lo -

O rvosi H etila p  1 9 8 7 . 1 2 8 . é v fo ly a m  30 . szá m

Ventriculitis in  infants: Sonographic diagnosis. The 
course o f tw o ventriculitis cases w as follow ed up b y  
cranial ultrasound. The characteristic ultrasound scan  
o f  the stages o f  ventriculitis is dem onstrated: ventri- 
culom egaly, echogenic ependym a, echoes within th e  
ventricles, ventricular strands. T he practice o f th e  
early ultrasound diagnosis o f  th e  ventriculitis a c 
com panying neonatal or infant m en in gitis is discussed.

p e r i to n e a l is  s h u n t  b e h e ly e z é se  t ö r t é n t .  A  m ű t é t e t  k ö v e tő
3 — 4. n a p o n  a  g y e r m e k  b e lá z a s o d o t t ,  a  s h u n t  p e r i to n e a l is  s z á r a  
k ö rü l  a  n y a k o n  p í r  é s  d u z z a n a t  j e l e n t  m e g ,  a m e ly  a n t ib io t ik u s  
k e z e lé s re  m é r s é k lő d ö t t ,  d e  a  lá z  n e m  s z ű n t  m e g . E z é r t  a  m ű t é 
t e t  k ö v e tő  7. n a p o n  k o p o n y a  u l tr  a h a n g v iz s g á la to t  v é g e z tü n k .  
E n n e k  s o rá n  a z  o ld a lk a m r á k  e p e n d y m á j á t  é le s e n  e c h o g é n  k o n 
t ú r k é n t ,  a  k a m r a l i q u o r t  d if fú z á n  m é r s é k e l te n  f o k o z o tt  e e h o g e -  
n i tá s ú n a k  l á t t u k  (2 . ábra). A k a m r a p im e t io  s o r á n  n y e r t  l iq u o r  
fehér v é r s e j t t e l  z s ú f o l t ,  fe h é r je :  6 ,6  g/1, c u k o r :  0  /rm ól/1, b a k 
te r io ló g ia i  t e n y é s z té s  e r e d m é n y e :  K le b s ie l la .  S z is z té m á s  é s  lo 
k á lis  k e z e lé s t  k e z d t ü n k  (R o c efin  in je k c ió ,  i ll .  i n t r a v e n t r i c u la r i s  
G e n ta m y c in ,  m a jd  V a n c o m y c in )  é s  le g k ö z e le b b  1 h é t  m ú lv a  v é 
g e z tü n k  ú j r a  u l t r a h a n g v iz s g á la to t .  E k k o r  a z  o ld a lk a m r á k b a n  
a  d if fú z  „ f á ty o lo z o t t s á g ”  m e l l e t t  s z a b á l y ta l a n  e c h o g é n  f o l to k a t  
l á t t u n k  (3. ábra). A z  i s m é te l t  p u n e t io  e r e d m é n y e  g y a k o r la t i l a g  
a z o n o s  a z  e lő z ő v e l .  Ü ja b b  e g y  h é t  m ú lv a  a z  u l t r a h a n g k é p e n  a  
l iq u o r  e c h o s z e g é n n y é  v á l t ,  d e  b e n n e  e rő s  e c h o g e n i tá s ú  k é p le te k  
le lre g te k  é s a  b a l  o ld a lk a m r á b a n  rrro b ilis  k ö te g e k e t  f ig y e l tü n k  
m e g  (4. ábra). A  p e r s i s tá ló  v e n tr ic u l i t i s  m i a t t  a  s h u n t  e l t á v o l í 
t á s á r a  k é n y s z e r ü l tü n k .  A z a n t i b i o t i k u s  k e z e lé s t  C h lo ro c id d a l  
f o l y ta t tu k .  A  v e n t r i c u l i t i s  g y ó g y u lá s a  u t á n  i s m é t  s h u n t  b e ü l 
t e t é s t  te r v e z ü n k .

2. eset. T . N . 3 h ó n a p o s  c s e c s e m ő t  e g y  h ó n a p ig  k e z e l té k  
P s e u d o m o n a s  a e ru g in o s a  o k o z ta  m e n in g i t i s ,  m a jd  v e n tr ic u l i t i s  
m i a t t ,  s z is z té m á s  é s  lo k á l is  a n t i b io t ik u m m a l ,  e g y  t e r ü l e t i  k ó r 
h á z b a n .  E z t  k ö v e tő e n  k e r ü l t  k l in ik á n k r a ,  a h o l  a z  e lv é g z e t t  
k o p o n y a  u l t r a h a n g v iz s g á la t ta l  a  l e z a j l o t t  v e n tr ic u l i t i s  k ö v e t 
k e z m é n y e i t  ig a z o l tu k :  a s z im m e tr ik u s a n  t á g u l t ,  s e p tu m o k k a l  
s z a b d a l t  o ld a lk a m r á k  e c h o m e n te s  l iq u o r r a l  (5. ábra). A  k a m r a i  
l iq u o rb a n  a  f e h é r je :  3,1 g/1, c u k o r  2 ,8  m ó l/1 , s e j t :  1 8 /B ü rk e r  
v o l t ,  te n y é s z té s  i s m é te l te n  n e g a t ív .  A t o v á b b i a k b a n  a  r e n d s z e 
re s  u l t r a h a n g v iz s g á la to k  fo k o z a to s a n  n ö v e k v ő  b iz a r r  m ó d o n  
t a g o l t  k a m r a r e n d s z e r t  m u ta t t a k .

Megbeszélés

Berman és Banker (1) m ég az u ltrahangvizsgála 
tok bevezetése e lő tt 1966-ban 22 e se t kapcsán össze 
foglalták a csecsem őkori m eningitishez társult ventri 
culitis k lin ikum át és pathologiáját. E zek szerint a be 
tegség első hetében  az ependym a és a chorioid p lexus



1. á b r a .  V elesz ü le te t t  a q u a e d u c tu s  Sylvii e lz á ró d á s  o ko z ta  
o lda lka m ra  és III. a g y k a m ra tá g u la t  u l t ra h a n g k é p e  
sagitta lis  s íkban (P i c k e r  LS 7000, 5 M Hz-es vizsgáló 
fej (1. ese t )

3. á b r a .  C o ro n a -m e ts z e tb e n  a bal o ld a lk a m rá b a n  a l iq u o r  
fá ty o lo zo t tság án  kívül szabálytalan  e ch o g é n  á rn y é k  
is lá th a tó  (nyíl)

2 . á b r a .  Az éles k o n t ú r t  a d ó  e pe nd ym á val  (v é k o n y  nyilak) 
b éle l t  tág ul t  o ld a lk a m r á k b a n  és III. agyk am rában  
(vastag nyíl) e g y e n le te se n  m é r s é k e l te n  fo k o z o t t  
e ch ogen itású  a l iq u o r .  (A k e r e s z te k  és a  k ö z ö t tü k  
levő p o n to k  az o ld a lk a m rá k  le g sz é le seb b  á tm é r ő j é t  
m u ta t ják .)

gyulladása m iatt gennyes exsudatio gyü lem lik  fel a 
tágu lt agykamrákban. A z agykam ratágulat a növeke
d e tt intraventricularis n yom áson  kívül — a folyam at 
előrehaladott stádium ában —  az agyparenchym a ká
rosodásának a következm énye is lehet (18). A  második  
héten a degenerálódó polym orphonuclearis sejtek és 
sejttörm elékek által a g en n y  besűrűsödik, törm elékessé 
válik . A  harmadik h éten  az exsudatum  feltisztu l, a 
detritus jó része eltűnik  és fibrinszálak, m ajd vaskos 
kötegek  alakulnak ki. F eltételezik , hogy  a septum kép- 
ződés alapjául a subependym álisan je lentkező gliasej- 
te s  beszűrődések szolgálnak (17). K ésőbb esetleg  egy-

4. á b r a .  A 3. á brán  l á t o t t  l iq u o r  e c h o g e n i t á sá h o z  k ép e s t  a 
fá tyo loz ot tsá g  m é r sé k lő d ö t t ,  a  bal o ld a lk a m rá b a n  a 
rea l - t im e  k é sz ü lé k e n  mobilis k ö t e g e k  lá th a tó k  (ny í l)

m ással nem  közlekedő oldalkam raüregek maradhatnak  
vissza.

E z a folyam at az eddig közölt ese tek  tanúsága  
szerint ultrahangvizsgálattal élőben is nyom on k övet 
hető  (7, 9, 10, 14, 15).

E lső esetünkben aquaeductus S y lv ii elzáródás 
okozta  veleszü letett hydrocephalus m ia tt behelyezett 
sh un t, fertőződése révén vezetett a ventriculitis kiala 
kulásához. A  pathologiai történéseknek m egfelelően az  
első  stádium ban a gyu llad t ependyma feltűnően echo
gén, a gennyes exsu d atio  m iatt a liquor echogenitású, 
diff úzán fokozott (lásd a 2. ábrát).

A m ásodik héten az agykam rákban m egjelenő sejt 
törm elék az ultrahangképen echogén foltozottság  for
m ájában m utatkozik (lásd a 3. ábrát). A harmadik



5. á b r a .  L ez a j lo t t  v en tr icu l i t i s  u tá n  k ialakult  i n t r a v e n t r i c u  
laris k ö te g e k  (2. ese t )

stádium ra ped ig  az exsudatum  feltisztu lása  és a 
ventricularis kötegek m egjelenése a jellem ző, am ely  
ultrahanggal sz in tén  jól ábrázolható (lásd a 4. ábrát). 
A liquor a továbbiakban te ljesen  negatívvá válhat, és 
az oldalkam rákban intraventricularis kötegek  által le- 
tokolt üregek maradhatnak v issza . H asonló kép  látható  
a m ásodik esetünkben, ahol m eningitishez társult 
ventriculitis szisztém ás és lokális antibiotikus kezelését 
követően  is szám os rekesszé tago lt, tágult agykam ra- 
rendszert tu d tunk  k im utatn i ultrahanggal (lásd az
5. ábrát).

Az á ltalunk ta lá lt elvá ltozások  az irodalm i ada 
tokkal összhangban jól dem onstrálják a ventricu litis  
kialakulásának és lefolyásának jellem zőit. A z ultra 
hang tehát felhasználható a ventricu litis felism erésére, 
továbbá a fo lyam at illetve terápia  eredm ényességének  
objektív nyom on követésére. E lső esetünkben izolá lt 
ventriculitis zajlott le, de az u ltrahangvizsgálat ugyan 
úgy hasznos a  m eningitishez társuló ventricu litis és 
következm ényeinek  kim utatására is (7, 9, 15), m int 
azt a m ásodik esetünk is dem onstrálja. M eningitises 
újszülöttön és csecsem őn, továb b á hydrocephalus vagy  
cysta m iatti shunt behelyezés ille tve drainage után  
akkor indokolt az agyi ultrahangvizsgálat —  az e se t 
leges ventricu litis korai felism erése céljából —■, ha a 
m eningitis észlelésekor k észített u ltrahangfelvételen

kam rai, ill. parenchym a érin tettség  észlelhető, ha a 
beteg álta lános ille tve  neurológiai státusában állapot- 
rom lás következik  be, vagy  ha a lum balis liquor az  
antibiotikus therápiára nem  tisztu l fel. E záltal to v á b b i  
szövődm ényeket, m int pl. hydrocephalust, encephalo- 
m alaciát és tá ly o g o t is fe lism erhetünk.

M int ism ertetett eseteink  is  m utatják, az a g y i 
ultrahangvizsgálat hasznos eljárás nem csak a vérzések , 
hypoxiás-ischaem iás agykárosodások, és fejlődési rend 
ellenességek, hanem  a gyu lladásos folyam atok d ia g 
nosztikájában is  (8, 11, 15, 16).
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VOLTAREN®

G y u l la dá scsök k en tő ,  fá jdalom - és láz 
c s i llap ító  hatású, n e m  sz te ro id  anti-  
r e u m a t ik u m . Jól a lk a lm a z h a tó  gyulla 
d ásos  és d e g e n e ra t ív  r e u m a t ik u s  m eg 
b e te g e d é s e k  k e z e lé sé r e ,  valam int nem  
r e u m a t ik u s  gyulladásos  fájdalmak e n y 
h í t é s é r e .
P o sz t t ra u m á s  és p o sz to p e ra t ív  gyul 
l adásos  á l lap o to k ba n  g y orsan  enyhít i 
a m ozgás k e l t e t t e  fá jda lm at , és c sök 
k e n t i  a gyulladással já r ó  duzzadást és 
ö d é m á t .
Je le n tő se n  gátol ja  a p rosz tag la ndin-  
sz in t e t á z t ,  v a lam in t  a v é r le m e z k é k  
a gg reg ác ió ját  is.

P r i m e r  d y sm e n o rr h o e á b a n  csö kk en t i  
a fájdalm at.
Infekció  k ö v e tk e z té b e n  fellépő gyul 
ladás e se té n  lázcsil lap í tó  h a tá s t fejt ki, 
lázas fe r tő z é se k b e n  k ieg észí t i a k e m o 
te r á p iá s  oki k e z e lé st .
A g y o m o rsa vn ak  e lle n á l ló  d ra z sé b e 
v o n a t  b iztosítja, h o g y  a hatóanyag 
c sak  a g yo m ro n  va ló  á thaladás u tán  
szabadul fel, ezáltal a g y o m orn y álk a 
h á r t y á t  kíméli.

H A T Ó A N Y A G

25 mg, illetve 50 m g diclofenacum 
n a tr iu m  d ra z sé n k é n t .

E LL E  N j  A V A L L A T O K

G y o m o r-  és nyo m b élfeké ly .  A gyógy 
s z e r  i rá n t i  tú lé rz é k e n y s é g .  N e m  a d 
h a tó  o lyan asztmás b e t e g e k n e k ,  a k ik 
b e n  az acetilszalicilsav vagy más 
p ro s z ta g la n d in - sz in te tá z g á t ló  asz tma- 
r o h a m o t ,  u r t ic a r iá t  vagy a k u t  rh i n i t i s t  
v á l t o t t  ki.

A D A G O L Á S

J A V A L L A T O K

R eu m ás m e g b e te g e d é se k  gyulladásos 
és d eg e n e ra t ív  f o r m á i :  p o lya r th r i t i s  
c h r o n i c a  p ro gress iva ,  juvenilis k ró n i 
ku s p o ly ar th r i t i s ,  sp o n d y l a r th r i t i s  
a nk y lo p o e t ic a  (M. B e c h te r e w ) ,  a r t h r o 
sis, sp o n d y la r th ro s is .
E x traa r tic u lar is  re u m a .  Fájdalmas 
p o sz t o p e ra t ív  és p o s z t t ra u m á s  gyul 
ladás és duzzana t ,  szá jsebészet i b e 
a va tk o z á s t  k ö v e t ő  fá jda lom  és n őgyó 
gyászati fájdalmas, g y u l la d t  á l lapotok .  
P r i m e r  d y s m e n o r r h o e a  tü n e t i  k e 
ze lése .
Lázas á llap otok  (e lső so rb a n  a k e m o 
te r á p ia  k iegészítése  infekció  e se tén ) .

F e ln ő t te k  k e z d ő  napi adagja általában 
150 mg, e n y h é b b  e se tb e n ,  il le tve  fe n n 
t a r t ó  kezelés cé ljára  tö b b n y i r e  e le 
g e n d ő  n a p o n ta  75— 100 mg, 2-3 ré sz 
r e  elosztva .

P r i m e r  d y s m e n o r r h o e a  e se té n  a napi 
adag  á ltalában 50— 100 mg, amely 
sz ü k s é g  e se té n  e m e lh e tő .  A k e ze lé st  
az e lső  tü n e t e k  je l e n tk e z é s e k o r  kell 
e lk e z d e n i ,  majd azok  in te nz itá sá tó l  
fü g g ő e n  néhány  napig fo ly tatn i .

A d r a z s é t  é tk e z é s  e lő t t ,  s zé t rá gá s  né l 
kü l kell lenyelni. G y e r m e k e k n e k  egy 
é ve s  k o r tó l  1-3 m g / te s tsú ly k g  na 
p o n ta .  Lázcsillapításra a k isebb  adag 
a já n lo t t .

M E L L É K H A T Á S O K

G y o m o r t á j i  fájdalom, h á n y in g e r ,  b ö 
fögés , h asm enés ,  fejfájás, e n y h e  sz é d ü 
lés e lő fo rd u lh a t ,  e lső so rb a n  a kezelés  
k e z d e t é n ,  tö b b n y i re  á tm e n e t i  jel 
leggel.
N é h á n y  e se tb e n  le í r t a k  anafi laktoid  
re a k c ió t ,  e n yh e  b ő r k i ü té s t ,  p e r i fé 
r iás ö d é m á t ,  va lam int  a t ra n sz a m in á z  
é r t é k e k  m é r sé k e l t  e m e l k e d é s é t .

G Y Ó G Y S Z E R 
K Ö L C S Ö N H A T Á S O K

Ó v a to sa n  a d h a tó  l í t ium m al  (a nem  
sz t e ro id  a n t i re u m a t i k u m o k  lí t ium m al  
e g y ü t t  adva em el ik  a n na k  p la z m a k o n 
c en trá c ió já t ) .  Egyidöben t ö r t é n ő  b e 
v é te l  e se té n  az acetilszalicilsav c sö k 
k e n t i  a VOLTAREN k o n c e n tr á c ió já t  
a  plazm ában .

F I G Y E L M E Z T E T É S

T e r h e s e k n e k  csak igen in d o k o l t  e s e t 
ben  re n d e l h e tő .
H a  a b e te g n e k  g y o m o r- ,  bélpanaszai 
v a nn ak ,  i l le tve az a n a m n é z isb e n  g y o 
m o r -  vagy n y om bé lfe ké ly  sz e r e p e l ,  t o 
v ább á vese- és m á jk árosod á s  e se té n  
csak g o n d o s  orvosi e l le n ő rz é s  m e l l e t t  

a d h a tó .
Ha a V OL TA R E N-keze lés  so rá n  e s e t 
leg g yo m o rfe k é ly  vagy g a s z t ro in te sz -  
tinális vérzés  lép fel, a g yó g y sz e r  sz e 
d é s é t  a b b a  kell hagyni.
T a r t ó s  alkalmazása so rá n  aján latos 
a v é r k é p e t  id ő n k é n t  e lle n ő r iz n i .

M E G J E G Y Z É S

►{< C sak  v é n y re  a d h a t ó  ki. Az o rv o s  
r e n d e l k e z é s e  sz e r in t  —  egy vagy k é t  
a lka lom m al  —i s m é t e l h e t ő .

C SO M A G O L ÁS

30 d b  d ra zsé  25 mg, 10,—  Ft
30 d b  draz sé  50 mg, 20,—  Ft

BIOGAL Gyógyszergyár, Debrecen 
Ciba-Geigy licencia alapján
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S IT K É I É V A  D R.,  
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P a c e m a k e r - b e ü l t e t é s  K e a r n s — - S a y r e  

s y n d r o m a  r é s z j e l e n s é g e k é n t  é s z l e l t  

a t r i o v e n t r i c u l a r i s  b l o c k  m i a t t

O rsz á g o s  Kard io lóg ia i In té z e t  

(igazg ató :  Á rvay  A t t i la  dr.) ,

S e m m e lw e is  O rv o s tu d o m á n y i  Egyetem , 

Kardiológia i T a nszé k  és Pulm onológiai Klinika

A szerzők k é t e se t kapcsán ism ertetik  a progresszív AV- 
block, progresszív ophtalm oplegia externa és retin itis  
pigm entosa társulását, a K earns— Sayre-syndrom át. 
M indkét b eteg  harm adfokú AV-block m ia tt került fe l 
vételre, és állandó pacem aker beültetésére került sor. 
íg y  a korábban gyakori, vezetési zavar okozta h irtelen  
halál m egelőzhető.

Pacem aker im plan ta tion  in  K earns— Sayre-syndrom e  
with atrioventricular block. Two case histories are  
presented. B oth  p a tien ts were ad m itted  because o f  
com plete heart b lock , progressive ophtalm oplegia and  
retinitis p igm entosa. The K earns— Sayre-syndrom e  
was diagnosed, an d  perm anent pacem aker w as im 
planted. B y  pacem aker im plantation th e  sudden car 
diac death , th e m ost serious com plication o f  th e  
K earns— Sayre-syndrom e can be prevented .

A  K earns— Sayre-syndrom a progresszív AV-block, 
progresszív ophtalm oplegia externa és retin itis p igm en 
tosa egy ü ttes  fennállását jelenti (2— 5., 7— 8.).

R ossz prognózisú állapot, ahol a vezetési zavar az 
AV-csom ótól d ista lisan  alakul k i és rendszerint 
Adam s— Stokes-syndrom ához vezet (7— 8.). A  p ace 
m aker-terápia bevezetése e lő tt ezek a betegek  a veze 
té si zavar m iatt m eghaltak. A  neurológiai tü n etek  je 
lentkezése a vezetési zavart általában m egelőzi. Ez le 
hetővé teszi, h ogy a kórképet idejében felism erjük és a 
hirtelen szívhalált megelőzzük.

K ét e se te t  ism ertetünk, akik harm adfokú AV- 
block m ia tt kerültek  intézetünkbe.

Esetismertetés

1. e s e t :  T . K .  13 é v e s  l á n y t  m á s fé l  n a p j a  t a r t ó  n a g y f o k ú  
g y e n g e sé g , s z é d ü lé s ,  e ls á p a d á s  m i a t t  v i t t e k  o rv o s h o z , a h o l  t e l 
je s  A V -b lo c k o t r e g is z t r á l t a k ,  3 6 /m in  k a m r a i  f r e k v e n c ia  m e l l e t t .  
S ü rg ő ssé g g e l i n t é z e t ü n k  g y e r m e k o s z tá ly á r a  k ü ld té k .  A  g y e r 
m e k  10 é v e s  k o rá ig  jó l  f e j lő d ö t t ,  n e m  v o l t  b e te g .  A z ó ta  m o z g á s a  
m e g la s s ú b b o d o t t ,  f á r a d é k o n n y á  v á l t ,  t a n u l m á n y i  e r e d m é n y e  
r o m lo t t .  F o k o z ó d ó  k é to ld a l i  p to s is  j e l e n tk e z e t t ,  l á tá s r o m lá s  
m e l le t t .  S z e m é sz e t i  v iz s g á la t  a  l á t ó t é r  b e s z ű k ü lé s é t  ig a z o l ta .  
11 é v e s  k o r á b a n  d i é t á v a l  e g y e n s ú ly b a n  t a r t h a t ó  d i a b e te s  m e l 
l i tu s  m i a t t  f e k ü d t  k ó r h á z b a n .  E K G - v iz s g á la t  e k k o r  n e m  t ö r 
t é n t .  F e lv é te lk o r  k o m p e n z á l t  k e r in g é s  m e l l e t t  h a r m a d f o k ú

K ulcsszavak: K e a r n s — S a y r e - s y n d r o m a ,  p a c e m a k e r ,  a t 
r i o v e n t r ic u la r i s  b lo c k ,  o p h ta lm o p le g ia  e x te r n a ,  r e t i n i t i s  p ig 
m e n to s a .

Rövidítések: a t r io v e n t r i c u la r i s  b lo c k :  A V -b lo c k  

O rv o si H e t i la p  1 9 8 7 . 1 2 8 . é v fo ly a m  3 0 . s z á m

A V -b lo c k o t, 4 0 /m in  f r e k v e n c ia  k ö rü li  k a m r a i  m ű k ö d é s t  é s z le l 
t ü n k .  K a rd io ló g ia i  s t a t u s á b a n  e g y é b  é r té k e lh e tő  e l t é r é s  
n e m  v o l t .

K é s ő b b i  E K G - f e lv é te le k  e lő r e h a la d o t t  A V -b lo c k o t  ( l . á .  
h .)  m u t a t t a k ,  1-1 v e z e t e t t  ü té s s e l ,  i l le tv e  m á s o d fo k ú  A V -b lo c k  
v o l t  l á t h a t ó  2 — i  : 1 b lo c k a r á n n y a l .

S z e m é sz e ti  v i z s g á la t  r e t i n i t i s  p ig m e n to s á n a k  m e g fe le lő  
sz e m fe n é k i k é p e t  é s  o p h ta lm o p le g ia  e x te r n  á t  t a l á l t .  A  n e u r o ló 
g ia i  v iz s g á la t  a z  o p h ta lm o p le g ia  e x te r n á n  k ív ü l  e n y h e  a t a x i á t  
é s  n e u r a l is  e r e d e tű  h y p a c u s i s t  é sz le lt ,  m e ly e t  a z  a u d io ló g ia i  
v iz s g á la t  is  ig a z o lt .

A  l a b o r a tó r iu m i  v iz s g á la to k  k ö z ü l k ie m e lh e tő ,  h o g y  a k u t  
v a g y  k ró n ik u s  g y u l l a d á s r a  u ta ló  e l té r é s t  n e m  t a l á l t u n k .  É h -  
g y o m r i  v é r c u k r a  e m e l k e d e t t  v o l t  (8 ,6  m m o l/1 ), é s  g lu k o z u r i á t  
t a l á l t u n k .  N a t ív  c u k o r m e n te s  d ié t a  m e l l e t t  g lu k o z u r iá ja  m e g 
s z ű n t .  L iq u o r á b a n  a  f e h é r je  e m e lk e d e tt  v o l t  (1 ,3  g/1), s e j te s  e le 
m e t  n e m  t a l á l t u n k .  R e f s u m  s y n d ro m a  k iz á r á s a  v é g e t t  t ö r t é n t  
f i tá n s a v - m e g h a tá r o z á s  n e g a t ív  e r e d m é n y t  a d o t t .  E c h o c a r -  
d io g rá f ia  a  b a l  k a m r a  é s  b a l  p i tv a r  e n y h e  t á g u l a t á t  m u t a t t a .  
F e n t ie k  a la p já n  K e a r n s — S a y re - s y n d ro m á ra  g o n d o l tu n k ,  e le k t -  
ro fiz io ló g ia i v iz s g á la t  t ö r t é n t ,  m e ly  A V -v e z e té s i  z a v a r t  ig a z o l t  
a  H is -k ö te g tő l  d i s t a l i s a n .  2 . á b r a  A z a n a m n é z is r e ,  a z  e le k t ro f i -  
z io ló g ia i v iz s g á la t  e r e d m é n y é r e  é s  a  ro ssz  p ro g n o s is r a  t e k i n t e t t e l  
A V -sz e k v e n c iá lis  á l l a n d ó  p a c e m a k e r  b e ü l te té s e  t ö r t é n t .  M á sfé l

1. á b r a .  1. e se t .  I., II., III. e lvezetés .  E lő re h a l a d o t t  A V-block .
A  h a rm a d ik  Q RS  v e z e t e t t  ü tés .  Más a QRS v e k t o r  
i rán ya  és 120 ms-mal k orábban  je l e n tk e z ik .  A P Q  
m e gn yú l t



é v v e l  a  m ű té t  u t á n  a  g y e r m e k  j ó l  v a n ,  is k o lá b a  j á r .  E s z m é le t-  
v e sz té se  n e m  v o l t .  J ó  p a c e m a k e r -m ű k ö d é s  r e g is z t r á lh a tó .  D ia -  
b e te s e  d i é t á v a l  e g y e n s ú ly b a n  t a r t h a t ó .  S z e m é sz e ti  é s  n e u ro ló 
g ia i  e lté ré se i  n e m  v á l t o z ta k  é r té k e lh e tő e n .

2. e s e t:  E .  L . 35 é v e s  r o k k a n tn y u g d í j a s  f é r f ib e te g e t  14 é v  
ó t a  i s m é te l te n  á p o l t a k  sz e m é s z e t i  o s z tá ly o n  fo k o z ó d ó  l á t á s 
r o m lá s  m ia t t .  A t íp u s o s  r e t i n a  d e g e n e r a t ió t  á l l a p í t o t t a k  m eg , 
m e ly  31 é v e s  k o r á b a n  t e l j e s  v a k s á g h o z  v e z e te t t .  A  b e te g  h a l lá s a  
a z  e lm ú l t  t íz  é v b e n  je le n tő s e n  c s ö k k e n t ,  j á r á s a  e g y re  b i z o n y t a 
l a n a b b á  v á l t ,  g o n d o lk o d á s a  m e g la s s ú b b o d o t t .  T iz e n e g y  é v v e l  
e z e lő t t  k ó rh á z i  k e ze lé se  a l a t t  b r a d y c a r d iá t  é s z le l te k ,  E K G -le -  
í r á s  a z o n b a n  n e m  á l l  r e n d e lk e z é s re .  R e n d sz e re s  o rv o s i  e l le n ő r 
z é s  a l a t t  n e m  á l l t ,  o t t h o n á b a n  c s a lá d ja  g o n d o z ta .  I n t é z e t ü n k b e  
é rk e z é s e  e lő t t  k é t  n a p p a l  é tk e z é s  k ö z b e n  ro ss z u l l e t t ,k ö r ü l b e l ü l  
15 p e rc re  e lv e s z te t te  a z  e s z m é le té t ,  e m ia t t  in te n z ív  o s z tá ly r a  
k e r ü l t .

2. á b r a .  1. e se t .  His EG. II. aVF,, V,, "His és magas p i tv a r i  e l 
veze tés .  Az A H  idő  50 ms, a v e z e t e t t  ü té s e k n é l  a 
HV idő  je le n tő s e n  m eg n yú l t,  150 ms (Pa p ír se b e ssé g  
100 m/s)

A z E K G -fe lv é te le n  9 2 /m in  f re k v e n c iá jú  p i t v a r i  r i tm u s t ,  
h a r m a d f o k ú  A V -b lo c k o t é s  3 8 /m in  f re k v e n c iá jú  k a m r a i  r i tm u s t  
é s z le lte k . I d e ig le n e s  p a c e m a k e r -k e z e lé s t  v é g e z te k  é s  á l l a n d ó  
p a c e m a k e r  b e ü lte té s e  c é l já b ó l  i n té z e tü n k b e  h e ly e z té k  á t .  A b e 
t e g  á tv é te le k o r  p a c e m a k e r  d y s f u n c t ió t  é s z le ltü n k .  A z  e le k t r ó d a  
ig a z í tá s a  s ik e r te le n  v o l t ,  a  v á l to z a t la n u l  fe n n á lló  A V -b lo c k  m e l 
l e t t  4 -5  m á s o d p e rc e s  k a m r a i  a s y s to lé k  v o l ta k  (3 . á b r a ) .  S ü rg ő s  
m ű té t k é n t  in té z e t ü n k  s z ív s e b é s z e ti  o s z tá ly á n  m e g t ö r t é n t  az  
á l la n d ó  p a c e m a k e r  b e ü l t e té s e  é s  íg y  az  e le k tro f iz io ló g ia i  v iz s g á 
l a t r a  n e m  k e r ü l t  so r .  M ű té t  u t á n  is  té rb e n ,  id ő b e n  ré sz le g e se n  
d e s o r ie n tá l t  m a r a d t .

3. á b r a .  2. ese t .  I., II., III. e lv e z etések . A p a c e m a k e r  k ik ap 
c so lásak o r te l jes  A V -Ыоск. négy m á so d p e rc ig  t a r t ó  
kamrai assysto le

M e g la s su lt  p s y c h o m o to r iu m ,  o p h ta h n o p le g ia  e x t e r n a ,  a  
j o b b  p u p i l la  t á g u l a t a ,  m in d k é t  o ld a l i  h y p a c u s is ,  b a l  o ld a l i  j e l 
z e t t  p i r a m is p á ly a - tü n e te k ,  jo b b r a  i r á n y u ló  t ö r z s a t a x i a  v o l t  é sz 
l e lh e tő .  É rz ő k o r i  e l t é r é s  n e m  v o l t .  A  sz e m fe n é k e n  a t íp u s o s  
r e t in a d e g e n e r a t ió t  t a l á l t u n k .  A z  e g y ü t tm ű k ö d é s  h i á n y a  m i a t t  
a u d io ló g ia i  v i z s g á la to t  n e m  v é g e z tü n k .  L a b o r a tó r iu m i  le le te i  
k ö z ü l  k ie m e ljü k , h o g y  v iz e le té b e n  c u k r o t  n e m  ü r í t e t t .  A  t e r h e 
lé s e s  v é r c u k o r v iz s g á la t  c s ö k k e n t  g lu k ó z - to le r a n c iá t  ig a z o lt .  
L iq u o rv iz s g á la t  n e m  v o l t .  V é ré b e n  f i tá n s a v  n e m  v o l t  k i m u t a t 
h a tó .  A  h a r m a d f o k ú  A V -b lo c k , a z  o p h ta h n o p le g ia  e x t e r n a ,  a  
v a k s á g h o z  v e z e tő  a t íp u s o s  r e t in a d e g e n e r a t io ,  a  j e le n tő s  h y p a 
c u s is ,  a z  a t a x ia ,  a  c s ö k k e n t  g lu k ó z - to le r a n c ia  a la p já n  K e a r n s —  
S a y re - s y n d ro m a  d i a g n o s i s á t  á l l í t o t t u k  fe l.

Megbeszélés

K earns és Sayre 1958-ban írta le először harm ad 
fokú AV-block, re tin itis  p igm entosa és progresszív  
ophtalm oplegia ex tern a  társulását. K ét e se te t  ism er 
te ttek , az egyik  b eteg  asystolia  m iatt m eghalt. A pace 
m aker-terápia e lterjedése után egyre több ilyen  b eteg 
nek ültettek  be á llandó pacem akert (2, 7).

Az idegrendszeri tün etek  és a látásrom lás á lta lá 
ban évekkel m egelőzik  az A V -vezetési zavar okozta  tü 
n eteket, sőt az intraventricularis és atrioventricularis  
vezetési zavart töb b  esetb en  már a syncopék m egjele 
nése előtt évekkel észleln i leh ete tt (3). E lektrofiziológiai 
vizsgálat korábban k é t esetben  történ t ism ereteink  sze 
rint, és a m i betegünkhöz hasonlóan d ista lis típusú  
AV -vezetési zavart igazolt. A pacem aker b eü ltetése a 
hirtelen szívhalált m egelőzi.

Hazai szerzők is  több  K ears— Sayre-syndrom a ese 
té t  ism ertették , de pacem aker beültetésére ezeknél a 
betegeknél nem  k erü lt sor (1, 6).

Szerzett progresszív vag y  teljes AV-block esetén  
keresni kell te h á t a  töb b i tü n ete t, m ert ezek je len léte  
felhívja figyelm ünket a rossz prognosisra.

Igen fontos az is, hogy a gyerm ekgyógyász, a bel 
gyógyász, az ideggyógyász és a szem ész az egyes tü n e 
tek  jelentkezése ese tén  gondoljon erre a syndrom ára és 
keresse annak kardiológiai szövődm ényét, m ert a beteg  
é letét legkorábban ez fenyegeti.

K ö s z ö n e té t  m o n d u n k  S z o llá r  L a jo s  d r .  e g y e te m i  d o c e n s 
n e k  (S e m m e lw e is  O rv o s tu d o m á n y i  E g y e te m , K ó r é le t ta n i  I n t é 
z e t)  a  f i tá n s a v  m e g h a tá r o z á s á é r t .
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P s y e h ia t .  N e u ro l ,  m e d .  P s y c h o l .  1973, 25, 142. —  7 . M or- 
riss, J .  H . és m tsai:  H i s  b u n d le  r e c o rd in g  in  p ro g re s s iv e  e x te r n a l  
o p h ta lm o p le g ia .  J .  P e d i a t r i c s  1972 , 81, 1167. —  8 . Seigel, A .  M . 
és mtsai: K e a r n s — S a y re - s y n d ro m e :  T h e  im p o r te n c e  o f  e a r ly  
re c o g n itio n . A m . J .  D is .  C h ild . 1977 , 131, 711.

( T e m e s v á r i  A n d r á s  d r . ,  Budapest, p f .  8 8 , 1450)
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V A R G A  G Y U L A  DR. ,  

S Z A B Ó  M Á R I A  D R.  é s  

B R A S C H  G Y Ö R G Y  D R.

A z  u l t r a h a n g v i z s g á l a t  d i a g n o s z t i k u s  

j e l e n t ő s é g e  a  v é n a  p o r t a e  r e n d s z e r é n e k  

t h r o m b o s i s á b a n

B ara n y a  Megyei Tanács K ó r h á z -R e n d e lő in té z e t  Radiológiai O sz tá ly  

(o sz tá ly v e z e tő  fő o rv o s :  V arga  G yula  d r . )

F e r t ő z ő  osztály

( f ő o r v o s :  Brasch G y ö rg y  d r . )

A szerzők  a vena portae akutan k ia lak u lt throm bosisá- 
nak ultrahang-diagnosztikáját m u tatják  be egy lázas, 
sú lyos állapotú betegük kórlefolyásának ism ertetése  
során. K órokként a vastagbél d iverticu litisét tételezik  
fel. A z ultrahangvizsgálat je lentős seg ítséget n yújto tt 
a diagnózis felállításában és a k órlefolyás nyomonkö- 
vetéséb en . A  beteg klin ikailag m eggyógyu lt, az e lte lt  
egy  év  során tünet- és p anaszm en tesen  dolgozik. T o 
vábbra is  folyam atosan ellenőrzik .

D iagnostic significance of ultrasonography in  the throm 
bosis of the portul vein system . The ultrasonographic 
diagnosis o f  acute developm ent o f  throm bosis o f  the  
portal ve in  is  reported on in  connection  w ith  th e  
description o f  the course o f d isease o f  a febrile p atien t 
in severe sta te . D iverticu litis o f  th e colon was assum ed  
to  be th e cause o f the illness. U ltrasonography provided  
significant assistance in  m aking th e diagnosis and fo l 
low-up th e  course o f  the disease. The p atien t recovered  
clin ically  and has been working during th e last year  
free o f  sym ptom s and com plaints. Control exam in a 
tion s are continued.

A vena portae, ille tve  rendszerének throm bosisa  
portalis hypertensiót, bélinfarctust okozhat és külön 
böző súlyosságú k lin ikai tü n etek et hozhat létre. L eta- 
litása  nagy , a definitiv diagnózis élőb en  ritka. Korai fe l 
ism erése angiográfia e lvégzésével —  m a már elsősorban  
ind irekt spleno-portográfia útján —  v agy  laparotóm iá- 
val történ h et. Ezek alkalm azását az in vazív  beavatko 
zások ism ert veszélyei korlátozzák. A z ultrahang- 
vizsgálat non-invazív m ódszerként alkalm as a has felső  
vénáinak, illetve ereinek és ezek kóros elváltozásainak  
lá th atóvá  tételére. íg y  ábrázolható a  vena portae, 
vena linealis, vena m esenterica superior, vena cava  
inferior külső vagy belső elzáródása is. (1 , 2, 4, 7, 9, 
11, 13, 20)

E setünk az ultrahangvizsgálat szerepét m utatja be 
a portalis érrendszer rögösödésének kórfelism erésében, 
ille tv e  kórlefolyásának követésében .

Címszavak: v e n a  p o r t a e  th r o m b o s is ,  u l t r a h a n g - d ia g n o s z t ik a

* J e le n le g i  m u n k a h e ly :  B a r a n y a  M e g y e i T a n á c s  K ó rh á z -  
R e n d e lő in té z e t  T ü d ő g y ó g y in té z e t ,  C a rd io ló g ia i -R e h a b i l i tá c ió s  
O s z tá ly .  O s z tá ly v e z e tő  fő o rv o s -  S ü lé  T a m á s  d r .

** J e le n le g i  m u n k a h e ly :  Z a la  M e g y e i T a n á c s  K ó rh á z -  
R e n d e lő in té z e t  R ö n tg e n  O s z tá ly .  O s z tá ly v e z e tő  fő o rv o s: V a rg a  
G y u la  d r .

O rvosi H etila p  1987. 128 . é v fo ly a m  3 0 . s z á m

M ódszer és beteganyag

A z  e lm ú l t  3 é v  s o rá n  (1 9 8 3 — 1986) P i c k e r  L S  3000  r e a l 
t im e  u l t r a h a n g - k é s z ü lé k  3,5  M H z  f r e k v e n c iá jú  s t a n d a r d  l in e a 
r is  t r a n s d u c e r ó v e l  v é g z e t t  2 0  0 0 0  v iz s g á la tu n k b ó l  12 e s e tb e n  
é s z le l tü k  —  a k u t a n  k i a l a k u l t  v a g y  k r ó n ik u s ,  s ú ly o s  k l in ik a i  
t ü n e t e k e t  o k o z ó , v a g y  t ü n e t m e n t e s  —  p o r t a l i s  th ro m b o s is  
m o rp h o ló g ia i  j e l e i t .  K ö z ü lü k  e g y  a k u t  e s e tü n k  v á r a t l a n  k ó r-  
is m é z é s é t  é s  k ó r le fo ly á s á n a k  k ö v e té s é t  i s m e r t e t j ü k .  (A  k ü lö n 
b ö z ő  u l t r a h a n g -m o rp h o ló g ia i  t íp u s o k k a l  é s  k i v á l t ó  o k o k k a l  e g y  
m á s ik  k ö z le m é n y ü n k  ré s z le te s e b b e n  fo g la lk o z ik .)

Esetismertetés

A . I . - n é  51 é v e s  n ő b e te g  f e lv é te le  e l ő t t  10 n a p p a l  h a s m e 
n é s , h á n y á s ,  t o m p a  h a s i  f á jd a lo m , h id e g r á z á s  é s  lá z  tü n e te iv e l  
b e te g e d e t t  m e g . M á j- , e p e b e te g s é g e , th r o m b o s is a ,  s z é k ü r í té s i  
z a v a r a  k o r á b b a n  n e m  v o l t .  A lk o h o l t  n e m  f o g y a s z to t t ,  g y ó g y 
s z e r t  n e m  s z e d e t t .

F iz ik á l is á n  a  s á p a d t  b e te g  h a s a  p u h a ,  jó l b e t a p i n th a tó  
v o l t .  A  k ö ld ö k  m e l l e t t  b a l  o ld a lo n  e n y h e  n y o m á s é rz é k e n y s é g e t  
j e l z e t t ,  h a lk  b é lh a n g o k a t  l e h e t e t t  h a l la n i .  M á ja  k é t  h a r á n t u j j a l  
h a l a d t a  m e g  a  jo b b  b o r d a ív e t ,  t ö m ö t t e b b  t a p i n t a t ú .  A  lé p  e k 
k o r  m é g  n e m  v o l t  n a g y o b b .

F o n t o s a b b  la b o r a tó r iu m i  v i z s g á la t i  e r e d m é n y e i :  W e .:
1 /95  m m /ó r a ,  f e h é rv é r s e j ts z á m :  11 4 0 0 /m ik ro l ,  v é r k e n e t:
K a r . :  8 0 % , p a . :  4 % ,  ly .:  1 6 % , V v t . :  4  m i l l ió /m ik ro l .  A lk a lik u s  
p h o s p h a ta s e :  148,4  1 E  (6 ,9  N E /m l) ,  s z é ru m  b i l i r u b in ,  G O T ,
G P T , T h y m o l ,  a m y la s e  n o rm á l is .  S z é ru m  c h o le s te r in :
3 ,13  m m o l/1  (1 2 0 ,4  m g /1 0 0  m l) , s z é ru m  v a s :  8  m ik ro m o l/1  
(4 4 ,7 2  m ik ro g /1 0 0  m l) , g a m m a -G T :  86  I E ,  ö s s z fe h é r je :
69 ,8  g/1 (6 ,9 8  g /1 0 0  m l) , f e h é r je - e le k t ro p h o re s is :  a lb u m in :
5 7 ,1 % , a l f a  1 -g lo b u lin :  3 ,6 % , a l f a  2 -g lo b u lin :  8 ,2 % , b e ta -  
g lo b u lin :  7 ,5 % , g a m m a -g lo b u í in :  2 3 ,6 % , I g G :  19,6 g/1 ( je le n -  - -  . 
tő s e n  e m e lk e d e t t ) ,  Ig A : 2,56  g/1 (n o rm á lis ) ,  Ig M : 4 ,0  g/1 ( je le n -  I ЬС



t ő s e n  e m e lk e d e t t ) ,  A N F  n e g a t ív ,  H B s A G  n e g a t iv ,  A F P :  5 n a - 
n o g r a m m , p r o t r o m b in :  4 5 % , v ó rz é s i  id ő :  4  p e rc , a lv a d á s i  id ő : 
8 p e r c ,  t h r o m b o c y ta s z á m : 2 30  0 0 0 /m ik r o l .

M á j, h a s n y á lm ir ig y ,  e p e h ó ly a g  té r fo g la ló  f o ly a m a t ,  t o 
v á b b á  c h o le l i th ia s is ,  c h o le d o c h o lit h i a s i s  g y a n ú ja  m i a t t  t ö r t é n t  
a z  e ls ő  u l t r a h a n g v iz s g á la t a  a z  é s z le lé s  n e g y e d ik  n a p já n .  E k k o r  
a  k is s é  n a g y o b b ,  h o m o g é n  s z e r k e z e t ű  m á j ,  a  k ő m e n te s  e p e h ó -  
ly a g ,  a  n o r m á l i s  n a g y s á g ú  lé p  é s  p a n c r e a s  m e l l e t t  a  d u c tu s  
c h o le d o c h u s t  t á g a b b n a k  (8 m m )  t a l á l t u k .  F e l t ű n t  a  v e n a  l ie 
n a l i s  é s  v e n a  m e s e n te r ic a  s u p e r io r  j e le n tő s  f o k ú  t á g u l a t a ,  a  
lé g z é s se l ö ssz e fü g g ő  k a l ib e r v á l to z á s  h i á n y a  é s  a  v é n á k  össze- 
n y o m h a t a t l a n s á g a .  A  v é n á s  ö s s z e ö m lé s  te r ü le t é n ,  a  p o r ta l i s  
á tm e n e t b e n  e g y e n e tle n  s z e rk e z e tű ,  i n t r a lu m in a l i s ,  h e ly z e té t  
n e m  v á l t o z ta tó ,  so lid  k é p le t  l á t s z o t t  / I / а  é s  1/b ábra). E n n e k  
a l a p j á n  a  v e n a  p o r ta e  n e m  te l j e s  e l z á r ó d á s t  o k o zó  th r o m b o s is á t  
v é le m é n y e z tü k  k ö v e tk e z m é n y e s  v é n á s  p a n g á s s a l  a  lé p  m e g 
n a g y o b b o d á s a  n é lk ü l .

1 /a  á b ra .  Az első vizsgálat s o r á n  a tá g u l t  vena lienalis és vena 
m e se n te r ic a  s u p e r i o r  ö ssz e ö m lé sé n é l ,  a porta li s  
á tm e n e tb e n  solid, in t ra l u m in a l is  k é p le t  a t h r o m -  
b u s t  ábrázolja  (k ö rü l ra jz o lv a )

A  lé p  a z  e lső  h é t  v é g é re  v á l t  n a g y o b b á  é s  t ö m ö t t  t a p in -  
t a t ú v á .  A  b e te g  á l ta lá n o s  á l l a p o t a  r o m lo t t ,  h a s i  s t a t u s a  n e m  
v á l t o z o t t .  N a p o k o n  k e r e s z tü l  4 0  C e ls iu s  fo k ig  e m e lk e d ő ,  in te r -  
m i t t á l ó  lá z a  v o l t ,  g y a k ra n  h á n y t ,  g y e n g e , é t v á g y t a l a n  v o l t .  
A z  i n t e r m i t t á l ó  lá z a s  á l l a p o t  m i a t t  a  p y le p h le b it i s  é s  p y le -  
th r o m b o s is  o k a k é n t  a b s c e s s u s  le h e tő s é g é re  is  g o n d o l tu n k .

A z i s m é te l t  h a e m o c u l tu r á k ,  a  s z é k le t  é s  a z  e p e  b a k te r io 
ló g ia i ,  p a ra z i to ló g ia i  v iz s g á la ta i  is  n e g a t í v  e r e d m é n y ű e k  v o l ta k .  
A  s z é k le t  W é b e r-re a k c ió  u g y a n c s a k  n e g a t ív  v o l t .  N ő g y ó g y á 
s z a t i  k o n z íl iu m  g y u lla d á s o s , i l l e t v e  d a g a n a to s  b e te g s é g e t  n e m  
á l l a p í t o t t  m e g .

A  s e b é s z e t i  k o n z íliu m  l a p a r o t ó m i á t  az  á l t a lá n o s  á l la p o t  
m i a t t ,  é r s e b é s z e ti  s z a k k o n z íliu m  a  b e te g  lá z a s  á l l a p o ta  m ia t t  
f ib r in o ly t ic u s  k e z e lé s t  n e m  j a v a s o l t .  A z  a n g io g rá f iá t  u g y a n e z e n  

ч  o k b ó l  é s  a  m á r  m e g k e z d e t t  a n t i c o a g u l á n s  k e z e lé s  m i a t t  n e m  
-V |- l e h e t e t t  e lv é g e z n i.

A z  e ls ő  h ó t  v é g én  t ö r t é n t  m á s o d ik  u l t r a h a n g v iz s g á la t  so- 
~ r á n  a  v e n a  l ie n a lis  é s v e n a  m e s e n te r i c a  s u p e r io r  ju n k c ió b a n  
- / n  k o r á b b a n  l á t o t t  in tr a lu m in a l i s  s o l id  té r im é  m e g k is e b b e d e t t .  
3 0 0  U g y a n e k k o r  a  m á jo n  b e lü l  a  p o r t a  o s z lá s á n á l  e g y  e c h o d e n z

1 /b  á b r a .  H o s sz m e ts z e t b e n  a v e n a  m e s e n te r ic a  su p e r io r -  
v e n a  p o r t a e  á t m e n e tb e n  (bal o lda lon ),  h a rá n tm e t 
s z e t b e n  a v e n a  i ien al is-vena  p o r t a e  á tm e n e tb e n  
( jobb  o lda lon)  lá th a tó  a nem  tel jes  e lz á ró d á s t  o ko zó  
v é r rö g  a tá g u l t  v é n á k  lu m e n e n  belül (k ö rü l ra jz o lv a)

k é p le t  l á t s z o t t .  (E z  a z  e ls ő  v iz s g á la tk o r  n e m  á b rá z o ló d o t t .)  
A  lé p  m e g n a g y o b b o d á s a  is  k i m u t a t h a t ó v á  v á l t .  A b s c e ss u s ra  
u t a l ó  k ö r ü l í r t  k é p le t e t  n e m  t a l á l t u n k .

H a s i  t á ly o g o t  a  g a l l iu m s z c in t ig r á f ia  s e m  ig a z o l t .  A lép- 
v é n a  p e r fú z ió s  i z o tó p  v iz s g á la t a  —  b á r  a  m ó d s z e r  ö n á lló  d ia g 
n o s z t ik u s  é r té k e lé s r e  n e m  a lk a lm a s  —  i n d i r e k t  j e le k  a la p já n  
a l á t á m a s z t o t t a  a  v e n a  l ie n a l is ,  i l l e tv e  v e n a  p o r t a e - re n d s z e r  e g y  
r é s z é n e k  k e r in g é s i  z a v a r á t .  A  m á j  k o llo id á lis  s z c in t ig rá f iá ja  
s e m  m u t a t o t t  i n t r a h e p a t ic u s  t é r s z ű k í tő  f o l y a m a t o t ,  d e  a z  in tr a -  
h e p a t i c u s - a k t iv i t á s  e lo s z lá s a  f o l to s á n  e g y e n e tle n  v o l t .

R e c ta l i s  d ig i tá l i s  v i z s g á l a t t a l  e e r u z a v a s ta g s á g ú ,  g y u l la 
d á s m e n te s  k ü ls ő  n o d u s o k a t  t a p i n t o t t u n k .  A  g a s t ro s c o p ia ,  
i l l e tv e  re c to s c o p ia  a  n y e lő c s ő  k ö z é p s ő  h a r m a d á b a n  a z  e lü lső  
f a lo n  é s  a  r e c tu m b a n  e g y -e g y  t á g a b b  v é n á t  m u t a t o t t  k i e g y é b  
k ó r je lz ő  e l t é r é s  n é lk ü l .

A  v a s ta g b é l  k e t t ő s  k o n t r a s z t v í z s g á l a t a k o r  a  s ig m a b é le n  
é s  a  c o lo n  d e s c e n d e n s e n  s z á m o s ,  a  c o lo n  t r a n s v e r s u m o n  k é t  
k is e b b  d iv e r t i c u lu m  te lő d é s e  l á t s z o t t .  K ö z ü lü k  n é h á n y  s z a 
b á l y t a l a n  a la k ja  a  d i v e r t i c u l i t i s  l e h e tő s é g é t  v e t e t t e  fe l. A  k e t 
t ő s  k o n t r a s z t  v é k o n y b é l - v iz s g á la t  n e g a t ív  v o l t ,  M e c k e l-d iv e r-  
t i c u l u m o t  n e m  ig a z o lt .

A z  im m u n o ló g ia i  v iz s g á la to k  a u to im m ú n  p a th o m e c h a n is -  
m u s ú  f o ly a m a t r a  n e m  u t a l t a k .  A  p la s m a -  é s  v é rv is z k o z itá s i  é r 
t é k e k  k ö z e l n o r m á l i s a k  (1 ,4 9  é s  3 ,6 6 , i l l e tv e  a  4 5 % -o s  é r té k r e  
s z á m í t o t t  v é rv is z k o z itá s  4 ,7 7  m P a  . s a  m ín u s z  1-en) v o l ta k .

A z é sz le lé s  ö tö d ik  n a p j á t ó l  n a p i  3 5 — 4 2  0 0 0  E  H e p a r in  
S P —-5 4 -in fu sio  é s  a  h a s i  g y u l la d á s o s  f o ly a m a t  g y a n ú ja  m i a t t  
s z é le s  s p e k t r u m ú  a n t i b i o t i c u s  ( B ru la m y c in ,  k é s ő b b  A m p ic il 
l i n — G e n ta m y c in -k o m b in á c ió ,  m a jd  M a n d o k e f- ,  i l l e tv e  n a p i  
2 0  m ill ió  e g y sé g  k r is tá ly o s  P e n ic i l l in -  é s  M e tic i l l in -k o m b in á e ió )  
k e z e lé s t  v é g e z tü n k ,  e n n e k  e l le n é r e  is  a  h a r m a d ik  h ó t  v é g é tő l 
t o v á b b i  p ro g re s s z ió t  é s z le l tü n k .  A  b e te g  a n a e m iá s s á  v á l t  
( V v t . :  3 ,7  m il l ió /m ik ro l ,  H t c . :  2 6 % . F v s . :  6 4 0 0 /m ik ro l) ,  g y a k 
r a n  h á n y t ,  10 k g -o t  f o g y o t t .  I s m é t  lá z a s  l e t t  (40  °C ). H a s a  d i f 
f ú z á n  —  fő le g  a  k ö ld ö k  k ö r ü l  —  n y o m á s é rz é k e n n y é  v á l t .  
A  m á j  jo b b  le b e n y e  5 c m -re l ,  a  l é p  3 c m -re l  h a l a d t a  m e g  a  b o r 
d a ív e t .  L e u k o c y to s is  a  l á z á t  n e m  k ís é r te ,  a  s z é ru m -G O T  v is z o n t



9 0  I E - r e  (5 ,4  iSTE/1) e m e lk e d e t t .  G P T :  4 2  I E  (2 ,5  N E /1 ), a lk .  
p h o s p h a ta s e :  133,4  I E  (6 ,3  N E /m l) ,  s z é ru m - b i l i r u b in : 1 3 m ik ro -  
m ol/1  (1 m g %  a l a t t ) ,  s z é ru m - c h o le s te r in :  4 ,5  m m ol/1  
(1 7 3 ,1  m g % ) .  A z  e k k o r  k é s z ü lt  u l t r a h a n g v i z s g á la t  a  t h r o m b o 
s i s  t o v á b b i  p r o g r e s s z ió já t  m u t a t t a .

A  31. n a p o n  a  v e n a  l ie n a l is — v e n a  p o r t a e - á tm e n e tb e n  k o 
r á b b a n  l e i r t  so lid , t h r o m b u s n a k  m e g fe le lő  k é p le t  m á r  n e m  á b -  
r á z o l ó d o t t  (2. ábra), a  d u c tu s  c h o le d o c h u s  v is z o n t  t á g u l t  
(9  m m ). E z é r t  e n d o s c o p o s  r e t r o g r a d  c h o la n g io g rá f ia  k ís é r le te  
t ö r t é n t .  A  V a te r - p a p i l l a  k a n ü lá l á s a  a  f o k o z o t t  p e r i s z t a l t ik a  
é s  a  b e te g  f á jd a lm a i  m i a t t  n e m  s i k e r ü l t .  A z  i s m é te l t  u l t r a h a n g -  
v i z s g á la t  s o rá n  a  v e n a  m e s e n te r ic a  s u p e r io r ,  v e n a  l ie n a lis  n y o 
m á s a  m á r  c s ö k k e n t  (a  v é n á k  t á g a s s á g a ,  ö s s z e n y o m h a tó s á g a ,  
v a la m in t  a  lég z ésse l ö ssz e fü g g ő  k a l ib e r v á l to z á s  v is s z a té ré s e  
a la p já n ) .  K l in ik a i  j a v u l á s  v is z o n t  c s a k  a z  é sz le lé s  45 . n a p ja  
k ö r ü l  j e l e n tk e z e t t .  A  b e te g  h á n y in g e r e  m e g s z ű n t ,  é tv á g y a  v isz - 
s z a t é r t ,  t a r t ó s a n  l á z t a l a n n á  v á l t .

67 n a p o s  k ó rh á z i  k e z e lé s  u t á n  p a n a s z m e n te s e n  b o c s á to t 
t u k  o t th o n á b a .  H a s a  n e m  v o l t  n y o m á s é rz é k e n y ,  l é p é t  n e m  t a 
p i n t o t t u k ,  m á ja  2  c m - re l  h a l a d t a  m e g  a  b o r d a ív e t .  V é rk é p e  
j a v u l t :  V v t . :  4  m il l ió /m ík ro l ,  H t c . :  4 2 % , F v s . :  4 2 0 0 /m ik ro l ,  
k e n e t :  k a r . :  5 8 % , ly . :  3 8 % , m o .:  2 % ,  e o .:  2 % ,  s ü lly e d é se  é s  a  
s z é ru m  a lk a l ik u s  p h o s p h a ta s e  n o r m á l i s ,  a  k o rá b b a n  k ó ro s  l a 
b o r a tó r iu m i  e r e d m é n y e k  —  a z  i m m u n g lo b u l in o k  k iv é te lé v e l  —  
n o r m á l i s a k .  A  t á g a b b  (9 m m ) d u c t u s  c h o le d o c h u s o n  k ív ü l  
e g y é b  u l t r a h a n g e l té r é s  n in c s .  A  t ü n e t m e n t e s  b e te g  a  t o v á b b i  
v iz s g á la to k b a  ( i s m é te l t  r e t r o g r a d  c h o la n g io g rá f ia ,  a n g io g rá f ia )  
n e m  e g y e z e t t  b e le .

E lle n ő rz é se  j á r ó b e te g - r e n d e lé s e n  t ö r t é n t .  T a r tó s  a n t i 
c o a g u la n s  k e z e lé sb e n  r é s z e s ü l t .  A  re n d s z e r e s  u l t r a h a n g - e l le n 
ő rz é s e k  le le te i  n e g a t í v a k  v o l ta k .  A  d u c t u s  c h o le d o c h u s  t á g u -  
l a t a  7 m m -re  c s ö k k e n t .  L a b o r a tó r iu m i  e r e d m é n y e i  u g y a n c s a k  
n o r m á l i s a k  m a r a d ta k  a z  e l t e l t  e g y  é v  s o r á n .  A  b e te g sé g  k e z d e 
t é t ő l  s z á m í t o t t  n é g y  é s  fé l h ó n a p p a l  i s m é t e l t  iz o tó p v iz s g á la t  a  
l é p v é n a  v e tü le té b e n  a  p e r fú z ió s  h u l l á m o t  m á r  k i m u t a t t a .  
A  k ó rh á z i  t á v o z á s t  k ö v e tő  á tm e n e t i  f o l to s  h a jh u l lá s o n  k ív ü l  
p a n a s z m e n te s ,  m u n k a k é p e s .

2 .  á b r a .  Egy hónap pal  a fe lvéte l u tá n  a vena  lienalis és a 
v ena p o r t a e  kissé tá ga bb , d e  a lu m e n e n  belül kó ro s,  
t h r o m b u s n a k  megfelelő, sol id  k é p le t  m ár nem  m u 
t a t h a tó  ki.

Megbeszélés

A  felnőttkorban ritka vena portae throm bosis leg 
gyakrabban m ájcirrhosis szövőd m énye. Társulhat vér 
a lvadási zavarokhoz, hasi rosszindulatú  daganatokhoz, 
krónikus pancreatitis akut fe llángolásához, cholangitis- 
hez, colitis ulcerosahoz, perforált ulcushoz, appendici- 
tish ez, d iverticulitishez (4 , 7, 11, 13, 16). A nticonci- 
piens kezelés, autoim m un b etegség , p o lycythaem ia, 
postoperativ á llapot k övetk eztéb en  is  létrejöhet. E se 
ten k én t a kórok tisztázatlan  m arad.

A sectiós le letek  b izonyítják , h ogy gyakrabban for 
dul elő, m int ahányszor a k lin ikus észleli, különösen, ha 
a kórlefolyás tü n etm entes (1, 5, 6, 10). H eves hasi fá j 
dalom , hányás, láz, ascites, tachycard ia , paralyticus  
ileus utalhat a  vena portae elzáródására. Ezek a tü n e 
tek  a portalis hypertensio, ille tv e  az esetleges vérzéses 
bélinfarctus következtében  alakulnak ki. A p y lep h le 
b itis során a m ájban tá lyogok  keletkezhetnek . Salter 
és Sherlock h ívta  fel a figyelm et arra, hogy az elhúzódó  
—  „rejtélyes” —  láz akár egyetlen  jele is lehet a porta 
lis  throm bosisnak, de tü n etm en tesen  is előfordul
hat (9, 10, 15).

A heves hányás, hasm enés, m ajd ezt követő  lázas 
állapotok, a colonográfia során k im u ta to tt d iverticu lo 
sis  és d iverticu litis alapján —  egyéb  környező szervek  
gyulladása és hasi neoplasm a k izárása után — esetü n k 
ben legvalószínűbbnek a d iverticu litises eredetet tart 
juk. A ductus choledochus fokozódó, majd csökkenő  
tágulata, a szérum  alkalikus phosphatase változása a 
portalis nyom ásfokozódásnak az epeútkeringésre g y a 
korolt h atásával leh etett kapcsolatos.

A  pylethrom bosist u ltrahangvizsgálattal ism ertük  
fel. Ez a n on-invazív  eljárás érték es diagnosztikus m ód 
szer a vena portae rendszerének m orphológiai ábrázo 
lásában. A vena portae, a vena lien a lis  és a vena m esen 
terica superior az esetek  97% -ában ábrázolható (2, 3, 
6, 7, 8, 12, 16, 19). Norm ális körülm ények  között is  k ü 
lönböző az érlum enek tágassága, de m indig echom en- 
tesek  (ritkán néh ány kis áram lási reflex látható). P or 
ta lis  hypertensióban a portatörzs átm érője m egnő, a 
13— 15 m m -t m eghaladja (2, 9, 19). Ezen érték d iag 
nosztikus érzékenységét 50% -nak tartják. N agyobb  
jelentőséget tu lajdonítanak a portalis vénarendszer  
légzéssel összefüggő kaliberváltozás-hiányának. E z  
utóbbi d iagnosztikus érzékenységét 80% -osnak adják  
m eg (3, 6, 9, 12, 18, 20).

E setünkben a vénák je len tős tágulatán és a lég 
zési kaliberingadozás hiányán k ívü l az intralum inalis 
throm bust is k i tud tu k  m utatn i. E z általában csak az 
akut esetekben  sikerül. K rónikus portalis hypertensió 
ban a már k ifejlődött kollaterálisok m iatt nem  d iag 
nosztizálható a portatörzs rögösödése, m ert ilyenkor a  
vena portae törzs nem  is ábrázolódik. A folyam atos  
ultrahangvizsgálatokkal a th rom bus változásának d i 
nam ikáját is észle ltük . Ü gy véljü k , hogy  az ultrahang- 
vizsgálat jelentős segítséget n y ú jto tt  a kórismében és a  
kórlefolyás fo lyam atos ellenőrzésében. Ezúton történ t  
korrekt diagnózis és az ezt k övető  kezelés m egakadá 
lyozta  a szövődm ények (vékonybél klinikailag m ani- 
festalódó infarctusa, gastro in testina lis vérzés stb .) k i 
a lakulását (9, 11, 14, 17), és a sú lyos kórkép reversibi- 
lisnek  b izonyu lt.
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b) c h r o n ik u s  a m o eb ias isb an  (hepa tos is  e s e t é n  is) 5— 10 napon 
á t  3 x 2  ta b l e t t a .

c) invasiv fo rm ában ,  a c u t  a m oe ba s  d y s e n t e r iá b a n ,  t ü n e t m e n 
te s sé g ig  3 x 3  t a b l e t t a .

d) a m o e b á s  májtályog e s e t é n  a m e g e n g e d h e tő  napi maximális 
a da g  2500 mg (azaz 10 ta b l e t ta )  e g y sz e r re ,  vagy 2-3 rész le t 
b e n ,  3— 5 napon á t,  az egyéb  te rá p iá s  le h e t ő sé g e k  al 
k a lm azása  m el le t t .

M E L L É K H A T Á S

A z o rá l is  Klion t a b l e t t a  a lk a lm az ása ko r r i tk á n  fejfájás, keserű  
szájíz, b e v o n t  nyelv, h án y in g e r ,  hányás j e l e n tk e z h e t .  Mivel 
n i t r o d e r iv á tu m  a Klion, e n y h e  le u k o p e n iá t  is o k o z h a t .

F I G Y E L M E Z T E T É S

K lio n-k ez e lés  ideje a l a t t  a b e te g  a lk o h o l t  n e  fogyasszon, nemi 
é l e t e t  ne éljen! A Klionnal e gyide jűleg  a d o t t  a n t ih y p e r t e n z ív  
s z e r e k  adag já t  cé lsz erű  c sö k k e n te n i .

A  t e r h e s s é g  első h á ro m  h ónap jába n  ne a d ju k !
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V i d e o e n d o s c o p i a .  E l e k t r o n i k u s  k é p t o v á b b í t ó  

r e n d s z e r  a z  e m é s z t ő s z e r v i  e n d o s c o p i á b a n

Vas Megyei Tanács M a rkusov szky  K ó r h á z - R e n d e lő in té z e t  

(főigazgató fő o rv o s :  G e le n c s é r  József d r . )

K ö zp o nt i E nd osco po s L a b o ra tó r i u m

Az endoscopok új generációját képviselő videoendosco- 
pok a k ép et a tápcsatornába ju tta to tt fényérzékeny  
mikrochip segítségével elektronikus úton továbbítják . 
A kép k özvetlenü l tv -m onitoron  jelenik m eg. A  v izsgá 
lat képszalagon rögzíthető , a m orphologiai kép  és a 
m otilitási v iszonyok  ism éte lten  tanulm ányozhatók. Az 
endoscopos kép  azon osítási és archiválási célokat szol 
gáló k lin ikai adatokkal eg y ü tt jeleníthető m eg. Szerzők  
három eszközzel: felső panendoscoppal, sigm oideoseop- 
pal és colonoscoppal szerzett tapasztalataikról szám ol
nak be. A  videoendoscopok előnyeit és hátrányait a 
száloptikás eszközökkel összehasonlítva értékelik .

V i d e o  e n d o s c o p y .  E l e c t r o n i c  i m a g e  t r a n s m i s s i o n  s y s t e m  

i n  th e  g a s t r o i n t e s t i n a l  e n d o s c o p y .  The video endoscope  
represents a n ew  generation o f  endoscopes. A n in- 
tragastric ligh t-sen sitive  microchip converts the picture  
in to  electronic signals and transm its it  for d isp lay on  
a te lev ision  m onitor. The im age can be visualised  
together w ith  id en tify in g  and clin ical data for d ocu 
m entation. The exam in ation  can be recorded on a v id eo  
tap e, th e m orphology and m o tility  can be stu d ied  
repeatedly. E xperien ce o f  videoendoscopic in vestiga 
tion s perform ed w ith  oesophagogastroduodenoscope, 
sigm oideoscope and  colonoscope are reported. A d van 
tages and d isadvantages o f v ideoendoscopic system  in  
com parison to  fiberoptic endoscopy are evaluated .

N apjaink  legdinam ikusabban fejlődő iparága, a 
m ikroelektronika, az endoscopiát egy  új kép továb bí 
tá s i lehetőséggel gazd agította . Az első gyom ortükrö 
zést egy  kardnyelőn  K u s s m a u l  1868-ban még m erev  
csővel végezte . A  tápcsatorna kanyarulatait k övetn i 
képes k ép továb bítás m egvalósítása ezt k övetően  m ég 
évtizedek ig  váratott m agára. Az első jelentősebb lépést 
a W o l f —- S c h i n d l e r - fé le  sem iflexibilis gastroscop jelen 
te tte , am ely  egy gum icsőbe ép ített lencserendszer se 
g ítségével a gyom or m eghatározott terü leteiről jól ér 
tékelhető  k ép et ad ott. A  döntő vá ltozást a száloptikás  
k éptovábbítás hozta (6), modern em észtőszervi en- 
doscopiáról a fiberscopok m egjelenésétől beszélhetünk. 
A továb b fejlesztett és tök életesített száloptikás eszkö 
zök az endoscopiát ru tinvizsgálattá  te tték , a gyom or 
ban m egszűnt az ún. vakterület és az em észtőtraktus  
tovább i szakaszai vá ltak  hozzáférhetővé az endoscopia  
szám ára. A fiberscopok konkurenseként m egjelent v i 
deoendoscopok (2, 4, 9) a k ép et elektronikus úton to 
vábbítják ( 1 .  t á b l á z a t ) .

Kulcsszavak: v id e o e n d o s c o p ia ,  e le k t ro n ik u s  e n d o s c o p ia ,  
e n d o sc o p o s  d o k u m e n tá c ió

O rvosi H etila p  1 9 8 7 . 1 2 8 . é v fo ly a m  3 0 . szá m

1. tá b lá z a t  A z  e n d o s c o p o s  k é p t o v á b b í t á s  f e j l ő d é s e

1. m e re v  cső (K ussm au l,  1868)
2. le n c s e re n d sz e r  (Sc h in d le r ,  1918)
3. s z á lo p t ik a  (H ir sc h o w i tz ,  1958 )
4. m ik ro e l e k t r o n ik a  (W e l c h  Allyn cég, 1983)

A z  e l e k t r o n i k u s  v i d e o e n d o s c o p - r e n d s z e r  é s  m ű k ö d é s e

A  v id e o e n d o s c o p o k  t á p c s a to r n á b a  j u t t a t o t t  d i s z tá l i s  v é 
g é n  e g y  le n c se  é s  k ö z v e t le n ü l  m ö g ö t te  e g y  4 x 4  m m  n a g y s á g ú ,  
m in i a tű r  tv - k a m e r a k é n t  s z o lg á ló  m ic r o c h ip  (ú n . C C D -c h ip * ) 
v a n  e lh e ly e z v e . A  le n c s e  á l t a l  f ó k u s z á l t  o p t ik a i  je le k e t  a  m ic r o 
c h ip  e le k t ro n ik u s  je le k k é  a l a k í t j a  á t .  E g y  v id e o p ro c e s s z o r  k ö z -  
b e ik t a t á s á v a l  a z  e n d o s c o p o s  k é p  t v - m o n i to r o n  je le n ik  m e g .

A  v id e o e n d o s c o p o k n a k  e n n e k  m e g fe le lő e n  n in c s  o k u l á r 
r é s z ü k ,  a  le v e z e té s ,  a z  o r i e n tá ló d á s  é s  a z  é r té k e lé s  a  m o n i to r o n  
k ö v e te t t  k é p  a la p j á n  tö r t é n i k .  E t t ő l  e l t e k in t v e  a  v id e o e n d o s c o 
p o k  m e g je le n é s ü k  (1 . ábra) ,  a  m e c h a n ik a i  r é s z  fe lé p íté se  é s  t e c h 
n ik a i  je l le m z ő ik  s z e m p o n t já b ó l  h a s o n ló a k  a  f ib e rs c o p o k h o z  
(2. táblázat). Az. O ly m p u s  cég  l e g ú ja b b ,  O E S  f ib e r s c o p ja in a k  
lá tó s z ö g e  é s  m é ly sé g é le s sé g e  v a la m iv e l  n a g y o b b ,  d e  a  k ü l ö n b 
sé g  n e m  d ö n tő .  A z  e s z k ö z v é g  i r á n y í t á s a ,  a  l e v e g ő a d a g o lá s ,  a  
v á la d é k le s z ív á s ,  v íz ö b l í té s  a z  O ly m p u s  t í p u s ú  e sz k ö z ö k n é l m e g 
s z o k o t t  m ó d o n  t ö r t é n i k .  A f é n y fo r r á s k é n t  s z o lg á ló  h a lo g e n iz z ó  
é s  a  le v e g ő p u m p a  a  v id e o p ro c e s s o r  f é m h á z á b a n  v a n  e lh e ly e z v e .  
A  b e ls ő  m e g v i lá g í tá s h o z  sz ü k sé g e s  f é n y t  s z á lo p t ik a  k ö z v e t í t i .

A  v id e o e n d o s c o p o s  re n d s z e rh e z  e g y  s z á m ító g é p -v e z é re l t  
t a s z t a t ú r a  é s  e g y  k é p m a g n e to fo n  c s a t l a k o z ik  (2. ábra). E lő b b i  
le h e tő v é  te s z i ,  h o g y  a  k é p e t  k e r e te z ő  m e z ő n  a z o n o s ítá s i  é s  a r 
c h iv á lá s i  c é lo k a t  s z o lg á ló  a d a t o k  is  m e g je le n je n e k .  A  t e l j e s  
e n d o sc o p o s  v iz s g á la t  v a g y  a n n a k  e g y  r é s z le te  k é p s z a la g r a  v e 
h e tő  fe l é s  v i s s z a já t s z h a tó .  A z  e n d o s c o p o s  k é p p e l  e g y ü t t  m e g 
je le n ő  a z o n o s ítá s i  é s  k l in ik a i  a d a t o k  a  v id e o f i lm e n  is  f o ly a m a -

)
* C C D  =  c h a rg e  c o u p lin g  d e v ic e  ( „ tö l té s k a p c s o ló  e le m ”

%
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1. á b r a .  V id eo g as t ro sc op 3. á b r a .  A t v - m o n i to r r ó l  k é sz í t e t t  fe lvé te l

2. tá b lá z a t  V i d e o g a s t r o s c o p  é s  f i b e r g a s t r o s c o p  
t e c h n i k a i  a d a t a i n a k  ö s s z e h a s o n l í t á s a

O ly m p u s W e lc h  Allyn 
GIF Q 10 81 105

Látószög 
M élységszélesség 
E sz k ö z á t m é rő  (disztálisan)
Az e szk ö z m ozg ath a tósá ga  

fel-le
jo b b r a -b a l ra

A biopsiás c sa to rn a  á tm é r ő j e

120° 90°
3— 100 m m  5— 140 mm

11 mm 12,2 mm

210°, 94= 
140°, 140°

2,8 mm

180°, 120° 
170°, 120° 

2,8  mm

2. á b r a .  A v id e o e n d o s c o p o s  r e n d s z e r  részei 1. v id e o e n d o sc o p
2. v id e o p ro c e ssz o r ,  3 : tv - m o n i to r  4 : s z á m ító g é p v e 
z é r e l t  ta s z ta tú ra ,  5: k é p m a g n e to fo n

ÍL
1 5 7 2

t o s a n  rö g z íté s re  k e rü ln e k .  A  k l in ik a i  a d a t o k  d o k u m e n tá lá s á r a  
a  r e n d s z e r  s z á m ító g é p e s  e g y s é g e  e z e n k ív ü l  e g y  t o v á b b i  te l je s  
„ o ld a l t ”  is  re n d e lk e z é s re  b o c s á t .  E  t e r ü l e t  a  v i z s g á l a t o t  k ö v e 
t ő e n  is  f e lh a s z n á lh a tó ,  p l .  a z  e n d o s c o p o s -v é le m é n y  v a g y  a k á r  
a  t e l j e s  l e l e t  le í r á s á ra .  A  m o n i to r o n  m e g je le n ő  k é p  b á rm ik o r  
r ö g z í th e tő ,  k im e re v í th e tő .  A  s t a t i k u s  k é p e k  a  k é p e r n y ő r ő l  k ö z 
v e t l e n ü l  le f o tó z h a tó k  (3. ábra).

Saját tapaszta latok

A  s z o m b a th e ly i  M a rk u s o v s z k y  K ó r h á z  K ö z p o n t i  E n -  
d o s c o p o s  R é s z le g é n  1985 o k tó b e r é tő l  d o lg o z u n k  a z  a m e r ik a i  
W e lc h  A lly n  c é g  P A L - re n d s z e r r e l  m ű k ö d ő  v id e o e n d o s c o p ja i-  
v a l :  fe lső  p a n e n d o s c o p p a l ,  c o lo n o s c o p p a l  é s  s ig m o id e o s c o p p a l.  
V id e o e n d o s c o p o s  v iz s g á la to k r ó l  1986 m á ju s á b a n  a  M a g y a r  
G a s t ro e n te ro ló g ia i  T á r s a s á g  k o n g re s s z u s á n  h a z á n k b a n  e ls ő k é n t  
s z á m o l tu n k  b e .

T a p a s z ta l a t a i n k  s z e r in t  a  v id e o e n d o s c o p o k  k é p m in ő s é g e  
m e g e g y e z ik  a  s z á lo p t i k á s  e sz k ö z ö k é v e l. B io p s ia ,  id e g e n te s t -  
e l t á v o l í t á s ,  e le c t r o c o a g u la t io ,  p o ly p e c to m ia  h a s o n ló  b iz to n s á g 
g a l  v é g e z h e tő  m in d k é t  e n d o s c o p típ u s s a l .  A  m a g a s  f r e k v e n c iá jú  
á r a m  a lk a lm a z á s a k o r  k is  i n te r f e r e n c ia -h u llá m o k  l á t h a t ó k ,  e z e k  
a z o n b a n  a  v i z s g á la to t ,  a  k é p  é r té k e lé s é t  n e m  z a v a r já k .

A  v iz s g á la to k  t e c h n i k a i  n e h é z s é g é n e k  ö s s z e h a s o n l í t á s á r a  
r a n d o m iz á l ta n  v é g e z tü n k  v iz s g á la to k a t  v id e o e n d o s c o p ja in k k a l  
é s  O ly m p u s  G I F — D 3, C F — L B 3, i ll .  C F — 10 P S  t íp u s ú  f ib e r-  
s c o p o k k a l .  A  fe ls ő  p a n e n d o s c o p o s  v iz s g á la to k n á l  a  t e l j e s  e n - 
d o s c o p o s  m e g te k in té s  id e jé t  h a s o n l í t o t tu k  ö ssz e  10-10  o ly a n  
e s e tb e n ,  a m ik o r  k ö r ü l í r t  k ó ro s  e lv á l to z á s t  n e m  t a l á l t u n k  é s  s z ö 
v e t t a n i  m in t a v é t e l  n e m  t ö r t é n t ,  é s  t o v á b b i  10-10  e s e tb e n ,  a m i 
k o r  ú n .  lé p c s ő z e te s  b io p s iá t  v é g e z tü n k  a  c o rp u s  é s  a z  a n t r u m  
k é t - k é t  h e ly é rő l  (3 . táblázat) .  S ig m o id e o sc o p ia  e s e té n  a  60  c m -ig  
t ö r t é n t  f e lv e z e té s  i d e j é t  m é r tü k  10-10  b e te g b e n ,  a  c o lo n o s c o p o s  
v iz s g á la to k n á l  p e d ig  a  c o e c u m  e lé ré s é n e k  id e j é t  h a s o n l í t o t tu k  
ö s s z e  6-6  e s e tb e n  (4 . táblázat). A  m a t e m a t i k a i  é r té k e lé s t  S tu -  
d e n t- f é le  k ó t m i n t á s  t - p r ó b á v a l  v é g e z tü k .

A  fe lső  p a n e n d o s c o p o s  v iz s g á la to k  i d ő ta r t a m á b a n  n e m

3. tá b láza t .  A  f e l s ő  p a n e n d o s c o p o s  v i z s g á l a t  
i d ő t a r t a m á n a k  ö s s z e h a s o n l í t á s a

O e so p h a g o -g a s t ro -
d u o d e n o sc o p i a

ö ss z e se n  Biopsia
n em  t ö r t é n t

Biopsiával

n Átlag n Á tlag 
± S D  ± S D  

(p e r c )  (p e rc )

n Átlag 
± S D  

(p erc )

V id e o e nd osc op ia  
F iberscop ia  
Szignifikáns e l té ré s

20 6,59 ± 0 ,4 3  10 4,22 ± 1 , 8 6  10 8,96 ± 4 ,2 9  
20 5,31 ± 2 ,5 5  10 4 , 0 3 ± 1 , 8 9 10 6 ,6 0 ± 2 ,5 5  

nincs nincs nincs

4. tá b lá za t A  s i g m o i d e o s c o p  é s  a  c o l o n o s c o p
f e l v e z e t é s i  i d ő t a r t a m á n a k  ö s s z e h a s o n l í t á s a

S igm oideoscopia  C o lo n osco p ia

n átlag ± S D  n 
p e rc

átlag ± S D  
p e rc

V id e o e n d o sc o p ia  
F iberscop ia  
Szignifikáns e l té ré s

10  3 ,16 ±  1,15  6
10 1 ,6 8 ± 0 ,9 6  6

p =  0,006
(p e rc )

21,41 ± 5 , 6 4  
1 0 ,8 ± 5 ,1 4  

p <  0,05 
(pe rc)



v o l t  m a t e m a t i k a i l a g  sz ig n if ik á n s  k ü lö n b s é g  k i m u t a t h a t ó .  T a 
p a s z t a l a t u n k  s z e r in t  a  c a r d ia t á j  in v e rz ió s  v iz s g á la tá h o z  a  f é n y 
e rő  n e m  m in d ig  e lé g sé g e s  a  m e re v e b b  e s z k ö z v é g  m i a t t i  r e la t ív e  
n a g y o b b  t á v o l s á g  k ö v e tk e z té b e n .  A m i a  v a s t a g b é l  v id eo - 
e n d o s c o p o s  v i z s g á l a t á t  i l l e t i ,  a  f ib e rs c o p o k h o z  k é p e s t  m in d  a  
e o lo n o s c o p , m in d  a  s ig m o id e o sc o p  fe lv e z e té s e  h o s s z a b b  i d ő t  
v e t t  ig é n y b e .  Fígy c o lo n  a s c e n d e n s  p o ly p o s  b e te g n é l  a z  e s z k ö z t  
f ib e rs c o p ra  k e l l e t t  v á l t a n i ,  m e r t  c s a k  u t ó b b iv a l  t u d t u k  e lé rn i  
a  k é rd é s e s  t e r ü l e t e t ,  i ll .  a  c o e c u m o t.

A  v i d e o e n d o s c o p i a  e l ő n y e i

M ennyivel tu d  többet a v ideoendoscop a hagyom á 
n yos száloptikás eszközöknél ?

1. A z endoscopos képet egyidejű leg több szem ély  
láthatja  a tv-m onitoron , am i a z  o k t a t á s ,  a  k é p z é s  é s  a  

t o v á b b k é p z é s  szám ára b iztosít jobb lehetőséget. K evésbé  
tapasztalt endoscopizálók vizsgálatai képszalagon el 
lenőrizhetők, újraértékelhetek.

2. A  vizsgálatok  (a tv-képernyőről egyidejűleg  
vagy képszalagról utólag) a t á r s s z a k m á k  k é p v i s e l ő i v e l  is 
k o n z u l t á l h a t ó k .  A sebésszel együ tt vég ign ézett video- 
endoscopos vizsgálat a kép i im presszió erejével segít 
h eti elő a d öntést egy  adott esetben  kérdéses m űtéti in 
d ikáció kapcsán, ezenkívül ú tm u tatást adhat az opera
tőrnek a lokalizáció  és a behatolás m egválasztása  szem 
pontjából is. A  radiológus— endoscopos-kollaboráció  
vonatkozásában elsősorban az jelent előrelépést, hogy  
a videoendoscopia a képi konzultációk lehetőségét köl
csönössé teszi. A  rtg .-felvételek  és az endoscopos video 
fe lvétel közös m egtek intése —  eseten k én t a patológus 
bevonásával —  hozzásegíthet a korrekt d iagnózis fe l 
á llításához.

3. A  m onitoron m egjelen ített adatok a p o n t o s  d o 

k u m e n t á c i ó t  garantálják és kizárják m ind a statikus, 
m ind a képszalagfelvételek  összecserélésének lehetősé 
gét. Az archivált anyag az ellenőrzések során pontos 
összehasonlításra ad lehetőséget. M ásik intézm ényben  
készült v izsgálat v ideofelvétele elv ileg  postán  is ren 
delkezésre b ocsátható , akár kontrollvizsgálathoz, akár 
konzultációs célból.

4. A binocularis v izsgálati m ód és a m onitoron  
m egjelenő n agy íto tt kép  a részletek  jobb felism erését 
te sz i leh etővé . A  vizsgálat során bárm ikor k im erevít 
hető kép a kérdéses elváltozás m ég aprólékosabb tanul
m ányozását b iztosítja . U gyanezt seg íti elő  a lehetőség  
a képszalagra rögzített vizsgálat v isszajátszására, a lá 
to ttak  esetleges újraértékelésére. M indez a d i a g n o s z t i 

k u s  b i z t o n s á g o t  n ö v e l i .

5. A  lá to tt  kép  jelentősen m e g k ö n n y í t i  a z  a s s z i s z t e n s  

e g y ü t t m ű k ö d é s é t ,  s ezáltal b iztonságosabbá tesz i a biop- 
sia, az operatív  és terápiás beavatkozások (polypeeto- 
m ia, hurokbiopsia, idegentest-eltávolítás stb .) végzését, 
továbbá a eolonoscop fe lvezetését.

6. A  videoendoscopok é l e t t a r t a m a  várhatóan m esz- 
sze m eg fogja haladni a fiberscopokét. A  képm inőség  
független  az eszköz használtsági fokától: a kép soha 
nem  válik  raszteressé, am it a száloptikás eszközöknél 
az eltört üvegrostok okoznak, és a röntgensugárnak  
sincs képm inőséget rontó hatása.

A fen tiekb en  részletezett előnyökön k ívü l a video 
endoscopia a  k u t a t á s  t e r ü l e t é n  i s  néhány új lehetőséggel 
kecsegtet. A  m ozgóképes dokum entáció a farmako- 
kinetikai vizsgálatok értékelésében hasznosítható. Szá 
m ítógéphez csatlakoztatva lehetőség kínálkozik  az 
anatóm iai-patológiai k ép letek  m éretének exak t m eg 

határozására és digitalis kijelzésére. T ovábbi, egyelőre  
elm életi és spekulatív  lehetőség a  lá thatatlan  hullám 
hosszok (ultraibolya, infravörös) érzékelésének k ihasz 
nálása d iagnosztikus célokra (2, 10), vagy  az i.v . b e 
ju tta to tt festék  okozta szín in tenzitás-vá ltozás d etek 
tá lása , pl. nyálkahártya-keringés mérésére (4).

M e g b e s z é l é s

A videoendoscopok k ép továb b ító  száloptika n é l 
kül, elektronikus képfelbontás révén  a tápcsatorna b el 
sejéről „prim er” te levíziós k ép et állítanak elő. A z en 
doscopos v izsgálat tv-képernyőn történő m egjelenítése  
hagyom ányos m ódon, a fiberscopok okulár részére csa t 
lakoztatott tv-kam era segítségével is lehetséges (4, 7), 
am it néhány endoscopos centrum  ok tató  és továbbképző  
tanfolyam ain  m ár az elektronikus endoscopok m egje 
lenése előtt is  alkalm aztak. H azánkban elsőként a győri 
M egyei K órház Endoscopos L aboratórium ában végez 
tek  ilyen vizsgálatokat (12). E  hagyom ányos rendszer  
hátránya, h ogy  a fény  és a szín  gyakori korrekciójára  
van szükség (4). Az elektronikus videoendoscopokkal a 
vizsgálat kényelm esebb, azok rutinszerű vizsgálatokra  
is  alkalm asak, előnyben részesülnek autom atikus a d at 
rögzítő képességükkel és azá lta l is, hogy olcsóbbak, 
m int a fiberscopokhoz csatlak oztatott te lev íz iós rend 
szer.

Az első videoendoscopot az am erikai W elch A llyn  
cég 1983-ban m utatta  be (W A V E =  W elch A llyn  V ideo  
Endoscopy). K ésőbb a japán F u ji (EVE =  E lectronic  
Video E ndoscopy) és legújabban az O lym pus cég is 
konstruált elektronikus endoscopokat. A  forgalom ban  
levő  videoendoscopok m indegyike előretekintő opti- 
kájú eszköz, de a közeljövőben várható  a V ater-papilla  
kanülálására alkalm as duodenoscopok piacra kerülése 
is. A  nem zetközi irodalom ban eddig m egjelent közle 
m ényekből a W A V E -készülékekkel kapcsolatos tap asz 
ta latok  ism eretesek  (1— 3, 5, 8— 11).

A  videoendoscopok h á t r á n y a  a fiberscopokkal 
szem ben, h ogy kevésbé portábilisak , ezért helyszín i, 
betegágy  m e lle tti vizsgálatra kevésbé ajánlhatók. 
A  m onitorképről készített sta tik u s fe lvételek  nem  te l 
jesen  színhűek, a legnagyobb eltérés a vörös fény  in ten 
zitásának csökkenésében m u tatk ozik  (3, 8). A k éper 
nyőn lá to tt v agy  a képszalagra fe lv e tt endoscopos kép  
színhűsége azonban nem különbözik  a fiberscopokétól. 
V élem ényünk e tek in tetben  szem benáll L u x  és m tsa i 
álláspontjával (8) és S i v a k  é s  F l e i s c h e r  m egfigyelésé 
vel (11) egyezik . A  W elch A llyn  videoendoscopok kor 
m ányozható végrésze m erevebb, am i a felső táp csator 
nái szakaszon kisfokban, a colonban kifejezettebben  
nehezíti az eszközzel történő m anőverezést. S i v a k  és 
F l e i s c h e r  csak a vizsgálatok 66% -ában érte el a coecu 
m ot (11), ez az arány lényegesen  kisebb a fiberscopok  
esetén  m egszokottnál. Saját gyakorlatunkban is hosz- 
szabb ideig tart a vastagbél videoendoscopos, m int 
fiberscopos v izsgálata .

A videoendoscopia előnyei m indenekelőtt az ok ta 
tásban és a továbbképzésben hasznosíthatók. H aszn á 
latuk jelenleg egyetem i k lin ikákon és oktatókórházak 
ban látszik  célszerűnek. A jövő azonban a tovább tö k é 
le tesített elektronikus endoscopok széles körű térhódí
tá sá t sejteti.



M egjegyzés a korrektúránál: J e le n le g  m á r  4  c é g  g y á r t  
e l e k t r o n i k u s  v id e o e n d o s c o p o k a t  (W e lc h  A lly n , F u j i ,  O ly m p u s ,  
T o s h ib a /M a c h id a ) .  A z  e g y e s  g y á r t m á n y o k  e ls ő s o r b a n  a  C C D - 
c h ip  t íp u s á b a n ,  e m e l le t t  k i s f o k b a n  m e c h a n ik a i  t u l a j d o n s á g a i k 
b a n  is  k ü lö n b ö z n e k  e g y m á s tó l .

IR O D A L O M : 1. M . Classen: G la s f a s e r  o d e r  C h ip ?  D ts c h .  
m e d .  W s c h r .  1985, 110, 5 6 7 . —  2 . M . Classen, J .  P h ilip :  E le c 
t r o n ic  e n d o s c o p y  o f  th e  g a s t r o i n t e s t i n a l  t r a c t .  I n i t i a l  e x p e r ie n c e  
w i t h  a  n e w  ty p e  o f  e n d o s c o p e  t h a t  h a s  n o  f ib e ro p t ic  b u n d le  
fo r  im a g in g .  E n d o s c o p y , 1 9 8 4 , 16, 16. —  3. L . D emling, 
H . J .  Hagel: V id eo  e n d o s c o p y .  E n d o s c o p y ,  1985 , 17, 167 . —  
4 . D . Y . Oraham, J . L . S m ith , J .  T . Schwartz: E n d o s c o p ic  
t e le v is io n :  t r a d i t io n a l  a n d  v id e o  e n d o s c o p y . G a s t r o in te s t in a l  
E n d o s c o p y  1986, 32, 49 . —  5 . F . Hagenmüller, M . Classen: 
V id e o -E n d o s k o p ie  o h n e  G la s f a s e r n  —  d ie  Z u k u n f t  ? I n t e r n i s t ,

1 985 , 26, 2 9 . —  6 . В . J .  H irschowitz, L . E . C urtiss, C. W . Peters 
és mtsa: D e m o n s t r a t io n s  o f  a  n e w  g a s t r o s c o p e ,  t h e  fib e rsc o p e . 
G a s t r o e n te r o lo g y ,  1958 , 35, 5 0 . —  7. B . Lam bert: E n d o s c o p ie ,  
f ib re s  e t  v id e o  G a s t r o e n te r o l .  C lin . B io l.  1985 , 9, 228 . —
8 . Q. L u x , K . K n y rim , B . Scheubel, M . Classen: E le c t r o n ic  
e n d o s c o p y -f ib re s  o r  c h ip s ?  Z . G a s t ro e n te ro lo g ie  1986, 24, 
33 7 . —  9 . W. M atek, О. L u x , J .  F . B iem ann  L . és mtsa: I n i t i a l  
e x p e r ie n c e  w i th  th e  n e w  e le c t r o n ic  e n d o s c o p e . E n d o s c o p y  1984 , 
16, 2 0 . —  10 . J . F .  M orrisey: T h o u g h ts  o n  t h e  V id e o -E n d o s c o p e . 
G a s t r o i n te s t .  E n d o s c . 1 9 8 4 , 30, 43 . —  11 . M . V. S iva k ,
D . E . Fleischer: C o lo n o s c o p y  w i th  a  V id e o  E n d o s c o p e :  p r e 
l im i n a r y  e x p e r ie n c e . G a s t r o i n te s t i n a l  E n d o s c o p y  1984, 30, 1. —  
12. L á n g  L .:  A  v id e o te c h n ik a  a lk a lm a z á s a  a  g a s t r o in te s t in a l i s  
e n d o s c o p iá b a n .  M a g y a r  G a s t ro e n te ro lo g ia i  T á r s a s á g ,  N e w s  
l e t t e r  1983 , N o . 1., 11.

(D ö b rö n te  Z o l t á n  d r .  Szombathely, p f .  143, 9701)

H A TÓ A N Y A G O K

E LL E N JA V Á L L A T O K

S o o r s to m a ti t is ,  воог k i f e j lő d é s é r e  h a jla m o s ító  g y ó g y sz e re s  
k e z e lé s  (c ito sz ta tlk u m , a n tib io tik u m , g lü k o k o r tik o id o k  a d á s a ) ,  
t e rh e s s é g  e lső  3 h ó n a p ja .

A L K A LM A Z Á S

A  s z á jh y g lé n e  h e ly r e á l l í tá s a  (fo g k ő , le p e d é k  e ltá v o lítá sa )  
u tá n  k e z d ő d h e t  e l az  a lk a lm a z á s a .
F o g m o s á s t  k ö v e tő e n  g é z re  1—2 cm  h o sszú  k e n ő c s c s lk o t  k e n v e , 
p a k o lá s  fo rm á já b a n  a lk a lm a z h a tó  é s le h e tő sé g  s z e r in t  m in é l 
h o s s z a b b  Id e ig  ( le g a lá b b  15 p e rc ig )  a  s z á jb a n  k e ll  t a r ta n i  
a  p a k o lá s t .
E se tle g  p u h a ,  c sa k  e r re  a  c é l r a  h a s z n á l t  fo g k e fé v e l a  fo g a k  
k ö zé , 111. az  ín y re  k e n h e tő , d ö rz sö lé s  n é lk ü l.
A k e z e lé s e k  á lta lá b a n  n a p o n ta  2—4 a lk a lo m m a l v é g e z h e tő k  
(c é ls z e rű e n  é tk e z é s  u tá n )  k b .  1—2 h é tig .
A z e g y e n le te s  h a tá s t  a  n é g y ó rá n k é n ti  a lk a lm a z á s  b iz to s ít ja .

1 g  m e tro n id a z o lu m  b e n z o ic u m  és 20 m g tr lc lo s a n  tu b u s o n 
k é n t  (20 g) lem o sh a tó  k e n ő c s b e n .

H A T A S

A m e tro n id a z o l b e n z o á t g á to l ja  a z  a n a e ro b  m ik ro o rg a n iz m u 
s o k  fe jlő d é s é t ;  a  T r ic h o m o n a s , G ia rd ia  la m b lia  é s  E n ta m o e b a  
h is to ly t ic a  fe rtő z é s  s p e c if ik u s  g y ó g y sz e re . H e ly i a lk a lm a z á s a 
k o r  k e v e s e b b  h a tó a n y a g  J u t  a  g y o m o r-  é s  b é lre n d s z e rb e , a 
m e tro n id a z o l  k e v eseb b  m e l lé k h a tá s á v a l  k e ll  sz á m o ln i. A tr i-  
k lo z a n , m in t a n tis z e p tik u m  k is z é le s í t i  a  k é s z ítm é n y  h a tá s -  
s p e k tru m á t .

K o m b in á l t  k e ze lé s :

A p a ro d o n to p a th lá k  m é ly , t a s a k o s  fo rm á ib a n  a  K lio s to m -k e -  
z e lé s  ö n m a g á b a n  r e n d s z e r in t  m á r  n e m  e lé g , c é lsz e rű  K ilón  
t a b le t ta  a d a g o lá s á v a l k o m b in á ln i  é s  a  g y ó g y u lá s  u tá n  a  re c i-  
d iv á k  m e g e lő z é sé re  p e r io d ik u s  K llo s to ro -k e z e lé s  a já n lo tt .

M ELLÉ K H A TÁ SO K

H á n y in g e r ,  fo k o z o tt n y á le lv á la s z tá s .  S o o r  s z a p o ro d h a t  e l a 
s z á jü re g b e n ,  fő k é n t h a j la m o s ító  té n y e z ő k  fe n n á l lá s a  e se té n .

F1G Y ELM EZTETES

JA V A L L A T O K

G in g iv it is  e t s to m a titis  u lc e ro s a ,  g in g iv it is  a c u ta  e t  c h ro n ic a , 
p a ro d o n ti t is .

P ro té z is t  v ise lő k  K l lo s to m -k ú ra  Id e jé n  ta r tó z k o d ja n a k  a p ro 
té z is  á lla n d ó  h a sz n á la tá tó l ,  m e r t  az  so o r  r e s e r v o á r k é n t  s z e re 
p e lh e t .  A  p ro té z is t  fo k o z o tta n  t is z tá n  k e ll  t a r t a n i !
A lk o h o l fo g y a sz tá sa  a  m e tro n id a z o l  t a r ta lo m  m ia t t  tilo s .

Kőbányai G yógyszerárugyár, B udapest
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L e n h o s s é k  M i h á l y  é l e t ú t j a *  ( 1 8 6 3 — 1 9 3 7 )

Lenhossék M ih á ly , a  határáinkon  
tú l is  ismert és megbecsült nagy anató 
m us emléke erős szálakkal kötődik az  
Orvosi H etilaphoz. О töltötte be ugyan 
is  azt az űrt, m ely Hőgyes betegségével 
és idő előtti tragikus halálával tám adt 
a la p  szerkesztésében 1905-ben. Szé 
kely Ágostonnal az oldalán, a  nemes 
tradíciókat fo ly ta tva  m ajd  két évtize 
den át végezte a  szerkesztés m unkáját. 
Ebben az időszakban ú j orgánumokkal 
gazdagodott az orvosi sajtó, így  Len 
hossék több figyelmet fordíthatott az  
orvosi gyakorlatra, a  specializáció  
mellett a  term észettudományos szem lé
let elmélyítésére. Emlékezetes B alassa- 
emlékelőadásában tagadta a  háborúk 
elkerülhetetlenségét és hirdette, hogy a 
tudom ány csak a z  étosz, a  hum anizm us 
álta l válik  igazán hatalommá.

E  hasábokon örömmel adunk helyt 
emléke megörökítésének, halála 50. évé
ben.

E gy három generációs tudósdinasztia u tolsó férfi
tag já t tem ették  50 évvel ezelőtt. Vele kihalt a L enhos- 
sék-család férfiágon és ezt a té n y t jelképezte a ravatal 
nál a nagyapától örökölt nem esi cím er m egfordított e l 
helyezése. L enhossék M ihály v o lt a 3. generáció m eg 
testesítő je , akiről halála 50. évfordulója alkalm ából 
m ost m egem lékezünk.

Érdekes és hazánkban ritka jelenség vo lt az a csa 
ládi háttér, am elyből Lenhossék M ihály alakja k inőtt. 
N agyapját, Lenhossék M ih ály  Ignácot (1773— 1840) 
m ég Linoschegg vezetéknéven  regisztrálták P ozsony  
egy ik  plébániáján, de a jezsuiták gim názium ában k i 
á llíto tt végb izonyítványon  már Lenhosséknak írták n e 
v é t . Orvosi d ip lom ája m egszerzése után először m egyei 
„fizikus” vo lt, am i a későbbi idők tisz t i orvosának, ma  
pedig a „m egyei v ezető  főorvos” fogalm ának fe le l m eg. 
1808. nov. 19-én m egkapta a P esti T udom ányegyetem  
Orvoskarán a „Physiologia et A natóm ia su b tilis” közös 
tanszéket. Az u tóbbi tudom ányág n ém et neve akkori
ban „Höchere A n atom ie”, szó szerinti m agyar m egfe 
lelője pedig „Felsőbb bonctan” v o lt, vagy  „finom ana 
tó m ia ”. E  hom ályos értelm űnek tűnő tudom ánynév  a 
H istologia tárgykörének fe le lt m eg; ilyen  néven  azon 
ban először 1819-ben szerepelt Carl M ayer  (1787— 1866) 
bonni prosector „Ueber H isto log ie” c. könyvében. L en 
hossék még nem  a m ai értelem ben v e tt szövettan t ta 
n íto tt, hanem Fr. X avier Bichat (1771— 1802) francia

* A  M a g y a r  A n a tó m u s o k  T á r s a s á g a  é s  a  M a g y a r  O rv o s -  
tö r té n e lm i  T á r s a s á g  á l t a l  1987. f e b r u á r  1 2 -én  a z  A n a tó m ia i  
I n t é z e tb e n  r e n d e z e t t  e m lé k ü lé s e n  e lh a n g z o t t  e lő a d á s  n y o m á n

orvoskutató szellem ében beszélt az ő 21 szövettíp usá 
ról, am elyek n agy  része csak k ép zelt szövetféleség v o lt  
és azokat csupán m akroszkopikus alapon határozták  
m eg. L. M. Ign ác, akinek k inevezése évében m agyar  
nem ességet ad om án yozott a k irály, 1819-től B écsben  
tan íto tta  u gyanezek et a tárgyakat. É vek  m úlva h aza 
került és országos főorvosként szorgalm azta a Jenner- 
fé le  him lőoltás b evezetését. T udom ányos érdeme 5 k ö 
te te s  élettan  és a  törvén yszék i boncolási u tasítás m eg 
írása, a korai psychologia keretében  pedig a k ed é ly 
á llapotokat tan u lm ányozta .

Míg ő elsősorban latinul, ille tve ném etül beszé lt és  
írt, fia: Lenhossék József  (1818— 1888), fiatalon kerülve  
az akkor egyetlen  anatóm iai tanszék  élére, m ár a B ach- 
korszakban is m in dent m egtett a m agyar n yelvű  szak 
ok tatás rendszeresítéséért, ő  egyébként elsősorban  
klasszikus m akroszkopos anatóm us vo lt és az á lta la  
szerkesztett ún. polym ikroszkóp csupán a sorozatm et 
szetek  gyors á ttek in tését k ön n y ítette  m eg —  igen  k is  
nagy ítási fokon. A  „form atio reticularis” felism erése, 
és craniologiai v izsgálata  b iztosítanak neki m aradan- 
dóságot a m agyar tu d om ánytörténetben . E gyéniségére  
egyébként fék telen  hiúság és a rendjelek kóros szere- 
te te  is jellem ző v o lt.

Várbeli lakásában szü lete tt 1863. aug. 28-án (sokunk 
nak szinte kortársnak tek in thető) L. M ihály , akinek  
ez a családi h áttér szin te term észetessé te tte  az akadé 
m ikus-karrier lehetőségét. Apja legfőbb érdeme M ihály  
egyéniségének kiform álásában a gondos nevelés b iz to 
sítása vo lt, b eleértve az akkori 3 v ilágnyelv: a n ém et, 
francia és angol n y e lv  alapos m egtan íttatását. A g y er 
m ekkorában könyvm oly-term észetű  M ihályt érdeklő 
dése az irodalom  és filozófia fe lé  terelte  és csak apja rá 
beszélésére vá laszto tta  az orvosi stúdium okat, azokból 
is továbbm űvelésre az elm életi szakot. Igen  ham ar k i 
derült ugyanis e lm életi beá llíto ttsága  és így term észe 
te s , hogy már m edikus korában apja in tézetében  —  fő 
leg m ikroszkópos tanulm ányokba m élyedt. N os, éppen  
ezen  a terü leten  apja, a m akroszkópos szem léletű  an a 
tóm us nem  n yú jth a to tt tú l sok ú tm utatást. 6  m aga  
ism erte el 1928-ban m egjelent n ém et nyelvű  ö n élet 
rajzában, hogy b izony  autodidakta módon k ép ezte  
m agát.

1886. okt. 29-én avatták  orvosdoktorrá. Már e lő 
zőleg dem onstrátorként dolgozott az apai in tézetb en , 
később pedig Scheuthauer G usztáv (1832— 1894), a 
m anóka-külsejű, polih isztor-tudású pathologus pro 
fesszor m ellett. E zután  tanársegéd le tt apja m elle tt s 
1888-ban m agántanárrá habilitá lták , term észetesen  
anatóm iai tárgykörből. Ez év  végén apja m eghalt 
70 évesen, de m ég ak tív  tanárként, így  a tanszéki u tó d 
lásra csak később k erü lhetett sor. Addig is ideiglenesen  
a fiatal m agántanárt bízták m eg a tanszék vezetésével. 
N eki ném i csalódást okozott, hogy ekkor még nem  k ap 
hatta meg véglegesen  a „családi” tanszéket. A fakultás
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azonban tú l fiatalnak tarto tta  a 26. évéb e lép ett m a 
gán tan árt a tanszék vezetésére, ezért Thanhoffer L a 
jo st (18411— 1909) h ívták  m eg az Á llatorvosi F őiskolá 
ról. A z Ü llő i ú ti belső k lin ikai telepen  1878 ó ta  fennálló  
ún. régi anatóm iai épü letb en  akkor m ár k é t m orfológiai 
tan szék  m űködött és ezek  átszervezésével le tt az 
I. sz . A natóm iai In téz e t igazgatója M ih álkovics  Géza 
(1844— 1899), egyben  L. József tan szék i u tód a. Ez 
m in d  1889-ben történt.

E kkor L. Mihály útra k elt és 10 év ig  külfö ldön  tar
tózk od ott. 1890-ben m ár a baseli egyetem  habilitá lta  
m agántanárrá, m ajd 1891-ben rk. tanárrá n evezték  ki. 
M egem líthető , hogy ennek  az egyetem nek  A natóm iai 
In té z e té t Vesalium -nak hívják, ezzel is  dem onstrálva  
B asel és Vesalius hajdani kapcsolatát. In n en  W ürz- 
burgba te lep ed ett á t, ahol a bajor k ultuszkorm ányzat 
nem  ism erte  el rk. tan ári cím ét, így  m agántanárként 
tö lth e tte  be a prosectori állást. E s bár id e  K ölliker, 
a szö vettan  m egreform álója m eghívására k ö ltö zö tt , k é 
sőbb n em  érezte jól m agát W ürzburgban. B asel akkori 
k ö zv etlen  m iliője u tán  m eglepte a w ürzburgi tanári 
te s tü le t  gőgös m agatartása , am ellyel e lzárkózott a 
hierarchia alsóbb fokán álló  m agántanároktól is. E ttől 
fü ggetlen ü l itten i év e it „élete m unkássága aranykorá 
nak te k in te tte ”, h iszen i t t  te t t  a legtöb b et a m ár éppen  
k ia lak u lt Neurontan továbbfejlesztéséért és b izon y ítá 
sáért. 1895-ben azonban újra helyet v á lto z ta to tt: Tü- 
bingenben  August F roriep  (1849— 1917) m e lle tt le tt  
prosector. M ellesleg F roriep  is egy  orvostudóscsalád
3. generációját k ép v ise lte .

E  három  különböző m unkahely szám os tudom á 
n yos kapcsolat, de sok szem élyes barátság m egszerzé 
sét is  eredm ényezte. E lőző leg  már kam aszkorában érte 
eg y  m élyreható im pressio: 1876-ban a B ud ap esten  tar 
to t t  V III . N em zetközi A nthropologus K ongresszuson  
részt v ev ő  berlini R u d o lf Virchow  (1821— 1902) a Len- 
hossék-ház lakóvendége v o lt.

A  vándorévek 10 éve  a la tt, már érett korban ke 
rült bizalm as ism eretségbe Baselben K ollm an n  pro 
fesszorral (1834— 1918) és Friedrich M iescher  (1844—  
1895) physiologwssal, a  nucleinsav-k u tatás e lin d ítójá 
val (1871). W ürzburgban A lbert K ölliker  (1817— 1905) 
m e lle tt Oskar Schultze (1859— 1920), ak i sz in tén  a 
N eurontan  kim unkálásán fáradozott, T heodor Boveri 
(1826— 1915), aki a zoológia  tanáraként sz in tén  foglal
k o zo tt az idegrostok szerkezetével és M artin H eiden 
ha in  (1864— 1949) a m ikrosom ák egyik  leírója; ezek  
m ind szakm ai és társadalm i keretet n y ú jto tta k  Len- 
hosséknak. Szem élyes társaságuk értékét fokozza, hogy  
m in d  m áig  is szám ontartottak  a tu d om ánytörténetben .

Ism ert, hogy L enhossék  igen jól érezte  m agát a 
n ém et egyetem ek akkori tudom ányos m iliőjében  és 
élete  végéig  ideáljának tek in tette  a k lassz ik u s ném et 
tu d ós a lkatá t, de szíve m élyén  hazavágyott, term észe 
te sen  katedrára. E gy  szom orú esem ény já tszo tt közre 
abban, hogy 1900-ra te ljesü lt a k ívánsága. 1899 nyarán  
M ihálkovics Géza m eghalt, m indössze 55 évesen . Ekkor 
m ár az O rvosi kar tan ári testü le té  se ta lá lta  tú l fiatal
nak L enhossékot és egyhangú  döntéssel hazahívták  a 
hajdani apai tanszékre, am elyet 1900. jan. 1. u tán fog 
la lt el. Ö már az új ép ü letb e jöh etett ta n ítan i és to 
vább k u tatn i, hiszen a m illennium  lelkes légkörében  
fogant újabb beruházási lehetőségek hozták  létre az 
akkori Törvényszéki O rvostani In tézet m e lle tt az új 
anatóm iai épületet is. K étségtelenül jól m egcsinálták ,

hogy ma is áll és céljának m egfelelően m űködik. És 
L enhossék 34 év ig  dolgozott it t , m íg aztán  1934 n ya 
rán K iss Ferencnek átadta  az in tézetet.

E bben az épü letben  is m indkét anatóm iai in tézet 
egym ás m ellett, helyesebben  egym ás fe le tt foglalt he 
ly e t. K ezd etben  Thanhoffer L ajos, m ajd 1909-től 
T ellyesniczky  K álm án  (1868— 1932) v o lt a 2. tanszék  
tanára. 6  csupán néh ány h istotechnikai m ódosításáról 
és eg y  m ű vészeti anatóm ia m egírásáról v o lt ism ert. 
Tudom ásom  szerint a m edikusok lényegesen  nagyobb  
szám ban tódultak  Lenhossék előadásaira ,m int T ellyes- 
niczkyére, am i n y ilván  L enhossék jobb és érdekesebb  
előadásm ódját tükrözi. Pedig nem  v o lt len yűgöző  ha 
tá sú  katedra-szónok, inkább csupán n yugod tan , de 
logikus fe lép ítésben  és fordulatos m agyar stílusban  
közölte napi m ondanivalóját, m int ahogy erről Szent- 
ágothai professzor eg y  régebbi interjújából értesü lhet 
tü nk.

A z akkori egyetem i intézetek  tansegédszem élyzete  
m eglehetősen k isszám ú volt. 2— 3 tanársegéd, esetleg  
egy  adjunktus, továb b á  díjas és díjtalan gyakornokok, 
valam int dem onstrátorok te ttek  k i egy  időszakban alig  
10 főt. T echnikai segéderő az akkoriban boncterm i 
szolgának, vagy  a ltisztn ek  n evezett boncm esteren k í 
vü l nem  m űködött m ég. A histotechnikai m unka összes 
fázisát a tudom ányos segéderők, ille tve  m aguk a ku 
ta tók  végezték . E zt tapasztalhatta  egyébk én t külföld i 
tartózkodása idején  a nálunk n yilván  jobban felszerelt 
n ém et egyetem eken  is. V ilágszerte ez vo lt a m egszokott 
és term észetesnek  v e tt  állapot. V alószínűleg későbbi 
am erikai hatásra érvényesült a m unkam egosztás elve, 
am elynek  értelm ében a technikai m ű veletek et lassan  
k ivették  a tu d om án yos kutatók kezéből, ez a m ai 
h elyzet. N em  b iztos, hogy az utóbbi a helyesebb m ód 
szer. M indenesetre ebben a kis létszám ú intézetben  
alakult k i L enhossék  körül az első anatóm iai iskola, 
ha nem  is egységes kutató  program m al, de az oktatás  
terü letén  kétségtelenü l érvényesülve. H iszen  a négy  
orvoskar anatóm usai több évtized en  á t többségben  
ebben az in tézetb en  nevelkedtek. E nnek az iskolának  
létrejöttét e lő seg íte tte  az is, hogy L enhossék  m egte 
rem tette az önálló m agyar ok tatási irodalm at. M eg 
je lent egy  jegyzete , boncolási ú tm utatója , m ajd „A 
sejt és a szövetek ” cím en általános szövettan a  és végül, 
de legnagyobb hatással 3 k ötetes anatóm iai tankönyve, 
1922— 24 között. K ívülállók  általában azon a vélem é 
nyen  vannak, h ogy  a leíró anatóm ia csakis száraz és 
unalm as lehet. N os, Lenhossék tan k ön yvét élvezette l 
leh et olvasni, m ert ő m ég a csontok tu b erositása it és 
léceit, vagy  az ízü leti végek leírását is m egeleven ítette , 
főleg m űködésközbeni ábrázolásukkal. T ény, hogy tu 
datosan törek ed ett a helyesen m agyaros beszédre és 
írásai stílusát ennek  m egfelelően fejlesztette , gondot 
fordítva a szak n yelv  igényeire, term inológiai szókép 
zésekre. Az intercalaris  idegvégkészülék-kifejezést pél 
dául „A sejt és a  szövetek ” c. k önyvében  használta. 
M eglepő v iszon t, hogy könyve m egjelenése évében: 
1922-ben sem  ism erte  volna a sym p sis-term in u st. E zt 
először 1896-ban M oore am erikai zoológus a chrom oso- 
m ák összetapadási jelensége jellem zésére alkalm azta. 
E gy év  m úlva pedig  a Forster-féle angol É lettan -k ön yv 
ben Sherrington  m ár 2 neuron ta lá lkozási p ontját n e 
v ezte  ennek, a m orfológiai substratum  leírása nélkül, 
am elyben  az ingerületterjedés sebessége k ésést szenved. 
A hazai anatóm iai irodalom ban csak a II. világháború



után kezdték használn i. —  A „tigroid” szóval a 
N issl-féle szem cséknek ad ott nevet. E z kevésbé sze 
rencsés névadás, m ert ugyan az ógörög— m agyar szó 
tárban 1875-ben is  „tigrisszerű fo ltosságnak” értel 
m ezték , de tévesen , m ert a tigris bundájának m ustrá- 
zata csíkolt.

Tanári m űködése idejére esik az O rvosi H etilap  
tu lajdonosként szerkesztése 1906-— 1922 között, Szé 
kely  Á goston (1864— 1927) társaságában. M ivel az 
alapító M arkusovszky  L ajos (1815-— 1893) már k iala 
k íto tta  a lap profilját, Lenhosséknak nem  sok dolga  
vo lt ennek m ódosításával. Az utolsó években a T ria 
noni B ékeszerződés nyom án kialakult sú lyos gazdasági 
nehézségek hatására az O. H .-t is csőd fen yegette , így  
—  az utódszerkesztő Vám ossy Zoltán (1868— 1953) 
hajdani gyógyszertan-professzor szavaival: „ . . . t u la j 
donosai lapjukat a (kultusz) M inister Úrnak önzetlenül 
m egvételre felajánlották. A  M inisterium m eg is v e t 
t e , . . .  ” és a m in iszter egyetem közi sajtóbizottságra  
bízta a k iadást (8).

E m lítendő m ég, hogy Török Aurél (1842— 1912), 
az első m agyar anthropológus professzor h irtelen  ha 
lála után m egbízták a Bölcsészkaron m űködő E m ber 
tan i tanszék vezetésével is, am elyet 1914— 1925 között 
el is lá to tt. E zt a m egbízást nem  csupán előadói k ö 
te lességként válla lta  el, hanem  —  m in tegy  apai örök 
ségként —  érdekelte is az „em beri je lenség” és több  
tanulm ányával Török A . m éltó utódaként fo ly ta tta  az 
úttörést hazánkban az anthropologia szám ára.

Sokrétű, de m indig  alapos tevékenysége korán  
m eghozta neki az akadém iai levelező tagságot (1899); 
később rendes tag  le t t , m ajd az Igazgatótanács tagja  
és tiszteletb eli tag . H árom évi nyugdíjasság után tüdő- 
gyulladásban halt m eg 1937. január 26-án.

U tolsó évtizedekben  lakása a Ferenc körút egyik  
bérházában vo lt, m indenesetre elég közel intézetéhez. 
Családi körülm ényeiből pedig még em lítést érdem el, 
hogy —  anyai ágon —  nagybátyja v o lt Pauler  Á kos  
(1876— 1933) filozófia-professzornak és Szent-Oyörgyi 
Albertnek (1893— 1986), aki m edikus korában az ő in 
tézetében  bácsikája m egbízásából a rectum  vénáinak  
szövettanával foglalkozott.

V ilágnézeti alakulásának ism erete is közelebb v i 
h et Lenhossék a lkotó  egyéniségéhez. A  világnézet 
nála nem  csupán valláspótló  szerepet tö ltö tt be, ha 
nem  szorosan összefüggött tudom ányos m eggyőződé 
sével is. Bár szü lei és piarista tanárai igyekeztek  jó 
katolikussá neveln i, reá jobban hatottak  ifjúkori o l 
vasm ányai, ezek közül is Ludwig Büchner (1824—  
1899) a gyakorló orvos és filozófiai író „K raft und  
S toff” c. könyve és Jakob Moleschott (1822— 1893) 
holland szárm azású olasz kísérleti fiziológus k önyvso 
rozata: „U ntersuchungen zur Naturlehre des M en
schen und der T hiere”. 6 k  a m echanisztikus m ateria 
lizm us nagyhatású népszerűsítő írói voltak  és a  fiatal 
L enhossék is —  nyom ukban járva —  hajlott a ma- 
terialisztikus m eggyőződés felé, végül is —  a tényeket 
kedvelve —  az agnoszticizm us álláspontjára helyezke 
d ett és azon is m aradt élete  végéig. M etafizikai tén y e 
zőket ritkán v e tt  szám ításba, az „élet” fogalm ának  
m egítélésében pedig v ita lisztikus vonások ism erhetők  
fel. N ézeteit néhány idézettel lehet illusztrálni. 1889- 
ben előadást ta r to tt „Az agy velőről, m in t a lélek m ű 
helyéről” címm el és ez t így  kezdte: „B ám ulatos a ter 
m észettudom ányok haladása. M egoldódnak olyan

kérdések, a m elyek et m egközelíthetetlennek  tarto ttak . 
. .  .A  törvényeket, a m elyek  vaskézzel korm ányozzák a 
m indenséget, fe lderíti az em beri é sz ; . . .  E lm élázva  
kérdi az em ber: hol van  a tudás határa? m en n y i az, 
am it m e g tu d h a t ,.. .  nem  lesz-e  m indentudó eg y k o 
ron?” . .P ed ig  ily  k ev é ly  elb izakodásia n incs okunk. 
K orlátolt az ész hatalm a és határa van  a tu d á s n a k .. .  
H ogy m icsoda végső  m agyarázatában az a m in d en 
séget átható erő, a  tü n em ények  végoka, m ivo lta : azt  
nem  bírja m egérten i a m ozgás, az élet benső m ivo lta  
elő tte  m indvégig ism eretlen  m arad. É pen ilyen  m eg 
fejthetetlen  problém ája a k u tató  elm ének a lélek . 
Napról napra öregbednek ism ereteink  az agyvelő  a l 
kotásáról__ ” és határozottan  kim ondja: „Az agy  velő
az öntudatos lélek  szék h elye.” K ésőbb pedig: „B eb i 
zonyítandó tételü nk  egyik  legfontosabb tám aszték a  
továbbá az, hogy az agyvelő  betegségei m ajdnem  m in 
d ig  a lelk i é let m egzavarodásával járnak. E z érth ető , 
hiszen: A lélek a fé ltekékben  szék e l!” Majd b em u tatva  
az akkori agyk utatás gazdag ism eretanyagát, „keresve 
a lélek fészk ét”, az u tolsó  állom áshoz érkezünk: „a 
hom loki karély p iram is-sejtjeinek lágy testében  ( =  pro 
toplazm a), gyengéd  körvonalaikon belül van  a lé lek .”

U tal egyes fiziológusok hipotéziseire, am elyek  sze 
rint: „a sejt nagyítóval m ég m eglátható elem einek m oz 
gásán kívül van  a kéregbeli sejteknek  m ég egy lá th a ta t 
lan, finom, m olekuláris rezgésük is. E  kérdés m ár az 
okoskodások körébe tartozik , m ert a m olekulák len 
géseit még a legerősebb nagyítóval se észlelhetjük; 
arra már a fantázia  m ikroszkópium a szükséges.”

Végső h atározott állásfoglalása szerint:
„A lélek nem  protoplazm a-rezgés, nem  egyszerű  

produktuma az agyvelőnek , m in t az epe a m ájnak, 
hanem valóban ism eretlen  erő, a m ely  je lentkezése  
eszközéül egyik  életm űszerünket, az agyvelőt vá la sz 
to tta  . . .  Az em ber anatóm iájának s fiziológiájának  
alapos ism erete nem  v ezet a m aterializm us lejtőjére s 
egy  felsőbb, m egfoghatatlan  erő létezését nem  zár 
ja k i . . .

. .  .Vannak eszm ék, a m elyek  m egértésére elm énk  
nem  alka lm as; ilyen  a végtelen ség  eszm éje, ilyen  a 
lélek problémája. Ignoram us e t  ignorabim us”. M eg 
lepő talán, hogy már olyan fiatalon beleü tk özött a 
m egism erés lehetőségeinek  akkori határaiba, h o lo tt  
előző olvasm ányai sokkal harsányabb optim izm usra  
késztethették  volna.

Előbbiekben a „ lélek” és a lokalizációs tan  ö ssze 
egyeztetési nehézségeire utalt; 1914-ben pedig „Ba- 
lassa-előadásában” az ontogenezis problém áit hangsú 
lyozta. Á ttek in tve a m agzati fejlődésre vonatkozó tör 
tén eti előzm ényeket és részletezve az akkor virágzó  
fejlődésm echanikai eredm ényeket, rám utatott az a lap 
m echanizm us vá ltozatlan  ism eretlenségére. N ém i e l 
ítéléssel idézte Jacques Loeb (1859— 1924) „m erészen  
od avetett á llítá sá t”, am ely  szerint „az em bryo k i 
fejlődése a petéből nem  egyéb  a chem iai, ille tő leg  
physikachem iai fo lyam atok  soránál” (1906). É s m eg 
jegyzi: „Az ilyen  m ondás egy  színvonalon áll azzal, 
m intha valaki azt á llítaná , hogy Shakespeare Ju liu s  
Caesarja nem  egyéb  egy  csom ó színpadtechnikai fo 
gásnál s a fogások kifürkészésével m egfejtettük  a brit 
költő rem ekm űvét is; ö sszetévesztése ez a k iv ite li 
technikának a cselekvő és a lkotó  lényeggel.”

Sajnálatos, hogy J . L oeb-öt ilyen  elítélően id ézte , 
hiszen ma, a genetikai code-ba v ete tt rem ényünkkel



ta lán  közelebb juthatunk a L enhosséktól egyébként 
o ly  szépen  kifejtett probléma m egfejtéséhez —  „alkotó  
lén y eg ” nélkül is.

M indezek azonban elm élkedéseinek csupán m el
lék es m egnyilvánulásai. L ássuk viszont, hogyan ítélte  
m eg saját szerepét a N eurontan kidolgozásában, tehát 
életm ű ve lényegében. 1922-ben így  indokolja , hogy  
„A sejt és a szövetek” c. tan könyvében  m iért csak egy  
fe jezete t dolgoz k i valam ivel bővebben: az idegrend 
szer fejezetét. „E k ivételes elbánásnak em berileg  ért 
h ető  oka van. É letem  sok évét, tu d om án yos pályám  
legterm ékenyebb idejét szenteltem  az idegrendszer ta 
nulm ányozásának s különösen —  H is, Cajal, R etz iu s és 
K ölliker-rel együ tt -— azon tan  m egalapozásának és 
véd elm ének , am elyet a m űben k ifejtek . A  neurontant 
m a m ár nem  lehet v itának a lávete tt hypothesisn ek  
nevezni; ha vannak is egyes ellenzői, n agyjában  már 
elfogad ott igazsága a tu d om án yn ak . . .  H ogy  ez t m eg 
érhettem , tudom ányos pályám nak legszebb sikere és 
ju ta lm a . . . ”

E z v o lt tehát a k u tató  orvos sikerélm énye. Az 
egész életének  tartalm at adó tudom ányos am bíció  
m elle tt azonban egy m ás, álta lánosabb érvén yű  é let 
cél is  hev ítette . H itet is t e t t  em ellett a Sem m elw eis  
E m lékbizottság  1906. szept. 30-ai bank ettjén , ahol a 
külföld i karfásakat üdvözölve, többek  k özt ez t m on d ta :

„Uraim ! Nem  m int idegeneket, hanem  m in t ked 
ves kollegákat köszöntőm  önöket. L egyen  bár m ind 
egy ik nek  közölünk az ő m aga politikai m eggyőződése,

ám  tartson  k i-k i az ő saját nem zetiségéhez, e ttő l füg 
getlenü l és ilyen  befolyástól m entesen  m i orvosok m in 
den  p o litik a i és n yelv i határokon fe lü l em elkedve, 
egységeseknek  érezzük m agunkat, egyesítve a közös 
életcél, a közös tudom ányos törekvés és az em bersze 
retet ideáljának egységes és közös k ötelék e á l ta l . . . ”
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N r :  2 3 5 — 2 4 2 . p .  —  5 . Lambrecht К .:  A  m i  é r té k e i n k :  L e n h o s s é k  
M ih á ly .  M a g y a rs á g  1923 . j a n .  28 . 5 . o . ( a n o n y m )  —  6 . Schaf 
fe r  К .:  L . M . a  n e u r o n - t a n  e g y ik  m e g a la p í tó ja .  O rv .  H e t i l .  1938. 
8 2 : 6 2 5 — 6 2 6 . p .  —  7. Szentágothai J A  n e u ro n -k o n c e p c ió  m a i  
h e ly z e te .  E p iló g u s - fé le  a  L e n h o s sé k — A p á t h y - v i t á h o z .  O rv . 
H e t i l .  1965 . 106 : 7 6 9 — 7 79 . p .  —  8 . Vámossy Z .:  fe le lő s  s z e r 
k e s z tő i  b e je le n té s e .  O rv . H e t i l .  1923. 67 . 1. N r :  1. p .  —  9. Ve- 
kérd i L .:  B e s z é lg e té s  S z e n tá g o th a i  J á n o s s a l  L e n h o s s é k  M ih á ly -  
r ó l .  M a g y a r  T u d o m á n y  1985. 92 . é v f .:  2 0 8 — 2 1 6 . p .  —  10. Z im 
m erm ann A .:  L . M . ig . é s  t .  t a g ,  m á s o d e ln ö k  e m lé k e z e te .  M T A  
e lh u n y t  t a g j a i  f ö l ö t t  t a r t o t t  e m lé k b e s z é d e k . X I I I .  k ö t .  11. sz . 
51 p . 1942 . —  Lenhossék műveiből: 11. A z  a g y  v e lő rő l  m in t  a  l é 
le k  m ű h e ly é rő l .  T T K  P ó t f .  1889. 21. k . :  41 p . —  12. A  fe jlő d é s  
p r o b lé m á já r ó l .  I X .  B a la s s a -e lő a d á s .  O rv . H e t i l .  T u d .  K ö z i .  
k ln y .  1914. 58 . v o l .:  39 p p .  —  13. A  s e j t  é s  a  s z ö v e te k .  2 . k ia d .  
320 p . 251 r a jz .  F r a n k l in  T á rs .  B p . 1922. —  14. D ie  M e d iz in  
d e r  G e g e n w a r t  in  S e lb s td a r s te l lu n g e n .  H r g g . :  L . R .  Grote 
M . v o n  L e n h o s s é k .  5 2  p p .  f o to  1928.

Lambrecht M iklós dr.

E g y  k a r d i o l ó g u s  h a l á l á r a  

A d o r j á n  F e r e n c  d r .  é l t  5 3  é v e t . . .

K ardiológus vo lt, orvos vo lt, em ber v o lt. K ezdő  
fiatal orvosként úttalan u takat járt té len , m eleg  pu 
lóverben , m ert télikabátja nem  volt. K ezelt öregeket, 
szegén yek et, karm estereket és nagy n evettetők et. 
N em  g y ű jtö tt vagyont, csak v o lt és g y ó g y íto tt . E gye 
dül é lt. N agyon  félt, hogy sen k i nem  lesz ak i eltem esse , 
m ert régi törvény, hogy valaki csak addig szám ít, 
am eddig  valaki, vagy adni tud . Ism erte a hálát. 
H ayn a l professzor úr sírját haláláig látogatta .

M unkatársai végtelen  m egdöbbenéssel nem  akar 
ták  tudom ásul venni, hogy ez b ek övetk ezett, és nagyon

nehezen vá lla lk ozott dr. Oó Mária főorvosasszouy a 
búcsúztatásra, a ttó l fé lve, hogy nem  tudja könnyeit 
visszatartani. S zavait idézem :

„Ezen a szom orú napon, am ikor a MÁV Kórház 
és K özponti R end elő in tézet dolgozói nevében  búcsú 
zom  k ed ves kollégám tól dr. Adorján E erenctől, sze 
retnék m egem lékezni rövidre szab ott, de tartalm as 
életének  állom ásairól.

M ezőhegyesen szü letett 1933-ban. Szom bathelyen  
járt gim názium ba és érettségizett, m ajd  1957-ben  
»summa cum laude« végzett a B udapesti O rvostudo
m ányi E gyetem en . E zután H aynal Im re professzor úr 
kedves tan ítván yán ak , Láng professzornak az o sztá 
lyán  dolgozott a Sportkórházban, m in t segédorvos. I tt  
alakult ki kardiológiai érdeklődése, a m ely  arra serken 
te tte , hogy a belgyógyászati szakvizsga u tán  kardioló 
giai szakképesítést is  szerezzen. 1962-től m űködött a 
MÁV K órház és K özponti R endelőintézetben . 1973- 
tó l, m in t az E K G  vezető  főorvosa. E lm élyü lése  a sz ív 
ós keringési betegségek  tanulm ányozásában nem  aka 
dá lyozta  m eg abban, hogy lépést tartson  a tudom á 
nyos eredm ények követésében a b elgyógyászat egyéb  
terü letein  is. 1600 szívbeteget gon dozott, de nem csak  
szívpanaszaikra figyelt, az egész em berrel törődött.

Sok m unkája nem  gátolta m eg, hogy  m űvészi 
szin ten  ne foglalkozzék a zenével, a m ely  m egszépí
te tte  é letét. É lete  nem  volt könnyű. Id ős édesanyja



egyetlen  tám aszaként sok m indenről lem on d ott. Ennek 
ellenére társaságban m indig kedves, v id ám  hangulat
terem tő  vo lt. K ed élyét csak az évek ó ta  ism étlődő, 
egyre gyakrabban jelentkező, sú lyos szívroham ok ás 
ták  a lá , am elyekkel sajnos, nem  törődött.

M ost, am ikor búcsúzom , eszem be jutnak azok a 
kedves névnapok, m eghitt karácsonyi ünnep i köszön 
tések , am elyeket osztályaink  tagjai eg y ü tt töltöttek . 
Az évek elröpülnek, de ezek az em lékek megm aradnak  
a szívünkben. É s előttem  van utolsó , fu tó  beszélgeté 
sünk k ét nappal a halála előtt. Ó, ha tu d tam  volna, 
hogy az u tolsó  b eszé lgetés. . .

D e  ha tudtam  volna, akkor se m ondhattam  volna 
el, így  m ost m ondom  el, hogy becsültük benne a kiváló  
szakem bert, az őszinte em bert, szerettük  benne az em 
bert. T udjuk, hogy az élet m inőségét nem  annak hossza 
szabja m eg, m égis, de jó le t t  volna, ha m ég élhetett 
v o l n a . . .

H a tu d nék  hegedülni, egy  k ed ves szám ával bú 
csúznék e h e ly ett a  költő szavaiva l m ondok Isten h oz- 
zádot:

»Csaló könnycsepp . H azug a halál.
L átom  a lángját egy  nagy fényességnek .
A  szeretet nagyobb, m int a halál,
4  szeretet az élet, élet.«
Isten  V ele, Adorján F eri!”

T em etése szom bati nap, kora reggeli órában vo lt. 
R avatalát töm eg  állta  körül. B arátok , kollégák, év fo 
lyam társai, b etegek  —  m esszi v idékről és külföldről 
is  — , egészen idősek  és fiatalok, sportolók , ak ik et sz in 
tén  g y ógy íto tt, ak ik  tisztelték , szerették . V ivald i m u 
zsikájára zok ogott m indenki, sen k i sem  tek in te tte  tár 
sadalm i esem én yn ek , sem  fontosnak az o tt lé te t , eg y 
szerű gyász v o lt , örülhetsz neki Adorján Feri!

M . B ujdosó  G yörgyi dr.

A z  „ U p l a v i c i  О  j e l e n s é g ”  m a g y a r  v á l t o z a t a ,  a v a g y  

H o r v á t  J ó z s e f  A n t a l  r e h a b i l i t á l á s a

A z „U plavici О-jelenség” nem  m ás, m in t a szerző 
nevének  pontatlan  idézéséből eredő bibliográfiai zűr
zavar. K lasszikus példájának „k ortörtén etét” a közel
m últban ism ertette az Orvosi H etilap  referense (1). 
Dr. U p lav ic i neve 1887-től 1938-ig k ísérte tt az orvosi 
fo lyóiratok  lapjain.*

E  pályafutás egy  bibliográfiai tév ed és  esetében  
olyan  hosszúnak tűn ik , hogy annak túlszárnyalása  
—  gondolnánk —  talán  m eg sem  történ h et. Pedig 
m egtörtént —  s szenvedő alanya egy  ígéretesen  induló 
m agyar orvos, kinek n eve s érdeme —  e téved és követ 
keztében  —  teljesen  kiszorult az orvosi köztudatból. 
Próbáljuk m eg tehát az „U plavici О-jelen ség” magyar 
változatának  forgatókönyvét rekonstruálni s az ügy ta 
nulságait a jelen  számára leszűrni.

G yógyszertáraink 1950-ben k erü ltek  állam i keze
lésbe. E jelentős esem ény tizedik  évfordulója  alkalm á
ból a G yógyszerészet 1961. évi 5. szám a eg y  tanul
m ányt k ö zö lt: „Horváth József H ont-m egyei főorvos re
formtervezete 1848-ból a hazai gyógyszerészet államosítása 
érdekében” cím  alatt (2). N em  célunk m agával a reform- 
tervezette l foglalkozni, csupán a cím ben is feltün tetett 
H orváth  Józsefre vonatkozó ad atok at elem ezzük. 
A cikkíró szerint Horváth József (1794— 1849), Hont- 
m egyei főorvos, hazánkban elsőnek d olgozott ki re
form tervezetet a hazai gyógyszerészet állam osítása ér
dekében. Javaslata az Orvosi Tár „1848. X . szám ában” 
je lent m eg „Néhány szó a gyógyszerészet ügyében” 
cím m el. „A reform javaslat szerzője n em  tartozott a 
m árciusi fiatalok sorába” —  állítja cikkírónk, majd így

* A  re fe re n s ,  C selkó  L á s z ló  d r .  r e f e r á tu m á b a n  m e g v ilá g í 
t o t t a  a  n é v  h á t t e r é t .  1 8 8 7 -b e n  e g y  c se h  n y e lv ű  s z a k fo ly ó ir a t 
b a n  j e l e n t  m e g  e g y , a  d iz e n té r iá v a l  fo g la lk o z ó  k ö z le m é n y ,  m e ly 
n e k  c ím e  íg y  k e z d ő d ö t t :  „ O  u p l a v i c i . . . . ”  m a g y a r u l  t e h á t :  „A  
v é r h a s r ó l . . . . ” . Á m d e  a  k ö z le m é n y t  k i v o n a t o s a n  is m e r te tő  
e g y k o r i  r e fe rá ló  a  c ím k e z d e te t  a  v isz o n y sz ó  é s  a  r a g o z o t t  fő n é v  
s o r r e n d jé n e k  fe lc se ré lé sé v e l a  sz e rz ő  s z e m é l y n e v é v é  
a l a k í to t t a  á t .  A z  „ U p la v ic i  O ”  e t t ő l  k e z d v e  a  t o v á b b i  r e f e r á tu 
m o k b a n  é v t iz e d e k e n  á t  s z e rz ő k é n t  s z e re p e lt .

folytatja: „F eltehetően  hosszú életpályájának  tap asz 
ta lata i már régebben m egérlelték a benne (értsd: a ja 
vaslatban) fog la ltakat, de csak az 1848-as reform ok  
idején v é lte  keresztül v ihetőnek  elgon dolása it.” A 
G yógyszerészet tanulm ánya ajánlással végződik: 
„ . . .  a hazai gyógyszerészet állam osítása első tervező 
jének n evét a m agyar gyógyszerészet haladó h agyo 
m ányainak legszebb lapjain kötelességünk  m egőrizn i.” 
Ezzel te ljesen  egyetértünk, a problém a csupán abban  
rejlik, hogy az em legetett reform tervezet szerzője nem  
a H ont-m egyei főorvos v o lt !

Horváth J ó zsef  szerzőségének jogosságát m ár az 
eredeti, 1848-as javaslat alapos, gondos átolvasása is 
kérdésessé teh e ti. A „Néhány szó a  gyógyszerészet 
ügyében” az O rvosi Tár „negyedik fo lyam atának ” 17. 
szám ában je len t m eg s már a cím oldalon ta lá lható  
„Tartalom” D r. Horváth-ot jelzi a cikk szerzőjeként (3). 
R eform tervezete bevezetőjében a szerző azon csodál 
kozik, hogy „az o lly  sok visszaélésnek és h ivatalos e l 
járási zavarnak csíráját magában hordó m agyarhoni 
gyógyszertárak okvetlenül szükséges áta lak ítását sen 
k i sem  m élta tta  m ég figyelem re. . .  ”. Ennek okát „a 
m últ időknek tudom ányt és közérdeket egyiránt sor 
vasztó szellem é”-ben látja, am ely  „az ügy  szentsége s 
igazsága m elle tt tovább is küzdeni m erészlőt, tiszta  
becsületének befertezésével családostul csaknem  a vég 
örvénybe sü lly e sz té !” S m ost k övetk ezik  a cikk t é 
mánk szem pontjából legfontosabb m egállapítása: „K e 
serű tapasztalásból, ámbár koromra még if jú , m ondom  
ez e k e t . . . ” Ü g y  érezzük, nem  kell különösebben b i 
zonygatnunk; ez, általunk k iem elt sorokat az ö tven- 
negyedik év é t m ár betöltött hont-m egyei főorvos a lig 
ha írhatta! Már csak azért sem , m ert H ont m egye  
„képviselői b izottm ányi ülése” 1848. jú lius 20-án e l 
rendeli: „ . .  .a z  orvosi kar Jelsik  L ajos és Elfer A d olf 
kivételével hon maradjon. . . ” (4), teh á t a cikk fe lté te 
lezett honti szerzője is m űködésének helyén —  B á- 
ton  —  vo lt k öteles tartózkodni. E zzel szem ben áll a



cikk keltezése: Pest, aug. 30-kán 1848. A  k eltezéssel 
azonos helyen —  á cikk u to lsó  sora a latt —  olvasható  
szerzőjének neve: Dr. H orvá t József A nt. —  a  T arta 
lom ban szereplőtől e ltérően  teh át H orvát, s nem  
H orváth). E névaláírás a m ásik  fontos k iinduló pont a 
valód i szerző szem élyének tisztázásához.

A  hont m egyei H orváth J ó zsef  —  aki n ev ét k iad ott  
k ön yve i címlapjain szin tén  csak Horvát-nak írja —  
1840 s 1846 között hatszor szerepel az Orvosi T ár  szer
ző i közt. Valam ennyi m unkája referátum; a korabeli 
n ém et — többnyire homeopata  beállítottságú  —  lapok  
k özlem ényeit ism erteti. T ém ánk  szem pontjából figye 
lem re m éltó, hogy va lam en n yi közlem énye a la tt nem 
csak neve, de — az azon osításh oz szükséges —  egyéb  
fon tos adat is m egtalálható („H ontm egyei r.főorvos”, 
„ns. H ontm egye táb labírája”, „az akadém ia r.tagja”). 
N em  valószínű tehát, h o g y  1848-ban e m egszokott 
gyakorlattól eltért volna. K ö z v e te tt  b izonyítéknak te 
k in th ető  az is, hogy p á lyafu tása  során nem  publikált 
egyetlen  eredeti m unkát sem ! M int már em lítettü k , az 
O rvosi Tárban csak referensként dolgozott, egészség- 
ügyi ism ereteket terjesztő  k ö n y v e i pedig korabeli n é 
m et munkák „m agyarításai” . N in cs okunk fe ltéte lezn i, 
hogy ezzel a „hagyom ánnyal” éppen pályafutása vége  
fe lé  —  s valószínűleg m ár b etegen  —  szak ított volna.

Fordítsuk inkább figyelm ünket az á ltalunk fe lté 
te lezett valódi szerző felé! N e v e  nem 1848-ban szerepel 
először az Orvosi Tár lap ja in ! Már 1846-ban o lvasható  
eg y  referát um a Journ. f. K inderkrankh. 1845-ös év 
folyam ából „Csonttörések gyerm ekeknél” cím m el. 
Szerzője: Horváth J . A . (5). E  szűkszavú aláírás sokat 
nem , de annyit mégis eláru l, hogy szerzője (még) nem  
orvos. A következő évb en  a „G utta P ercha” cím ű, 
Becsben, május 19-én k e lte z e tt  munka a latt m ár ez o l 
vasható: l)r . Horváth J ó zse f A n t. műtő növendék  (6). 
S a harmadik közlem ény, m elynek  szerzője szintén  
D r. H orvát József A n t. —  igaz, m ost „h” nélkü l —  a 
m ár tárgyalt N éhány szó  a gyógyszerészet ügyében. 
M ivel e cikkben a szerző ifjú  korát m entegeti, fe lté te 
leztük , hogy az 1848/49-es szabadságharcban honvéd 
orvosként szolgálhatott. F eltételezésünk  b izonyítást 
n yert Zétény Győző forrásm unkájának fellapozásakor. 
Z étény így ír Horváth J ó zse f A ntalról: „ . .  .ap ja  H ont 
m egyében physikus és táb labíró . Schöpf Á gost gyer 
m ekkórházában m ű k ö d ik . . . ” (7).

M egoldódott teh át a rejté ly: a gyógyszerészet első  
reform tervezetének m egalkotója  nem a H ontm egyei fő 
orvos —  hanem annak a fia! E z a családi kapcsolat 
fén y t derít arra a lá tszó lag  m egm agyarázhatatlan e l 
lentm ondásra is, —  m ely  a  cikk átolvasása nyom án a 
figyelm es olvasóban ébred —  honnan ism erhette ilyen  
alaposan a magát ifjúnak h irdető  pesti szerző a  vidéken  
élő orvosok s gyógyszerészek  gondjait, problém áit. 
A  válasz kézenfekvő: a ty já tó l, aki 1825-től é li a „phy- 
sicu sok ” nehéz életét H on t m egyében.

Adósak vagyunk m ég a  rekonstrukció befejezésé 
vel: hogyan, miért k erü lh etett —  valódi érdem  nél 
k ü l —■ a H ont m egyei főorvos „a magyar gyógyszeré 
szet haladó hagyom ányainak legszebb lapja ira?” A  
„gyökerek” 1961-től sokkal m élyebbre n yú ln ak , a 
„dr. U p lav ic i” szü letésének  idejébe! 1896-ban jelent 
m eg a Szinnyei-féle életrajz-gyűjtem ény negyedik  kö 
te te  s benne Horváth J ó zsef  é le té t  s m unkáit ism ertető

szócikk  (8). I tt  s ekkor kerül először papírra — m int 
b izonyítottuk , tévesen  —  a reform tervezetet H orváth  
főorvos számlájára író á llítás!

1896-ban indu lt teh á t útjára az a  téves bibliográ
fiai ad at, m elyet nem csak  az 1961-es tanulm ány írója, 
de az Orvosi H etilap  „H orváth J ó zse f physicus ordi
narius „extraordinarius” c. m unkája is  kritikátlanul 
á tv e tt  —  ez utóbbi, ráadásként, m ég az eredeti re 
form tervezet „ le lőh elyét” is tévesen  közli: az Orvosi 
Tár helyett a T udom ány tárban  (9). E zek  után nem cso 
dálkozhatunk, ha É letrajzi L exikonunk is H orváth fő 
orvos nyakába varrja a reform tervezet szerzőségét (10).

Bízunk benne, hogy  a fentiek  ism eretében végre 
tisztázód ik  kit is ille t  m eg a d íszhely gyógyszerészetünk  
történetének  lapjain. H iányos lenne azonban igyekeze 
tü n k  H orvát József A n ta l rehabilitálása érdekében, ha 
nem  kísérelnénk m eg életútjának felvázolását.A  jelenleg  
rendelkezésünkre á lló  adatok  birtokában —  elsősorban  
Z étén y  idézett m unkájának köszönhetően  —  a k ö v et 
kezőket állíthatjuk: V alószínűleg 1822 után szü letett
—  aty ja  ugyanis 1822-ben nősült (11) — , gyermekkorát 
a H on t m egyei B áton  (ma B átovce, Csehszlovákia) tö l 
tö t te , hol atyja m egyei orvosként m űködött. Egyetem i 
tanulm ányait — legalábbis egy  részét —  Bécsben v é 
gezh ette , majd Schöpf-M erei Á gost gyerm ekkórházá 
ban m űködött. 1848 nyarától honvédorvos, először egy  
m ozgó nem zetőrcsapat főorvosa, m ajd Pozsonyban, az  
E szterházy-palotában berendezett tábori kórház igaz 
gatója . P ozsonyt valószínűleg  a G örgey vezette fe l- 
dunai-hadtesttel eg y ü tt hagyja el. Görgey 1849. január 
16-án őrnagy törzsorvosnak nevezi k i, m ajd a V II. had 
te s t  kórházigazgató főorvosa lesz. E bben a m inőségé 
ben , a V II. hadtest igazgató  törzsorvosának, Lumniczer 
Sándornak a jobbkeze. U tolsó  h ivatalos jelentéseit az  
egri, ill. tiszafüredi katon ai kórházakban írja. 1849. 
m ájus 1-én a kolera á ldozata  lesz. A ty ja  „rem ényteljes 
fia halálán való fájdalm ában” (11), 1849. május 13-án 
h u n yt el.

Ez tehát az „U p lavic i О.-jelen ség” magyar v á l 
tozatának  története. Tanulsága egyértelm ű: a bartóki 
„tiszta forrásból” e lv  kötelező  az orvostörténettel fog 
lalkozók számára is. Csak így kerülhető el a bibliográ 
fiai zűrzavar. R em éljük , hogy e aggastyán  kort m egért 
bibliográfiai baklövés „ lelep lezésével” az első gyógy 
szerészeti reform tervezet szerzője végre elfoglalhatja  
m éltó  helyét a m agyar gyógyszerész- s orvostörté 
n etben .
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la tr o g e n  á r ta lm a k

A z E -F e r o l-tr a g é d ia  ta n u ls á g a i . B alis- 
te r i ,  W . F . é s  m ts a i  (A  c in c i n n a t i  G y e r 
m e k k ó rh á z  K u t a t á s i  A la p í tv á n y á n a k  
g y e rm e k -g a s tro e n te ro ló g ia i ,  p a th o ló g ia i  
o s z tá ly a ) :  P e d ia t r ic s ,  1986 , 78 , 5 03 .

S z á m o s  té n y e z ő  in d o k o l t a ,  h o g y  a  k is  
s ú ly ú  c s e c s e m ő k n e k  E - v i t a m i n t  k e ll  a d n i.  
S z ü le té s k o r  a  s z ö v e ti  E - v i t a m i n  (a - to k o -  
fe ro l-) r a k t á r a k  ig e n  k ic s in y e k .  K o r a s z ü 
lö t t e k b e n  le g fe lje b b  fe lé n y i  a z  E - v i t . ,  
m in t  a z  é r e t te k b e n .  A z  a n y á n a k  a d o t t  
E - v i t . - n a k  m in im á l is  h a t á s a  v a n  a z  ú j 
s z ü lö t t  E - v i t . - s z in t jé r e ,  a  k ö ld ö k z s in ó r 
b a n  a lig  n ö v e k s z ik  a z  E - v i t . - s z in t .  I s m e r t ,  
h o g y  a  k o r a s z ü l ö t t  j e le n tő s  o x id á n s  
s t r e s s z n e k  v a n  k i té v e .  A z  E - v i t .  le g n a 
g y o b b  b io ló g ia i  s z e re p e  a z , h o g y  —  m in t  
a n t io x id á n s  —  m e g e lő z i,  h o g y  a  s z a b a d  
g y ö k ö k  m e g g á to l já k  a  t e l í t e t l e n  z s ír s a v a k  
é s  s e j tm e m b r á n o k  d e s t r u k c i ó j á t .  E z e k  
u t á n  b iz o n y í to t tn a k  n y i l v á n í t o t t á k ,  h o g y  
a z  E - v i t .  f a rm a k o ló g ia i  a d a g j a i  j a v í t h a t 
j á k  a  m o d e rn  in te n z ív  ú j s z ü lö t t e l l á t á s  
n é h á n y  s z ö v ő d m é n y é t .  A z  E - v i ta m in -  
p ó t l á s t  ú g y  t e k i n t e t t é k ,  h o g y  a z  c s ö k k e n ti  
a  h y p e ro x ia  t o x ic i t á s á t ,  e z á l t a l  k iv é d i  a  
k o r a s z ü lö t te k  r e t i n o p a t h i á j á t  (R O P ) , az  
a g y v é rz é s t ,  a  b ro n c h o p u lm o n a l i s  d isp la -  
s i á t  é s  h a e m o ly t ik u s  a n a e m i á t .  E z e k  u t á n  
m á r  c s a k  a z  E - v i t .  o p t im á l i s  a d a g j á t  é s  az  
a lk a lm a z á s  m ó d já t  k e l l e t t  m e g á l la p í ta n i .  
V ég ü l is  ú g y  t ű n t ,  h o g y  a z  a  iv .  E -v i t .-  
k e z e lé s  m e g b íz h a tó .  1 9 8 3 -b a n  a z  E -F e ro l-  
k é s z í tm é n y  a  l e g m e g b íz h a tó b b  E - v i t . - 
p ó t lá s  v o l t  a z  ú j s z ü lö t t e k  ré s z é re .

E z  a  k é s z í tm é n y  a z o n b a n  n e m  o l d o t t a  
m e g  a  p r o b lé m á t ;  a  k a t a s z t r ó f a  ú j  m e g 
á l la p í tá s h o z  v e z e te t t .  A  k é s z í tm é n y t  
g y o rs a n  b e v e z e t t é k ,  e lk é s z ü l t e k  a  s t a n 
d a r d  s z a b á ly o z ó  f o ly a m a to k ,  m e r t  ú g y  
v é l té k ,  h o g y  e g y  ré g i  v i ta m in  ú j  a lk a lm a 
z á s i fo rm á já ró l  v a n  sz ó . N e m  v é g e z te k  a  
b iz to n s á g o s s á g ra  é s  h a tá s o s s á g r a  v o n a t 
k o z ó  v iz s g á la to t .  A z  E g y e s ü l t  Á l la m o k 
b a n  sz á m o s  h e ly e n  rö g tö n  a lk a l m a z t á k  a 
k é s z í tm é n y t .  A z  E - F e r o l  25  E  a - to k o -  
p h e r y l t  t a r t a l m a z  m il l i l i t e r e n k é n t ,  a m i t  
p o ly s o r b a t  80  (9 % ) é s  p o ly s o r b a t  20 
( l% ) - b a n  o ld o t t a k .  A  k ö v e tk e z m é n y e k  
k i m u t a t t á k ,  h o g y  e z  a z  i n j .  t o x ik u s  k is  
c se c se m ő k b e n . 62  k ó r h á z b a n  n e m  v o l t  
p ro b lé m a ,  a z o n b a n  35 k ó r h á z b a n  81 e s e t 
b e n  m e l lé k h a tá s ró l  s z á m o l t a k  b e ;  11 á l 
la m b ó l  38 h a lá l e s e t e t  j e l e n t e t t e k  b e , é s 
4 3  to v á b b i  c se c se m ő n é l s ú ly o s  m e llé k 
h a t á s  v o l t .  O rs z á g s z e r te  s z á m o s  in te n z ív  
e g y sé g b e n  e ls ő s o rb a n  a  k is  s ú ly ú  c se cse 
m ő k  b e te g e d te k  m e g  é s  e g y re  r o m lo t t  az  
á l la p o tu k  a z  E -F e r o l  b e a d á s a  u t á n .  T ü n e 
t e ik :  o k  n é lk ü l i  h y p o te n s io ,  t h r o m b o c y to 
p e n ia ,  v e s e m ű k ö d é s i  z a v a r o k ,  h e p a to 
m e g a lia ,  c h o le s ta s is ,  m e ta b o l ik u s  a c id o 
s is . M e g fig y e lte k  t ö b b  e p id e m io ló g ia i  j e 
le n s é g e t.  A  m e g b e te g e d e t t e k  m in d  1500 g  
a l a t t i  s ú ly ú a k  v o l ta k ,  t o t á l i s  p a r e n te r á l is  
t á p lá lá s b a n  (T P T )  r é s z e s ü l te k ,  é s  E -F e -  
r o l t  k a p ta k .

1 9 8 4 -b e n  a z  F D A  a  k é s z í tm é n y t  k i 
v o n ta  a  fo rg a lo m b ó l.  B o n c o lá s b ó l  s z á r 
m a z ó  20 , E -F e r o l - s z in d r ó m á s  b e te g  m á j 

s z ö v e té t  v i z s g á l t á k ,  a k ik  2 5 — 137 E /k g  
E - F e r ó i t  k a p t a k  6 — 4 5  n a p ig .  A  m á js z ö 
v e t t a n  e rő se n  k ü l ö n b ö z ö t t  a t t ó l  a  k é p tő l ,  
a m i t  p a r e n te r á l i s  t á p l á l á s  k a p c s á n  l á t t a k .  
A z  E - F e r o l- s z in d r ó m á s  b e te g s é g n é l  n e m  
v o l t  z s í r tú l te r h e lé s ,  h a n e m  je lle m z ő  v a s -  
c u lo c e n t r ik u s  h e p a t o t o x ik u s  re a k c ió  v o l t ,  
a m i t  e z e n k ív ü l  p ro g re s s z ió  je l l e m z e t t .  
K o r a i  s t á d iu m b a n  je l le m z ő  v o l ta K u p f f e r -  
s e j t  e lv á l to z á s ,  c e n t r o lo b u la r is  s e j t tö rm e -  
lé k - fe ls z a p o ro d á s ,  p a n lo b u la r i s  p a n g á s ,  
le g in k á b b  a  c e n t r á l i s  ré sz e k e n . T a r tó s  
E - v i t . - a d á s  u t á n  c h o le s ta s i s ,  a  m á jv é n á k  
g y u l la d á s a  é s  f ib ró z is  l á t s z o t t .  8 b e te g b e n  
a  p ro g re s s z ió  a z  E - F e r o l  e lh a g y á s a  u t á n  
is  m e g m a ra d t .  A z  e lv á l to z á s  t e h á t  v is s z a 
f o r d í t h a t a t l a n  v o l t .  N e m  k é ts é g e s , h o g y  
s z o ro s  ö ssz e fü g g é s  v a n  a z  iv . E - v i ta m in  
é s  a  je l le m z ő  k l in ik a i  é s  k ó r b o n c ta n i  t ü n e 
t e k  k ö z ö t t ,  a m i t  a z  U S A  k ü lö n b ö z ő  á l l a 
m a ib a n  é s z le lte k .  F e l m e r ü l t  a  k é rd é s ,  
h o g y  m i a  k ó r o k t a n a  a  s z in d ró m á n a k ,  é s  
m i t  t a n u l h a t t u n k  a  t r a g é d iá b ó l?  H á ro m  
le h e tő s é g  v a n :  1. A z  E - v i t .  fe le lő s  a  to x i-  
c i t á s é r t ,  2 . A z  e m u lg á to r ,  a  p o ly s o rb a t  
i n d í t o t t a  e l a  f o l y a m a t o t ,  3. A k é s z í t 
m é n y  c o n ta m in a t io  j a  a  fe le lő s .

A r r a  k e v é s  a d a t  v o l t ,  h o g y  a  to k o p h e ro l  
k o r a s z ü lö t tn é l  b iz to n s á g o s - e ?  F e l n ő t t e k 
n é l  v i s z o n t  n a g y  a d a g o k  se m  o k o z ta k  
m e l l é k h a tá s t .  K é t s é g te le n ,  h o g y  a z  iv . 
a d o t t  m e g v á l t o z t a t o t t  g y ó g y s z e rfo rm a  
m e g h a tá r o z ó  a  s z ö v e t i  k o n c e n t r á c ió t  é s  a z  
u t i l i z á c ió t  i l le tő le g .  H a  a z  a - to k o p h e r o l t  
iv . a d t á k ,  m a g a s  k o n c e n t r á c i ó t  t a l á l t a k  a  
m á jb a n .  A z  i s m é te l t e n  E -F e ro l- la l  k e z e lt  
b o n c o l t  ú j s z ü lö t t e k  m á j á b a n  ig en  m a g a s  
E - v i t a m i n  s z in te t  l á t t a k  —  a  4000  fig/g-os 
é r t é k  k ö rü l .  Á ladé  é s  m u n k a tá r s a i  a r ró l  
í r t a k ,  h o g y  a z  E - F e r o l  s u p p r im á l ja  a z  
e m b e r i  l y m p h o c y tá k  v á la s z á t  p h y to -  
h a e m a g g lu t in in e k k e l  s z e m b e n .  E z t  a  p o ly 
s o r b a t  o k o z ta .

V é g ü l is  b e b iz o n y o s o d o t t ,  h o g y  m in d e n  
p o ly s o r b a to t  t a r t a l m a z ó  k é s z í tm é n y  t o 
x ik u s .  A z  é r i n t e t t  b e te g e k n é l  m e g  is  
t a l á l t á k  a  k é tfé le  p o l y s o r b a to t  (80 é s 2 0 ) 
a z  a s c i t e s  f o ly a d é k b a n .  E z  a z t  b iz o n y í t ja ,  
h o g y  a  p o ly s o r b a t  m e g v á l to z o t t  le b o m 
l á s a  is  o k a  l e h e t  a  m e g b e te g e d é s e k n e k .  
A  p o ly s o r b a t  2 0 -n a k  l e h e t  h y p o te n s ív  h a 
t á s a ,  a m i  e n d o g é n  h i s t a m i n  f e ls z a b a d í tá s t  
o k o z , é s  v é g ü l  fo k o z ó d ik  a  k a p il lá r is  H  
f e ls z a b a d u lá s .

Á l la tk í s é r le te k  i g a z o l t á k  a  m á jn e k ró -  
z is t .  T o v á b b i  á l l a tk í s é r l e t e k  is  a z t  i g a 
z o l t á k ,  h o g y  a z  iv .  a d o t t  n a g y  a d a g  E - 
F e r o ln a k  je le n tő s  m e l l é k h a tá s a i  le h e tn e k .

M in d e z e n  m e g fo n to lá s o k  e lle n é re  a z t  is  
m e g  k e l l  e m lí te n i ,  h o g y  a  sz e rz ő k  h a s o n ló  
m á jk á r o s o d á s t  é s z le l t e k ,  b á r  E - F e r o l t  
n e m  a d t a k ,  d e  e lh ú z ó d ó  iv . h y p e ra l im e n -  
t á c i ó t  a lk a lm a z ta k  k i s  d ó z is ú  p o ly so r-  
b a t t a l .  M ég  s z á m o s  v iz s g á la t  sz ü k sé g e s  
a h h o z ,  h o g y  m e g is m e r jü k  a z  E  v i t .  a n y a g 
c s e r é jé t ,  e lo s z t á s á t  é s  f a r m a k o k in e t ik á já t  
a  k i s  s ú ly ú  k o r a s z ü lö t t e k b e n ,  h o g y  e lk e 
r ü l h e t ő k  le g y e n e k  a z  E - F e r o l  t r a g é d iá h o z  
h a s o n ló  e s e te k .

R e t r o s p e k t iv e  k ö n n y ű  o k o s n a k  le n n i.  
A  s z e rz ő k  a z t  h is z ik ,  h o g y  v ilá g o s  d e f i 
n íc ió ,  jó  d o k u m e n tá c ió  a  v á r h a tó  e r e d 

m é n y e k rő l ,  a  to x ic i  t á s  v iz s g á la ta  á l l a t k í 
s é r le te k b e n ,  e z t  k ö v e tő e n  k o n t r o l l á l t  k l i 
n i k a i  k ís é r le te k  v á la s z o lh a t j á k  m e g  a  s z á 
m o s  b e k ö v e tk e z h e tő  k é r d é s t .  J e le n le g  m é g  
m in d ig  z a v a r b a n  v a g y u n k  a b b a n  a  k é r 
d é s b e n ,  h o g y  „ m i t ö r t é n t  r o s s z u l? ”  T ö b 
b e t  k e ll  t a n u l n u n k  a  t a p a s z ta l a t o k b ó l !

[R e f.:  Szerencsére hazánkban nem  történ 
hetett meg у hogy iv. adtak volna E -F ero lt , 
m ert a készítm ényt nem  importáltuky illetve  
erről n incs tudom ásom . Kétségtelen, hogy  
2— 3 évvel ezelőtt sok hazai neonatológus 
szívesen adott E -v ita m in t és adnak m a  i s , 
de nem  iv.

A z  adagolásról kevés tudom ásunk van. 
Időközben megjelent egy tanulm ány a  P e d .  
C lin ic s  o f  N o r th  A m e r . c. folyóiratban  
1986. 33. 585у m ely  kö zli az A m erican  
A cadem y o f Pediatrics hivatalos álláspont 
j á tу m iszerint nem  javasolják az E -v ita m in  
adását koraszülöttek retinopathiá jának  
(R O P ) megelőzésére. M egállapítják , hogy  
további jó l kontrollált bizonyítékok szü k 
ségesek annak bizonyítására^ hogy az E -  
v ita m in  hatásos antioxidáns-e a broncho
pulm onalis dysp lasia  (B P D ) és az ú js zü 
lö ttkori agyvérzés ( l  V H ) kivédésére.]

K orányi György dr.

A  d ia g n o sz tik u s  r ö n tg e n v iz sg á la to k  h a 
tá s a  a z  e m lő r á k  é s  le u k é m ia  e lő fo r d u lá 
sá r a . E v a n s ,  J . S ., W e n n b e rg ,  J . E . ,  
M c N e il, В . J .  (S z e rk e s z tő i  k ö z le m é n y .)  
( H a r v a r d  S c h o o l o f  P u b l i c  H e a l th ) :  N e w  
E n g l .  J .  M ed . 1986 , 315 , 810.

A  sz e rz ő k  a  d i a g n o s z t ik u s  r ö n tg e n v iz s 
g á l a t o k  h a t á s á t  v i z s g á l t á k  le u k é m ia  é s  
e m lő r á k  k o c k á z a ta  s z e m p o n t já b ó l  a z  é l e t 
k o r  f ü g g v é n y é b e n .  A  d ia g n o s z t ik u s  v i z s 
g á l a t o k  s o r á n  e z e n  s z e rv e k  s u g á r te r h e lé s e  
a  l e g n a g y o b b .  A s z e rz ő k  e g y  k o rá b b i  k ö z 
l e m é n y ü k b e n  e le m e z té k  M a in e  á l la m  5, 
g e o g rá f iá ik ig  k ü lö n b ö z ő  t e r ü l e t é n e k  
75  0 0 0  la k o s a  k ö ré b e n  1 ó v  a l a t t  v é g z e t t  
d i a g n o s z t ik u s  r ö n tg e n v iz s g á la to k  s z á m á t  
é s  t í p u s a i t .  I s m e r t é k  a  v iz s g á l ta k  k o r -  
m e g o s z lá s á t ,  a z  e g y e s  v iz s g á la to k  s u g á r 
t e r h e lé s é t  é s  e z e k  a l a p j á n  s z á m í t o t t á k  k i  
a  c s o n tv e lő  é s a z  e m lő  é v i  s u g á r t e r h e lé s é t  
a z  é le tk o r  f ü g g v é n y é b e n .  I s m e rv e  a z  á t 
l a g p o p u lá c ió  é s  a  l e u k é m iá s ,  i l l e tv e  e m lő 
r á k o s  b e te g e k  tú lé lé s i  m u t a t ó i t ,  m a t e m a 
t i k a i  m o d e ll  a l a p j á n  b e c s ü l té k  fe l a z  a l a 
c s o n y  d ó z is ú  s u g á r t e r h e lé s  h a t á s á t .  B e c s 
l é s ü k  s z e r in t  a z  U K A -b a n  a  r a d io g é n  l e u 
k é m ia  a z  ö ssze s  le u k é m iá s  e s e te k  m in t e g y  
1 % - a  (a lsó  é s  fe ls ő  b e c s ü l t  é r té k  0 ,4 , i l 
l e t v e  3 ,5 % ). E m lő  v o n a tk o z á s á b a n  e z  
0 ,7 %  (0 ,0 4 — 0» 8 % ). A  r a d io g é n  d a g a n a 
t o k  id ő s  k o r b a n  f ig y e lh e tő k  m eg , a  l e u 
k é m ia  6 8 , a z  e m lő r á k  76 é v e s  k o r b a n .  
A  v á r h a t ó  é le t k o r  l e u k é m iá b a n  19 ,8  é v 
v e l ,  e m lő r á k b a n  12 ,2  é v v e l  c sö k k e n . B á r  
a  d i a g n o s z t ik u s  r ö n tg e n v iz s g á la to k  a  l e u 
k é m iá s  é s  e m lő r á k o s  e s e te k  c s a k  k i s  
r é s z é é r t  f e le lő s e k , a z  e g y é n  k o c k á z a t a  
le u k é m ia  v o n a tk o z á s á b a n  10-5 , e m lő r á k  
v o n a tk o z á s á b a n  1 0 -4 . E z e k  a z  a d a t o k  a z  
i ro d a lo m b ó l  i s m e r t  „ m in im á l is  s z i n t ”  f ö 
l ö t t  v a n n a k .

T e rm é s z e te s e n  m in d e n  k o c k á z a t  b e c s 
l é s b e n  v a n n a k  e lk e r ü lh e te t l e n  b i z o n y t a 
l a n s á g i  é s  s z u b j e k t í v  té n y e z ő k .  A  l e g n a 
g y o b b  b i z o n y ta la n s á g i  fo r r á s ,  h o g y  n a g y  
d ó z is o k  h a tá s á b ó l  k e l l  k is  d ó z is o k ra  k ö 
v e tk e z t e tn i .  A s z e rz ő k  sem  v e h e t t é k  
f ig y e le m b e  s z á m í tá s a ik b a n  p l. a  c e l lu lá r is
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r e g e n e r á c ió t  v a g y  e g y é n i é r z é k e n y s é g e t .  
E z é r t  a  s z e rz ő k  m e g á l la p í tá s a  s z e r i n t  is  a z  
„ ig a z i k o c k á z a t ”  l e h e t  n u l l a  v a g y  a  b e 
c s ü l t  fe lső  é r té k n é l  is  m a g a s a b b .  M in d e n  
b iz o n y ta la n s á g  e lle n é re ,  a m ig  n in c s e n e k  
p o n to s a b b  b e c s lé se k , a  s z e rz ő  a d a t a i  a l a 
p u l  s z o lg á lh a tn a k  a  k o c k á z a t  —  h a s z o n  
v iz s g á la to k b a n .

Orexa Erzsébet dr.

A  rö n tg e n s u g á rv e sz é ly : v a ló s á g  v a g y
lá tsz a t?  B o ic e , J .  D . (S z e rk e s z tő i  k ö z le 
m é n y .)  ( N a t io n a l  C a n c e r  I n s t i t u t e ,  B e- 
th e s d a ) :  N e w  E n g l.  J .  M e d . 1 9 8 6 , 315, 828 .

A z  U S A  160 m ill ió  l a k o s á n  é v e n t e  m i n t 
e g y  250 m il l ió  d i a g n o s z t ik u s  r ö n tg e n v iz s 
g á l a t o t  v é g e z n e k . A z  e lm ú l t  30  é v  s o r á n  
sz á m o s  b iz o t t s á g  p r ó b á l t a  f e lb e c s ü ln i  a z  
a la c s o n y  d ó z is ú  (n é h á n y  r á d )  io n iz á ló  s u 
g á r z á s  o n k o g é n  és g e n e t i k a i  h a t á s á t .  
E vans  é s  m u n k a tá r s a i  b e c s lé s e i  a l a p j á n  a z  
U S A -b a n  a z  é v e n te  m e g f ig y e l t  25  e z e r  
ú j  le u k é m iá b ó l  267 (1 % ) , a  119  9 00  ú j  
e m lő rá k b ó l  788 (0 ,7 % ) d ia g n o s z t ik u s  
r ö n tg e n v iz s g á la to k  h a t á s á n a k  k ö v e tk e z 
m é n y e . A  sz e rz ő k  v é le m é n y e  s z e r i n t  t e h á t  
a z  a la c s o n y  d ó z is ú , d i a g n o s z t ik u s  s u g á r -  
t e rh e lé s  n é h á n y  é v e n  k e r e s z tü l  l e u k é m iá t  
é s  e m lő r á k o t  o k o z h a t .  N a g y  p o p u lá c ió n  
v é g z e t t  e p id e m io ló g ia i  v i z s g á la to k  v i 
s z o n t  n y i lv á n v a ló  r a d io ló g ia i  s é rü lé s t  
c s a k  e g y s z e r i  n a g y ,  l e g a lá b b  5 0  r á d  u t á n  
t a l á l t a k .  A  s z a k é r tő k  tö b b s é g e  n e m  is  v é 
g e z  k o c k á z a tb e c s lé s t  10 r á d  a l a t t .  M a  m á r  
a z  e g y é n  é le te  f o ly a m á n  a  t e r m é s z e te s  
h á t t é r s u g á r z á s b ó l  7— 10 r á d  d ó z is b a n  
ré sz e sü l.  A  b io ló g ia i  m e c h a n iz m u s o k  
a z o n b a n  „ k i j a v í t j á k ”  a z  i ly e n  t ö b b  é v  
a l a t t  e ls z e n v e d e t t  k is  d ó z is o k b ó l  s z á rm a z ó  
s é rü lé s e k e t,  f e l te h e tő le g  a  d i a g n o s z t ik u s  
r ö n tg e n v iz s g á la to k  u t á n .  M a g u k  a  s z e r 
z ő k  is  é r z ik  a  b i z o n y ta la n s á g o t ,  a m ik o r  
a r ró l  í r n a k ,  h o g y  a z  ig a z i  k o c k á z a t  l e h e t  
n u l la ,  d e  l e h e t  a  s a j á t  b e c s lé s i  fe ls ő  é r t é 
k e k n é l  j ó v a l  m a g a s a b b .  H a  a  m in d e n n a p i  
é le t  e g y é b  k o c k á z a ta iv a l  h a s o n l í t j u k  ösz- 
sze , a  d ia g n o s z t ik u s  v iz s g á la to k  v e sz é ly e  
n e m  t ű n i k  n y u g t a l a n í t ó n a k .  E v a n s  é s 
m u n k a t á r s a i  p l .  le u k é m ia  v o n a tk o z á s á 
b a n  a k o c k á z a to t  87 : 1 m i l l ió h o z  b e c s ü 
l ik .  H a so n ló  a  k o c k á z a t  p é ld á u l  200 d b  
c ig a r e t t a  e ls z ív á s a  u t á n  is . E m lő  v o n a t 
k o z á s á b a n  a  k o c k á z a to t  5 2  : 100  e z e rh e z  
b e c s ü lik ,  a m i  r e á l is a n  n e m  t e k i n t h e t ő  
k o c k á z a tn a k ,  h isz e n  a  v a ló s á g b a n  n a p 
j a i n k b a n  m in d e n  11 n ő  k ö z ü l  1 b iz to s a n  
m e g b e te g s z ik  e m lő rá k b a n .

A z  e g y é n  s z á m á ra  a z o n b a n  m é g  a  k ic s i 
k o c k á z a t  is  r e n d k ív ü l  fo n to s .  A z  e m b e r i 
sé g  jö v ő jé t  t e k i n t v e  se m  l é n y e g te le n e k  az  
o rv o s i  s u g á r h a t á s  le h e ts é g e s  k ö v e tk e z 
m é n y e i .  M ive l az orvosi radiológia a lkal 
mazása elkerülhetetlen és m in d en kép p  hasz
nosnak tekinthető, m indent meg kell ten n i a 
kockázat csökkentésére. E n n ek  legfontosabb 
útja  az indokolatlan vizsgálatok szám ának  
csökkentése. E zenkívül m ellőzn i kell az 
im produktív  szűrővizsgálatokat, ahol lehet, 
non-invazlv módszerekkel kell helyettesíteni 
a röntgenvizsgálatot, csökkenteni kell a vizs 
gálatok a la tti sugárterhelést, véden i kell a 
nem  vizsgált testrészeket. F o n t o s  a  g o n d o s  
g é p k e z e lé s  é s  k a r b a n t a r t á s ,  é s  a z  e g y e te 
m e k e n  m e g fe le lő  r a d io ló g ia i  o k t a t á s t  k e ll  
b i z to s í ta n i .  I ly e n  m ó d o n  c s ö k k e n th e tő  a  
p o p u lá c ió  s u g á r te rh e lé s e .  A z  e d d ig i  e rő fe 
s z í té s e k  p é ld á ja k é n t  e m l í th e t jü k ,  h o g y  ú j 
m a m m o g rá f iá s  k é sz ü lé k e k  k i fe j le s z té s é v e l

a z  e m lő  s u g á r te rh e lé s e  a  v i z s g á la t  s o r á n  
e g y t i z e d é r e  c s ö k k e n t .  M a  m á r  a z  50  é v n é l  
f i a t a l a b b ,  t ü n e t m e n t e s  n ő k  n e m  k e rü ln e k  
s z ű r ő v iz s g á la t r a ,  m iv e l  a  v i z s g á la to k  sz e 
r i n t  a  k o c k á z a t  e z e k b e n  a z  e s e te k b e n  j e 
l e n tő s e n  m e g h a la d ta  a  v i z s g á la t  e lv é g z é 
s é t ő l  v á r h a t ó  h a s z n o t .

M in d e z e k  a la p já n ,  b á r  h i á n y z ik  b á r m i 
fé le  d i r e k t  t é n y  a z  a la c s o n y  d ó z is ú  s u g á r -  
h a t á s  o n k o g é n  t e r m é s z e té r ő l ,  a z  E v a n s  é s  
m u n k a t á r s a i  á l t a l  k ö z ö lt  l e g f r is s e b b  a d a to k  
h a s z n o s  ú t m u t a t ó k  a  d i a g n o s z t ik u s  r ö n t 
g e n v iz s g á la to k  k o c k á z a t á n a k  é r té k e lé s é 
b e n .

Orexa Erzsébet dr.

A  sz á jo n  á t sze d h e tő  fo g a m z á sg á tló k  
h a s z n á la ta  és a z  e m lő r á k  fia ta l n ő k b e n .
M e ir ik ,  O . é s  m ts a i  ( D e p a r t m e n t  o f  S o c ia l 
M e d ic in e ,  U n iv e r s i ty  H o s p i t a l ,  S -75185  
U p p s a l a ,  S v é d o rs z á g ) :  L a n c e t ,  1986 , 2, 
6 5 0 .

A  s v é d  n ő k n e k  7 7 , a  n o r v é g o k n a k  p e d ig  
4 2 % - a  h a s z n á l t  v a g y  h a s z n á l  o r á l is  fo 
g a m z á s g á t l ó t .  A  2 0 — 2 4  é v e s e k  v o n a tk o 
z á s á b a n  e z  S v é d o r s z á g b a n  36 , N o rv é g iá 
b a n  p e d ig  2 2 % . A  s z e rz ő k  e g y  é v  a l a t t  
(1 9 8 4 — 8 5 -b e n ) 4 22  f e l f e d e z e t t  45  é v e s n é l  
f i a t a l a b b  e m lő rá k o s t  t a n u l m á n y o z ta k .

A  h é t  é v e n  á t  s z e d e t t  o r á l i s  fo g a m z á s -  
g á t l ó k  é s  a  m e n o p a u s a  e l ő t t i  e m lő r á k  k ö 
z ö t t  s t a t i s z t ik a i l a g  s z ig n if ik á n s  t á r s u lá s t  
n e m  t a l á l t a k .  A  s z e rz ő k  a d a t a i  s z e r in t  a  7, 
d e  fő le g  a  12 é v n é l  h o s s z a b b  a lk a lm a z á s  
a  p r e m e n o p a u s a l i s  e m lő r á k  f o k o z o t t  k o c 
k á z a t á t  je le n t i .  A z  o r á l i s  f o g a m z á s g á t ló k  
h a s z n á l a t á n a k  i d ő t a r t a m a  n a g y o b b  o k o 
z a t i  ö s s z e fü g g é s b e n  v a n  a z  e m lő rá k k a l ,  
m i n t  a  h a s z n á la t  k e z d e té tő l  a  d ia g n ó z is ig  
e l t e l t  id ő .  A d a ta ik  a z t  m u t a t j á k ,  h o g y  a  
h a s z n á l a t  t e l je s  i d ő t a r t a m a  é p p e n  o ly a n  
v e s z é ly e s  a z  e m lő rá k  s z e m p o n t já b ó l ,  m in t  
a z  e ls ő  k i h o r d o t t  t e r h e s s é g  e l ő t t i  k e z d é s .

A z  e m lő r á k  r e l a t í v  k o c k á z a t a  12 v a g y  
t ö b b  é v e s  sz e d é s  u t á n  2 ,2 . A z  e lső  k ih o r 
d o t t  t e r h e s s é g  e lő t t i  h é t  é v n é l  h o s s z a b b  
i d e j ű  a lk a lm a z á s  e s e té n  a z  e m lő rá k  m e g 
n ö v e k e d e t t  k o c k á z a ta  2 ,0 . H a  a  h a s z n á 
l a t  t e l j e s  i d ő t a r t a m á t  v e s s z ü k  t e k i n t e t b e ,  
a  k o c k á z a t  n in c s  v i s z o n y b a n  a z z a l ,  h o g y  
a  f o g a m z á s g á t ló  s z e d é s é t  m ily e n  k o rb a n  
k e z d t é k  e l.

Jakobovits A n ta l dr.

A  sz á jo n  át sz e d h e tő  fo g a m z á s g á tló k  
é s  a z  e m lő r á k . (S z e rk e sz tő sé g i k ö z le m é n y .)  
L a n c e t ,  1986 , 2, 665 .

A z  e m lő r á k  k o c k á z a t á n a k  n ö v e k e d é s e  
a z  o r á l i s  fo g a m z á s g á t ló  a s s z o n y o k b a n  e l 
l e n tm o n d á s o s .  M eirik  é s  m ts a i  a z  e m lő 
r á k  k o c k á z a tá n a k  k é ts z e r e s  n ö v e k e d é s é t  
t a l á l t á k  12  é v e s  h a s z n á l a t  u t á n  é s  m e g 
n ö v e k e d e t t  a  k o c k á z a t ,  h a  a  s z e d é s  8  v a g y  
t ö b b  é v e s  v o l t  a z  e ls ő  k i h o r d o t t  t e rh e s s é g  
e l ő t t .

A z  o r á l is  f o g a m z á s g á t ló k  a lk a lm a z á s a  
g y a k o r i s á g á n a k  k o r á b b i  t a n u l m á n y a i ,  
a m ib e  m in d e n  k o rú  e m lő r á k o s t  b e v o n ta k ,  
n e m  b i z o n y í t o t t  v e s z é ly t .  E z e k b e n  a  t a 
n u l m á n y o k b a n  a  f i a t a l  n ő k  s z á m a  á l t a 
l á b a n  k ic s in y  v o l t .  P ik e  és  m ts a i  1 9 8 1 -b e n  
a z  e m lő r á k  m e g n ö v e k e d e t t  k o c k á z a t á t  
k ö z ö l t é k ,  o ly a n  n ő k b e n ,  a k ik  a z  e ls ő  k i 
h o r d o t t  te rh e s s é g ü k  e l ő t t  k e z d te k  t a b 
l e t t á t  s z e d n i.  A z  a r á n y  e m e l k e d e t t  a  h a s z 

n á l a t  id e jé v e l  8  é v  u t á n  3 ,5 -re .  U g y a n e z e k  
a  k u t a t ó k  1 9 8 3 -b a n  37 é v n é l  f i a t a l a b b  n ő 
k e t  v iz s g á lv a  a r r a  a z  e r e d m é n y r e  j u t o t 
t a k ,  h o g y  a z  e m lő r á k  k o c k á z a t a  a  t a b 
l e t t a s z e d é s  h o s s z á v a l  v a n  a r á n y b a n ,  k ü 
lö n ö s e n  25 é v e s  k o r  a l a t t ;  6  é v e s  h a s z n á l a t  
u t á n  25 é v e s  k o r  e l ő t t  4 ,9 .

M cPherson  é s  m ts a i  a z  e m lő r á k  k o c k á z a 
t á t  v iz s g á l tá k  a z  o r á l i s  fo g a m z á s g á t ló k  
h a s z n á l a t á n a k  a z  e ls ő  k iv i s e l t  te rh e s s é g  
e l ő t t i  t a r t a m á v a l .  A  g y a k o r i s á g o t  3 -n a k  
t a l á l t á k  4  é v e s  h a s z n á l a t  u t á n ,  d e  n e m  v i 
l á g o s  a  k o c k á z a t  25  é v e s  k o r  e l ő t t .  Olsson 
é s  m ts a i  3 -szo ro s k o c k á z a t o t  t a l á l t a k  
a z o k b a n  a  n ő k b e n ,  a k i k  2 0  é s  24  é v e s  k o 
r u k  k ö z ö t t  k e z d te k  t a b l e t t á k a t  s z e d n i.

A z  E g y e s ü lt  Á l l a m o k b a n  a  R á k  é s  
S z te r o id  H o r m o n o k a t  T a n u lm á n y o z ó  C so 
p o r t  n e m  t a l á l t  b i z o n y í t é k o t  a  t a b l e t t á k  
h a t á s á r a  se m  a z  e ls ő  k i h o r d o t t  te rh e s s é g  
e l ő t t ,  se m  25 é v e s  k o r  e l ő t t .  Rosenberg é s  
m ts a i  se m  t a l á l t á k  a  m e g n ö v e k e d e t t  k o c 
k á z a t  b i z o n y í té k á t  5  é v e s  v a g y  h o s s z a b b  
id e ig  t a r t ó  sz e d é s  u t á n .

A  le g u tó b b i  s k a n d i n á v i a i  t a n u l m á n y  
f e lh í v t a  a  f ig y e lm e t,  h o g y  a  r e l a t í v  k o c 
k á z a t  s z ig n if ik á n s a n  n ő  a  k i h o r d o t t  t e r 
h e s s é g  e lő t t i  8  é v e s  v a g y  h o s s z a b b ,  i l l e tv e  
á l t a l á b a n  a  12 é v e s  h a s z n á l a t  u t á n .  M á s  
o k o k  is  v a n n a k  a r r a  n é z v e ,  h o g y  a  n a 
g y o n  f ia ta l  n ő k n e k  m i é r t  n e m  a z  o r á l is  fo 
g a m z á s g á t lá s  a  le g jo b b  v á la s z tá s ,  é s  e z e k  
f o n to s a b b a k  l e h e tn e k  a z  e m lő r á k  k o c 
k á z a t a  m ia t t i  e lle n  j a v a l l a t n a k .  M in d a z o n 
á l t a l  a z  o rá lis  f o g a m z á s g á t l á s  a  le g m e g 
b í z h a tó b b  é s  e l f o g a d h a tó  k o n tr a c e p c ió s  
m ó d s z e r  f ia ta l  n ő k n e k ,  h a  a z  a lk a lm a s n a k  
l á t s z ó  le h e tő  le g k is e b b  ö s z t ro g é n  é s  p ro -  
g e s z te r o n  a d a g o t  a lk a lm a z z á k .

Jakobovits A n ta l dr.

A  sz á jo n  át sz e d h e tő  fo g a m z á s g á t ló k  é s  
a z  em lő rá k . G o ld b e rg , A . (C o m m itte e  o n  
S a f e ty  o f  M e d ic in es , M a r k e t  T o w e rs , L o n 
d o n  S W 8  5 N Q , A n g l ia ) :  L a n c e t ,  1986 , 2, 
6 9 2 .

A  k ö z e lm ú ltb a n  k é t  k ö z le m é n y  j e l e n t  
m e g  a z  o rá lis  f o g a m z á s g á t ló k  h a s z n á l a t a  
é s  a z  e m lő rá k  g y a k o r i s á g a  k ö z ö t t i  ö s s z e 
fü g g é s rő l  e l le n té te s  e r e d m é n n y e l .

M eirik  é s  m ts a i  t a n u l m á n y a  S v é d o r 
s z á g b a n  és N o rv é g iá b a n  k é s z ü l t .  S t a t i s z 
t i k a i l a g  sz ig n if ik á n s  t á r s u l á s t  n e m  t a l á l t a k  
h é t  é v e s  v a g y  r ö v id e b b  id e ig  t a r t ó  t a b 
l e t t a s z e d é s  é s  a  m e n o p a u s a  e l ő t t i  e m lő 
r á k  k ö z ö t t .  A  n a g y o n  h o s s z ú  id e ig  t a r t ó  
s z e d é s  le h e tsé g e s  k o c k á z a t a  a z o n b a n  s e j t 
h e tő .  A z  e m lő rá k  r e l a t í v  k o c k á z a t á t  12 
v a g y  t ö b b  é v e s  h a s z n á l a t  u t á n  2 ,2 -n e k  
t a l á l t á k .

P a u l  é s  m ts a i  Ű j - Z é la n d o n  k é s z ü l t  t a 
n u l m á n y a  n é m ile g  e l l e n té t e s  e r e d m é n y e 
k e t  p r o d u k á l t .  E r ő s  b i z o n y í t é k a ik  v a n n a k  
a m a  fe lté te le z é s  e l le n ,  h o g y  a  t a b l e t t á k  
s z e d é s e  f ia ta l  k o r b a n  e m e l i  a z  e m lő r á k  
k o c k á z a t á t .  N é m ile g  g y a n í t h a t ó  a  f i a t a l  
n ő k  m e g n ö v e k e d e t t  k o c k á z a t a  p r o lo n g á l t ,  
t í z  é v e t  m e g h a la d ó  o r á l i s  f o g a m z á s g á t ló  
s z e d é s  u t á n .

M in d k é t  t a n u l m á n y t  a z  E g y e s ü l t  Á l la 
m o k b a n  m ű k ö d ő  R á k  é s  S z te ro id  H o r 
m o n o k a t  T a n u lm á n y o z ó  C s o p o r t  e r e d m é 
n y e in e k  tü k r é b e n  s z ü k s é g e s  á t t e k in t e n i .  
A z  ú jo n n a n  k ó r i s m é z e t t  55  é v  a l a t t i  e m lő -  
r á k o s o k  t a n u lm á n y o z á s a  a z t  m u t a t t a ,  
h o g y  a z  o rá lis  k o n t r a c e p t í v u m o k  s z e d é 
s é n e k  t a r t a m a  n in c s  h a t á s s a l  a z  e m lő rá k



k o c k á z a tá r a .  A  t a b l e t t á k a t  15 é v ig  v a g y  
t o v á b b  s z e d ő k  r e l a t í v  k o c k á z a t a  0 ,6 , 
s z ig n if ik á n s a n  k e v e s e b b , m i n t  1. E z  a z  
e d d ig i  l e g n a g y o b b  s z á m ú  b e te g e n  a la p u ló  
t a n u l m á n y  a r r a  u t a l ,  h o g y  m é g  a  n a g y o n  
h o s s z ú  id e ig  t a r t ó  s z e d é s  s e m  e m e li  a z  
e m lő r á k  k o c k á z a t á t .

E z t  a  k ö z le m é n y t  a  lo n d o n i  G y ó g y s z e 
r e k  B iz to n s á g á t  E lle n ő rz ő  B iz o t t s á g  e l 
n ö k e  í r t a ,  a k i  a  je le n le g i  in f o r m á c ió k  a l a p 
j á n  n e m  t a r t j a  i n d o k o l tn a k  a  s z á jo n  á t  
s z e d h e tő  f o g a m z á s g á t ló k  h a s z n á l a t a  j e 
le n le g i  g y a k o r la tá n a k  se m m ifé le  v á l t o z 
t a t á s á t .

Jakőbovits A n ta l dr.

T a b le tta  é s  r á k v eszé ly . T . R a b e ,  В . R u n -  
n e b a u m  (U n iv . F r a u e n k l in ik ,  D -6 9 0 0  
H e id e lb e rg ) :  F e r t i l i t ä t ,  1986 , 2 , 85.

A m ió ta  c s a k  l é te z ik  fo g a m z á s g á t ló  t a b 
l e t t a ,  m in d ig  f e lm e r ü l t  a z  a  g y a n ú ,  h o g y  
a  s t e r o id  k é s z í tm é n y e k  r o s s z in d u la tú  d a 
g a n a t o t  k é p e s e k  o k o z n i.  A z t  f ig y e l té k  
m e g , h o g y  a  m é h n y a k  d i s z p lá z iá i  é s  f e l 
s z ín i  r á k o s  f o ly a m a ta i  v a ló b a n  g y a k o r ia k ,  
m é g p e d ig  a n n á l  v a ló s z ín ű b b  a z  i ly e n  e l 
v á l to z á s ,  m in é l  r é g e b b  id ő  ó t a  s z e d i a  n ő . 
A  j ó in d u l a tú  e m lő d a g a n a to k  e z z e l  s z e m 
b e n  s o k k a l  r i t k á b b a k ,  é p p e n  ú g y ,  m in t  
a z  e n d o m e t r iu m  c a rc in o m a . A  fo g a m z á s -  
g á t l ó k  e z e n  k e d v e z ő  p r o t e k t i v  h a t á s a  so k  
s z e rz ő  s z e r in t  k b .  10 é v ig  t a r t .  A  p e te 
f é s z e k r á k o k  e lő fo rd u lá s a  is  r i t k a  é s  a  t a b 
l e t t a  a b b a h a g y á s a  u t á n  is  r i t k á n  é s z le l 
h e tő k .  A z  u tó b b i  id ő b e n  s o k  k a z u i s z t ik a i  
k ö z le m é n y  j e l e n t  m e g  a r ró l ,  h o g y  a  t a b 
l e t t á v a l  v é d e k e z ő k  s o r a ib a n  m á j d a g a n a 
t o t  t a l á l t a k .  (Szerk. megjegyzés: E z  u tó b b i  
d a g a n a tf é le s é g  ú g y s z ó lv á n  b i z o n y í t o t t 
n a k  t e k i n t h e t ő . )

V é g ső  s o ro n  a z  i ro d a lm i  a d a t o k  á t t e k i n 
t é s e  u t á n  a r r a  k ö v e tk e z te tn e k  a  sz e rz ő k , 
h o g y  ö s s z e v e tv e  a  p o z i t ív  é s  a  n e g a t ív  
m e g f ig y e lé s e k e t ,  „ é rd e m e s ”  t a b l e t t á v a l  
v é d e k e z n i ,  m e r t  é p p e n  a z o k  a  r á k f a j t á k  
v á ln a k  e  n ő k  k ö z ö t t  r i t k á b b á ,  a m ik e t  n e 
h é z  id e jé b e n  fe lis m e rn i  ( o v a r iu m ,  e n d o 
m e t r iu m ) ,  m íg  a  m é h n y a k  e lv á l to z á s a i  
r e n d s z e r e s  c y to ló g iá v a l  k i e g é s z í t e t t  e l l e n 
ő rz é s  m e l l e t t  id e jé b e n  f e l i s m e rh e tő k .

A szó d i Im re  dr.

A z  in fe k c ió  k o ck á z a ta  C ic lo sp o r in -A -  
k e z e lé s  a la tt .  H . H o f  ( I n s t i t u t  f ü r  H y g ie n e  
u n d  M ik ro b io lo g ie  d e r  U n i v e r s i t ä t  W ü rz 
b u r g ) :  D ts c h .  m e d . W s c h r .  1986 , 111, 
1770.

A  C ic lo sp o r in -A  (CSA ) e g y  t a l a j b a n  é lő  
g o m b á n a k ,  a  „ T o ly p o c la d iu m  in f la tu m  
G a m s ” - n a k  a  m e ta b o l i t ja .  A  s z in té t ik u s a n  
e lő á l l í t h a tó  c ik l ik u s  p o l ip e p t id  a n tib io -  
t i k u s  h a t á s a  c se k é ly . A la c s o n y  d ó z is b a n  
c s a k  e g y e s  p e n é s z g o m b á k  (A s p e rg i l lu s  n i 
g e r ) ,  v is z o n y la g  m a g a s  k o n c e n t r á c ió b a n  
p e d ig  n é h á n y  p ro to z o o n  ( P la s m o d iu m , 
T o x o p la s m a )  s z a p o ro d á s á t  g á to l j a .  D ir e k t  
h a tá s a  v a n  a  fé rg e k re  ( T r ic h in e l la ,  S c h is 
to s o m a ,  F i la r ia )  is .

A  C S A -t k i f e je z e t t  im m u n o s z u p p re s s z ív  
h a t á s a  m i a t t  e ls ő s o rb a n  a  s z e r v á t ü l t e t é 
s e k n é l  a lk a lm a z z á k ,  b á r  a u to im m ú n  b e 
t e g s é g e k  é s  k ró n ik u s  in f e k c ió k  k e z e lé sé 
n é l  is  f e lh a s z n á lh a tó .  A z  a k t i v á l t  „h e l-  
p e r ” - T - ly m p h o c y tá k  á l t a l  t e r m e l t  in te r -

l e u k i n -2  d i r e k t  b lo k k o lá s á v a l  e ln y o m ja  a  
T - ly m p h o e y ta  p r o l i f e r á c ió t ,  a  c e l lu la r is  
im m ú n v á la s z t .  I n d i r e k t  m ó d o n  é s  c s a k  
ré s z le g e s e n  b e fo ly á s o l ja  a  h u m o r á l i s  im 
m ú n v á la s z t ,  íg y  p l.  a  b a k té r iu m o k  lip o -  
p o ly s a c h a r id  a n t ig é n je i  e lle n i  a n t i t e s t 
k é p z ő d é s t  n e m  c s ö k k e n t i .  G á to l j a  a  m a c -  
r o p h a g o k  a n tig é n re p r e z e n tá ló  t u l a j d o n 
s á g á t ,  d e  a  p h a g o c y to s i s t  é s  a  e h e m o ta x i s t  
n e m  b e fo ly á s o lja .  M y e lo to x ik u s  h a t á s a  e l 
h a n y a g o lh a tó .

A  t r a d ic io n á l i s  im m u n o s z u p re s s z ív  s z e 
r e k k e l  s z e m b e n  a  C S A  a lk a lm a z á s a  m e l 
l e t t  k i a l a k u l t  f e r tő z é s e k  s z á m a  u g y a n  j e 
l e n tő s e n  c s ö k k e n t ,  d e  a  r e c ip ie n s e k  in f e k 
c ió h a j la m a  n e m  s z ű n t  m e g . E n n e k  r é s z 
b e n  a z  is  a z  o k a , h o g y  á l t a l á b a n  a la c s o n y  
d ó z is ú  s z te ro id d a l  k o m b in á lv a  a d a g o l já k .  
A  C S A  k e z e lé s  a l a t t  e ls ő s o rb a n  a z o k  a  f e r 
tő z é s e k  v e s z é ly e z te tn e k ,  a m e ly e k  e lh á r í 
t á s á b a n  a  c e l lu la r is  im m ú n v á la s z é  a  d ö n 
t ő  s z e re p . I ly e n  a  t b c .  A  C S A  k e z e lé s s e l  
g á to l n i  l e h e t  a  t u b e r c u lo m a  k i f e j lő d é s é t ,  
é s  a  tu b e r c u l in  r e a k c ió  is  e ln y o m h a tó .  
H a s o n ló  o k o k  m i a t t  s z a p o r o d o t t  m e g  a  
l i s te r io s is o k  s z á m a . A  T - ly m p h o c y tá k  
fu n k c io n á lis  k ik a p c s o lá s a  e r e d m é n y e z i  a  
C r y p to c o c c u s  n e o f o rm a n s ,  a  P n e u m o 
c y s t i s  c a r in ii  é s  a  H e r p e s  s im p le x  f e r t ő 
z é s e k re  v a ló  f o g é k o n y s á g o t  is . A  ly m p h o -  
m á k  m e g s z a p o ro d á s á n a k  o k a  a z , h o g y  a z  
E b s t e i n — B a r r -v í r u s  f e ls z a b a d u l  a  T - ly m 
p h o c y tá k  k o n t r o l l j a  a ló l .

A  C S A  n e m  n ö v e li  a  t o x o p la s m o s is  v e 
s z é ly é t ,  b á r  le k ü z d é s é b e n  s z in té n  a  c e l lu 
l a r i s  im m ú n v á la s z é  a  fő  sz e re p e . V a ló sz í 
n ű e n  a  s z e r  im m u n o s z u p p re s s z ív  t u l a j 
d o n s á g á t  k ie g y e n l í t i  a  d i r e k t  a n t ip a r a z i -  
t á s  h a tá s a .  A  C SA  k e z e lé s  n e m  c s ö k k e n 
t e t t e  a  C M V  f e r tő z é s e k  s z á m á t  se m .

A  h a g y o m á n y o s  im m u n o s z u p p re s s z ív  
s z e re k  h e ly e t t  a l k a l m a z o t t  C SA  n é h á n y  
in f e k c ió  v e s z é ly é t  k i f e j e z e t t e n  c s ö k k e n 
t e t t e .  L y m p h o c y tá s  c h o r io m e n in g i t i s b e n  
a  C S A  a  c e l lu la r is  im m ú n v á la s z t  e ln y o m 
j a ,  íg y  a  t ú l z o t t  im m ú n re a k c ió h o z  k ö t ö t t  
s z ö v e tk á r o s o d á s  is  e lm a r a d .  E lk é p z e lh e tő ,  
h o g y  a  v íru s  e l im in á c ió já é r t  fe le lő s  T -se j-  
t e k é t  n e m , c sa k  a  s z ö v e tk á r o s o d á s t  o k o z ó  
s e j t e k  fu n k c ió já t  g á to l n á .  A  S c h is to s o m a  
m a n s o n i  p e té i  k ö rü l  is  e g y  s ú ly o s  g r a n u 
lo m a to s u s  g y u l la d á s s a l  j á r ó  s z ö v e tk á r o 
s o d á s  a la k u l  k i  a  lá g y ré s z e k b e n ,  a  c e l lu 
l a r i s  im m ú n v á la s z  j e l e k é n t .  C SA  a d á s á r a  
e z  a  s z ö v e ti  r e a k c ió  g y e n g é b b  le sz , s ő t  a  
s z e r  d i r e k t  a n t im y c o t ik u s  h a t á s a  is  é r v é 
n y e s ü l .  C o c c id io id e s  i m m i t i s  f e r tő z é s e k  
c s ö k k e n é s é t  a  s z e r  d i r e k t  a n t im y c o t ik u s  
h a t á s a  is  m a g y a rá z z a .

A  C S A  k e z e lé sn é l g y ó g y s z e r in t e r a k 
c ió k k a l  k e ll  s z á m o ln u n k .  A  C SA  v é r s z in t 
j é t  e m e li ,  íg y  n e p h r o to x ik u s  h a t á s á t  is  fo 
k o z z a  a z  e r y th r o m y c in ,  c o l i s t in ,  a m p h o te 
r i c in  В  s t b .

Csajbók E rnő  dr.

V esea rtér ia -ru p tu ra  k ile n c  nap pal p er -  
c u ta n  tr a n slu m in a lis  a n g io p la s tic a  u tá n .
O lin , J .  W ., M. W h o le y  (C le v e la n d  C lin ic  
F o u n d a t io n ,  C le v e la n d ) :  JA M A , 1987 , 
257, 5 1 8 .

A  v e s e a r té r ia - s z ű k ü le t  p e r c u t a n  t r a n s -  
lu m in a l i s  t á g í t á s a  (Р Т А )  g y a k o r lo t t  k e 
z e k b e n  r i t k á n  j á r  s z ö v ő d m é n n y e l .  I r o 
d a lm i  a d a to k  s z e r in t  a z  e s e te k  m in te g y  
1 % - á b a n  v á lh a t  s z ü k s é g e s s é  se b é sz i b e 
a v a t k o z á s  e ls ő s o rb a n  d is s e c t io  é s  t h r o m 

b o s is  m i a t t ,  d e  r i t k á n  e lő fo rd u l  a  b a l l o n 
t á g í t á s t  k ö v e tő e n  a z  é r  r u p t ú r á j a  is , m i n t  
h e v e n y  s z ö v ő d m é n y .  A  s z e rz ő k  t ö b b  m i n t  
200  v e s e a r té r ia  P T A  s o rá n  n e m  é s z le l te k  
h a lá lo s  s z ö v ő d m é n y t .  U to ls ó  89  e s e t ü k 
b ő l  e g y b e n  k e l l e t t  e lz á r ó d á s t  o k o z ó  d i s 
s e c t io  m i a t t  n e p h r e c to m i á t  v é g e z n i.

J e le n  k ö z le m é n y ü k b e n  e g y  56 é v e s  n ő 
b e te g  e s e té t  i s m e r t e t i k ,  k in e k  a o r to f e m o -  
r a l i s  b y p a s s ,  c a r o t i s  e n d a r t e r e c t o m ia  é s  
b a l  o ld a l i  n e p h r e c to m i a  u t á n  2 7 0 /1 4 0  
H g m m  v é r n y o m á s  m e l l e t t  a n g io g r a p h ia  
a  jo b b  v e s e a r t é r i a  t e l j e s  e lz á r ó d á s á t  m u 
t a t t a .  A  v e s e m ű k ö d é s t  d ia ly s is s e l  r e n d e z 
t é k ,  m a jd  a z  e l z á r ó d o t t  jo b b  v e s e a r t é r i á t  
e re d m é n y e s e n  r e k a n a l i z á l t á k  é s  t á g í t o t 
t á k  P T A  r é v é n .  A  b e te g  v é r n y o m á s a  é s  
v e s e m ű k ö d é se  r e n d e z ő d ö t t .  H é t  n a p  m ú l 
v a  d e r é k f á jd a lo m r ó l  p a n a s z k o d o t t .  E k k o r  
u l t r a h a n g v i z s g á la t  a  v e s e a r té r ia  a n e u ry s -  
m a s z e rű  t á g u l a t á t  m u t a t t a .  D ig i ta l i s  
s u b t r a c t ió s  a n g io g r a p h iá t  t e r v e z t e k ,  d e  
e z t  m e g e lő z ő e n  a  k i le n c e d ik  n a p o n  a  b e 
t e g  h i r te le n  r o s s z u l  l e t t ,  v é r n y o m á s a  l e 
e s e t t ,  k e r in g é s e  ö s s z e o m lo t t ,  r e s u s c i ta t io  
e r e d m é n y te le n  v o l t .  B o n c o lá s n á l  k i t e r 
j e d t  r e t r o p e r i to n e a l i s  v é rö m le n y t  t a l á l 
t a k ,  a  jo b b  v e s e a r t e r i á n  i n t i m a  d i s s e c t ió t  
é s  a z  a d v e n t i t i a  r u p t ú r á j á t .  H a s o n ló  k é 
ső i s z ö v ő d m é n y rő l  a z  i r o d a lo m b a n  n e m  
t a l á l t a k  e m l í té s t .

Laczay A n d rá s dr.

P o sttra n sfu sió s  p u rp u ra . M u e lle r -E c k -  
h a r d t ,  C . é s  m ts a i  ( I n s t .  f. k l in is c h e  I m 
m u n o lo g ie  u n d  T ra n s fu s io n s m e d iz in ,  J u s -  
tu s - L ie b ig - U n iv e r s i t ä t ,  G ie sse n ): K l in .  
W s c h r .  1986, 64, 1198 .

A  p o s t t r a n s f u s ió s  p u r p u r a  ( p tp .)  r i t k a  
k l in ik a i  s y n d r o m a ,  a m e ly n e k  je l l e g z e te s 
sé g e , h o g y  a  v é r  ( v a g y  v é r le m e z k é k e t  
t a r t a l m a z ó  v é r f r a c t io )  t r a n s f u s ió ja  u t á n  
á t l a g  e g y  h é t  m ú lv a  a k u t  th r o m b o c y to -  
p e n iá s  e p iz ó d o k  lé p n e k  fe l (Shulm an  é s  
m ts a i ,  1961). A z  i r o d a lo m b a n  m in te g y  
150 p t p . - k a z u i s z t ik a  is m e re te s ,  a z o n b a n  
k im e r í tő  k l in ik a i  é s  im m u n o ló g ia i  v iz s g á 
l a to k ,  v a la m in t  ö s s z e fo g la ló  ta n u lm á n y o k  
h iá n y o z n a k .  A  s z e rz ő k  1937— 1985  k ö 
z ö t t  a z  N S Z K -b a n  é s  A u s z t r iá b a n  m u l t i -  
c e n t r ik u s  a n y a g b ó l  ö s s z e g y ű j tö t t  13 b e 
t e g n é l  k ó r o k ta n i  é s , t h e r á p i á s  v i z s g á la to 
k a t  v é g e z te k . V a la m e n n y i  b e te g  n ő  v o l t ,  
á t l a g  58 ,6  (3 6 — 77) é le tk o rú ,  a k ik  a  p t p .  
fe llé p é se  e l ő t t  2 — 12  n a p p a l  v é r t r a n s f u s ió -  
b a n  ré s z e s ü l te k .  A  p t p .  m in d ig  s ú ly o s  
(a  v é r le m e z k é k  s z á m a  10 000/pl a l a t t )  
v o l t  é s  3— 60 n a p ig  á l l o t t  f e n t .  A  v é r z é 
s e k  s z iv á rg á s ,  m e la e n a ,  h a e m a tu r i a ,  p u r 
p u r a  f o rm á b a n  m a n i f e s z t á ló d ta k .  A z  i r o 
d a lo m b a n  a z  e d d ig  a j á n l o t t  k e z e lé s i  e l j á 
r á s o k  (p re d n is o n ,  t h r o m b o c y t a - t r a n s f u -  
s io , i s m é te l t  i n t e n z ív  p la s m a p h e re s is )  b i 
z o n y ta la n  é r t é k ű e k ,  a m i t  a  v é rz é se k  id ő 
b e li  e lh ú z ó d á s a ,  v a l a m in t  a  h a lá lo s  e s e te k  
is  m u ta t n a k .

A  sz e rz ő k  s a j á t  t a p a s z t a l a t a i  s z e r in t  a  
p tp . választandó op tim ális therapiája m a 
gas dosisú IgO  alkalmazása: á l t a l á b a n  
0 ,4  g / te s t s ú ly k g  ö t  e g y m á s u tá n i  n a p o n  
(2  g / te s t s ú ly k g  ö s s z m e n n y is é g b e n ) .  A  p t p .  
k ó r jó s l a t a  b i z o n y t a la n ,  k ü lö n ö s e n  a g g a s z 
t ó a k  a z  e lső  t í z  n a p o n  b e lü l i  b e ls ő  (a g y i)  
v é rz é se k . A  p t p .  k ó r o k t a n a  m é g  n e m  t i s z 
t á z o t t .  13 b e te g ü k  k ö z ü l  12 e s e tb e n  
th r o m b o c y ta - s p e c if ik u s  Z W 3- a n t i t e s t e k e t  
m u t a t t a k  k i. H a t  H L A - D R - t íp u s ú  b e te g



D R 3  p o z it ív  v o l t ,  a m i a  p t p . - b a n  im m uno- 
cytogen faktornak  t e k in te n d ő .

E z e n  r i t k a ,  d e  s ú ly o s  t r a n s f u s ió s  i a t r o -  
g e n  sz ö v ő d m é n y  le h e tő s é g é n e k  a z  i s m e 
r e t e  e lő fe l té te le  a  g y o r s  d i a g n o s is n a k  é s  a  
b e v á l t  magas dosisú IgO-kezelésnek.

i fj .  P a stin szky  Is tvá n  dr.

A  h a n g  m e g v á lto z á sa  ir r ig o sco p ia  u tá n :  
ex tra p er ito n ea lis  v a sta g b é l-p e r fo r a tio  k li 
n ik a i  j e le .  R a b in ,  D . N . é s  m ts a i  (R u s h —  
P r e s b y te r ia n - S t .  L u k e ’s  M e d ic a l  C e n te r ,  
C h ic a g o ) :  A m e r. J .  R o e n tg e n o l .  1987, 
148, 145.

A  sz e re n c sé re  n e m  t ú l  g y a k r a n  e lő fo r 
d u ló  v a s ta g b é l- p e r f o r a t io  m i n t  ir r ig o sc o -  
p i á s  s z ö v ő d m é n y  k o ra i  f e lis m e ré s e  a  b e te g  
s z á m á r a  é le t fo n to s s á g ú .  A z o n n a l i  m e g 
f e le lő  b e a v a tk o z á s  m e g m e n th e t i  a z  é le 
t é t ,  d e  a  k é s le k e d é s  m e g p e c s é te lh e t i  s o r 
s á t .  A  s z ö v ő d m é n y t  f e l i s m e rn i  so k s z o r  
e lé g  n e h é z , m e r t  a  b e te g  a  p e r f o r a t io  b e 
k ö v e tk e z te  u t á n  k e z d e tb e n  a k á r  te l je s e n  
t ü n e t m e n t e s  is  l e h e t ,  é s  a z  i r r ig o s c o p ia  
s o r á n  a  b á r iu m  h a s ü re g b e  v a g y  e x t r a 
p e r i to n e a l is  t é r b e  j u t á s a  n e m  m in d ig  n y i l 
v á n v a ló .  E z é r t  é r té k e s  m in d e n  o ly a n  k is  
j e l ,  a m i  f e lh ív h a t j a  f ig y e lm ü n k e t  a  p r o b 
l é m á r a .  A  s z e rz ő k  e g y  51 é v e s  fé rf i k e t tő s  
k o n t r a s z t  i r r ig o s c o p iá já t  v é g e z té k  b a llo n -  
o k k lú z ió s  v é g b é lc s ő v e l 2 4  ó r á v a l  co lo- 
n o s c o p ia  u t á n .  A  v iz s g á la t  a  s z o k á s o s  m ó 
d o n  l e z a j lo t t .  U t á n a  a  b e te g  a  f ü rd ő s z o 
b á b ó l  v is s z a té rv e  a r ró l  p a n a s z k o d o t t ,  
h o g y  h a n g ja  m e g v á l to z o t t .  E g y é b  p a n a 
s z a  n e m  v o l t .  E k k o r  k é s z í t e t t  r ö n tg e n k é 
p e k e n  a  h a s ü re g b e n  é s  a  r e t r o p e r i to -  
n e u m b a n  g á z t  l á t t a k ,  m in im á l i s  b á r iu m 
k i lé p é s s e l  a  c o lo n  d e s c e n d e n s  m e n té n .  K é 
s ő b b  e n y h e  d y s p h a g ia  l é p e t t  f e l ,  é s  a  n y a 
k o n  c r e p i t a t ió t  é s z le l te k .  5 n a p  k o n z e r v a 
t í v  k e z e lé s , a  s z á jo n  á t  v a ló  t á p lá lé k f e l 
v é te l  s z ü n e te l te té s e  é s  iv .  f o ly a d é k b e v i te l  
u t á n  a  b e te g  h a n g ja  r e n d e z ő d ö t t ,  r ö n tg e n 
k é p e k e n  a  re n d e lle n e s  g á z g y ü le m e k  m eg- 
k i s e b b e d é s é t  l á t t á k ,  a  b e te g  g y ó g y u l ta n  
t á v o z o t t .

L aczay A n d rá s dr.

„ S in o g r a fin ”  k o n tr a s z ta n y a g g a l k a p 
c so la to s  h ir te len  h a lá l. E d e l s t e in ,  J . M. 
(A l le g h e n y  C o u n t r y  C o ro n e r ’s  O ffice, 
P i t t s b u r g ,  P A ): J .  F o re n s ic .  S c i. 1986, 
31, 1142.

A  sz e rz ő  e g y  35 é v e s  h i p e r t ó n i á s  n ő  
e s e t é t  i s m e r te t i ,  a k in é l  a  m é h  m ű k ö d é s -  
z a v a r a  m i a t t  h i s z te ro s z a lp in g o g rá f iá s  c é l 
l a l  10 c m 3 S in o g ra f in  k o n t r a s z t a n y a g o t  
i n j e k t á l t a k  a  m é h  n y a k e s a t o m á j á b a .  
A  k o n t r a s z t a n y a g  b e a d á s a  u t á n  b ra d i-  
k a r d ia ,  m a jd  s z ív m e g á l lá s  a l a k u l t  k i. 
A  s z a k é r tő i  b o n c o lá s  s o r á n  t ü d ő v iz e n y ő t  
é s  á l t a lá n o s  v e rő é r  e lk e m é n y e d é s t  t a l á l 
t a k ,  sp e c if ik u s  e lv á l to z á s  s e m  m a k ro s z k ó 
p o s á n ,  se m  m ik ro s z k ó p o s á n  n e m  v o l t  k i 
m u t a t h a t ó .  A  k o n t r a s z t a n y a g  d i a t r i o z a t  
m e g lu m in t  é s  jo d ip a m id  m e g lu m ín t  t a r 
t a l m a z o t t .  A  b e a d á s t  k ö v e tő  h a lá l e s e t e k 
b e n  e d d ig  b r o n c h o s p a s m u s t ,  la ry n g o s p a s -  
m u s t ,  s z iv m e g á l lá s t ,  t ü d ő v iz e n y ő t  t a l á l 
t a k  k l in ik a i la g ,  d e  le g g y a k r a b b a n  k a m ra i  
f ib r il lá c ió  v e z e te t t  a  h a lá lh o z .  A  h a lá lh o z  
v e z e tő  p o n to s  m e c h a n iz m u s  m in d  e z  id e ig  
n e m  t i s z t á z o t t ,  a  h i r te l e n  k e z d e t ,  v a la 

m i n t  a  g y o r s a n  b e á l ló  h a lá l  f e lv e t i  a  
k o n t r a s z t a n y a g  d i r e k t  s z í v h a t á s á t  is.

Balogh Is tv á n  dr.

A k u t  h a s i k ó r k é p e k  e lő fo r d u lá s a  a n ti-  
k o a g u lá lt  b e te g e k e n . W a g n e r ,  H .  E .  és 
m ts a i  ( K l in ik  f. V is z e ra le  C h ir . ,  In s e l-  
s p i t a l ,  B e rn ) :  S c h w e iz , m e d .  W s c h r .  1986, 
116, 1 802 .

A  s z e rz ő k ,  t a r t ó s  a n t i k o a g u lá n s  k e z e 
lé s  k ö z b e n  é s z le l t  v is z o n y la g  r i t k a  h a e -  
m o r r h a g iá s  s z ö v ő d m é n y e k rő l  s z á m o ln a k  
b e  16 e s e t e t  i s m e r te tv e .  A  b e te g e k  a ce n o - 
c o u m a r o l t  —  S in trom  —  é s  p h e n p ro -  
c o u m o n t  —  M arcum ar  —  s z e d te k  7 e s e t 
b e n  a b s z o lú t ,  9 e s e tb e n  v i s z o n t  r e la t í v  
in d ik á c ió  a la p já n .  A z  a k u t  h a s  k é p é b e n  
je l e n tk e z ő  v é rz é s  o k a  lé p ,  i l l e tv e  c o rp u s  
l u t e u m  r u p t ú r a ,  v a l a m in t  a  b é l f a lb a n  k e 
l e t k e z e t t  v é rz é s  v o l t ,  m in d e n  e s e tb e n  d i f 
f ú z  p e r i t o n i t i s  t ü n e te iv e l ,  e z e n  k ív ü l  a  
m u s c u lu s  r e c tu s  a b d o m in is  á l lo m á n y á b a n  
f o r d u l t  e lő ,  a h o l v is z o n t  f iz ik á l is  v iz s g á la t 
t a l  is  f e l i s m e rh e tő v é  v á l t .  P e r i to n i t i s  t ü 
n e t e i t  u t á n o z t á k  a  k ö v e tk e z ő  s z ö v ő d m é 
n y e k :  c h o le c y s t i t i s  p e r f o r a t i v a  h a e m o r 
r h a g ic a ,  p e r ir e n a l is  h a e m a t o m a  é s  a  m . 
p s o a s  á l lo m á n y á b a  t ö r t é n ő  v é rz é s .  A  v é r 
z é s e k  a  k e z e lé s  le g k ü lö n b ö z ő b b  id ő p o n t 
j á b a n  k e le t k e z te k  l e g k o r á b b a n  k é t  h ó n a p , 
le g k é s ő b b e n  p e d ig  28 é v  m ú lv a .

A  p r o th r o m b in  á l t a l á b a n  a la c s o n y  v o l t ,  
d e  a  v i z s g á la to k  s o k  e s e tb e n  n e m  a z o n n a l  
a  v é r z é s  e ls ő  tü n e t e i  u t á n  t ö r t é n t e k ,  e z é r t  
n o r m á l i s ,  i l l e tv e  m a g a s a b b  é r t é k e k  is  e lő 
f o r d u l t a k .  A  v é rz é s  r é s z le te s  a n a m n e s is s e l  
é s  v i z s g á l a t t a l ,  v a la m in t  c é l z o t t  r a d io ló 
g ia i  m ó d s z e re k k e l  e lé g  h a m a r  lo k a l iz á l 
h a tó ,  a m i  a z é r t  lé n y e g e s , m e r t  n e m  s z a b a d  
m in d e n  e s e t e t  o p e r á ln i ;  m ű t é t  c sa k  a  
h a s ü r e g b e  tö r t é n ő  v é rz é s ,  n e u ro ló g ia i  t ü 
n e t e k k e l  s z ö v ő d ő  r e t r o p e r i t o n e a l i s  h a e m a 
t o m a  e s e té n  i n d o k o l t ,  a  h a s iz m o k b a  é s  a  
b é l  f a l á b a  t ö r t é n ő  v é rz é s  k o n z e r v a t í v  k e 
z e lé s re  is  m e g s z ű n ik . A z  i s m e r t e t e t t  16 
e s e t  k ö z ü l  6 -b a n  a z  a n t i c o a g u l a n s  k e z e lé s t  
f o l y t a t t á k ,  k ö z ü lü k  e g y  h a l t  m e g  k é t  é v  
m ú lv a  s z iv in f a r c tu s b a n ,  m íg  a  tö b b i  10 

k ö z ü l ,  a h o l  b e f e je z té k ,  a z  e g y ik  b e te g  
s z iv in f a r c tu s b a n ,  a  m á s ik  tü d ő e m b o l iá -  
b a n  h a l t  m e g . A  s z o k a t l a n ,  n e m  e g y sz e r  
ig e n  s ú ly o s  s z ö v ő d m é n y e k  e l le n é r e  a  k e 
z e lé s  a  j a v a l l a to k  é s  e l l e n ja v a l l a t o k  g o n 
d o s  m é r le g e lé s é v e l  m in d e n k é p p e n  in d o 
k o l t .

( R e f . : A  részletes cikkből sajnos nem  de 
rü l k i ,  hogy eredetileg há n y  beteget m ennyi 
ideig  kezeltek, és a 16 beteg vérzéses szövőd
m énye m ilyen  arányú volt. Betegeik közül 
tíz 70 évesnél idősebb, a többi ennél fiatalabb 
volt. N e m  derül k i  a  közleményből az sem, 
hogyan, illetve m ilyen  fo rm ában  ellenőriz
ték a  betegeket és volt-e gyógyszeres inter 
akciónak valam ilyen szerepe. Részletes és 
szakszerű ellenőrzéssel, a megfelelő együtt
m űködés  —  orvos és beteg —  kialakításával, 
a súlyos haemorrhagiás szövődm ények nagy  
része elhárítható.)

B á n  A ndrás dr.

H y p o th y r e o s is  k e to c o n a z o l-k e z e lé s  so 
r á n . K i tc h in g ,  N . H .  (Q u e e n ’s  P a r k  
M e d ic a l  C e n tre ,  S to c k to n  o n  T e e s , C leve  
l a n d ,  A n g l ia ) :  B r i t .  m e d .  J .  1986 , 293, 
99 4 .

K é t  b e te g e n  —  a p a  é s  fia  —  a la k u l t  k i  
h y p o th y r e o s is  k e to c o n a z o l  k e z e lé s  k a p 
c s á n .

A z  első 4 0  é v e s  fé rf i, a k in e k  5 é v e s  k o r a  
ó t a  v a n  s ú ly o s  m u c o c u ta n  c a n d id ia s is a ,  
i d ő n k é n t  s z á j- ,  g a r a t - ,  gége-, n y e lő c ső -  é s  
k ö r ö m m a n i f e s t a t ió k k a l .  A z  é v t iz e d e k  s o 
r á n  r e n g e te g  a n t i m y k o t i c u m o t  k a p o t t ;  
e z e k  s z e d é s é t  a z o n b a n  v a g y  h a t á s t a l a n 
s á g ,  v a g y  m e l l é k h a tá s o k  m i a t t  a b b a  k e l 
l e t t  h a g y n ia .  1982  m á j u s á t ó l  n a p i  2 X 2 0 0  
m g  k e to c o n a z o l t  s z e d e tn e k  v e le  p e r  o s , 
m e ly  2  h é t  a l a t t  s z é p  j a v u l á s t  e r e d m é n y e 
z e t t ,  s  e n n e k  f e n n t a r t á s á r a  a  k é s z í tm é n y t  
n a p i  1 X 2 00  m g -o s  a d a g b a n  k a p ta  t o v á b b  
12 h é te n  á t .  E k k o r  a  g y ó g y s z e r t  e lh a g y 
v a ,  c a n d id ia s is  r e c i d ív á t  é s z le lte k  s e m i a t t  
—  h a s o n ló  a d a g b a n  —  is m é t  t o v á b b  f o ly 
t a t t á k  a  k e z e lé s t .  A u g u s z tu s b a n  s ú ly n ö 
v e k e d é s  é s  iz o m fá jd a lo m  l é p e t t  fe l, 1983  
m á j u s á r a  p e d ig  je l l e g z e te s  h y p o th y re o s i-  
so s  k é p  a l a k u l t  k i :  8  k g  s ú ly tö b b le t ,  j e l 
l e g z e te s  b e s z é d m ó d , m y x o e d e m a  é s  g y e n 
g e s é g , m e ly e t  a z  a la c s o n y  th y r o x in -  
s z i n t  (-=  10 n m ó l/1 ) é s  a z  e m e lk e d e t t  T S H -  
k o n c e n t r á c ió  ( >  128 E / l )  is  ig a z o l t .  E z é r t  
a  k e to c o n a z o l  t h e r a p i a  m e llé  n a p i  0 ,2  m g  
t h y r o x i n t  is  a d t a k ,  m e ly re  a  b e te g  
e u th y r e o id d á  v á l t .

M ásod ik  b e te g e  a z  e lő b b i  6 é v e s  fia , a k i  
o r á l i s  c a n d id ia s i s a  m i a t t  k a p o t t  n a p i  
100 m g  k e to c o n a z o l t ,  1983  d e c e m b e ré tő l  
2 h ó n a p o n  á t ,  m a jd  1984  jú n iu s á b a n  1 h ó 
n a p ig .  A  je l le g z e te s  m y x o e d e m á s  k l in ik a i  
k é p  1984  s z e p te m b e ré r e  a l a k u l t  k i ( s e ru m  
th y r o x in - s z i n t :  10 n m ó l/1 , T S H -k o n c e n t-  
r á c ió :  100 E /l ) .  N a p i  0 ,1  m g  t h y r o x in  s z e 
d é s e  ő t  is  e u th y r e o id d á  t e t t e .

A  2 b e te g  k ó r le fo ly á s a  n a g y o n  h a s o n l í 
t o t t  e g y m á s h o z ,  m iv e l  g o ly v á ju k  n e m  
v o l t ,  s  s e m  e g y é n i ,  s e m  c s a lá d i  k ó re lő z m é 
n y ü k b e n  h y p o th y r e o s i s t  v a g y  s z e rv s p e 
c if ik u s  a u to im m u n  m e g b e te g e d é s t  n e m  l e 
h e t e t t  k i m u t a tn i .  É r d e k e s ,  h o g y  a  fiú  
h y p o th y r e o s i s a  a  k e to c o n a z o l  k e z e lé s  a b 
b a h a g y á s a  u t á n  is  p e r s i s t á l t .  H a s o n ló  
e s e t e t  e d d ig  a  s z e rz ő  n e m  t a l á l t  a z  i r o d a 
lo m b a n ,  s  n e m  i s m e r e te s  a  k e to c o n a z o l-  
o k o z ta  h y p o th y r e o s is  k ia la k u lá s i  m ó d ja  
s e m ;  u g y a n a k k o r  b iz o n y o s  g e n e t ik a i  f o 
g é k o n y s á g  se m  z á r h a tó  k i  b e te g e i  e s e té 
b e n ,  t e k i n t e t t e l  ig e n  k ö z e l i  ro k o n s á g u k ra .

M ajor László dr.

N e m -ste ro id a lis  a n tir h e u m a tica  m e llé k 
h a tá s a i a z  a lsó  b é lh u z a m b a n . R i ts c h a r d ,  
T h . ,  L . F i l ip p in i  (M e d iz in isc h e  K l in ik ,  
K a n t o n s s p i t a l  L u z e r n ) :  D ts c h .  m e d .  
W s c h r .  1986 , 111, 1 561 .

A  n e m - s te r o id a l is  a n t i r h e u m a t ik u m o k  
(n e a r .)  f o ly tá n  fe llé p ő  m e l lé k h a tá s o k  a  
g a s t r o d u o d e n a l i s  h u z a m b a n  e ro s iv  v a g y  
u lc e r o s u s  la e s ió k  f o r m á já b a n  n e m  v i t a t 
h a tó k .  I ly e n  n e m  k í v á n a t o s  m e l l é k h a tá 
s o k  a z o n b a n  a z  a ls ó  b é lh u z a m b a n ,  fő le g  
a  v a s t a g b é lb e n  a lig  i s m e r te k .  A z  i r o d a lm i  
á t t e k i n t é s  s z e r in t  a  t e r m in á l i s  i le u m b a n  é s 
a  c o lo n b a n  n s a r .- k e z e lé s  a l a t t  s z á m o s  
s z ö v ő d m é n y t  í r t a k  le :  p e r fo r a t io ,  c o lo n  - 
v é rz é s ,  a  c o l i t is  k ü lö n b ö z ő  f a j t á i ,  c o l i t i s  
u lc e ro s a ,  c o l i t is  a s p e e if ic a ,  f i s tu la  g a s t r o 
c o lic a ,  m o rb u s  C ro h n .

A  s z e rz ő k  m e g f ig y e lé s e ib e n  k é t  (21 é s  
4 4  é v e s )  n ő b e te g ü k n é l  n s a r .  (d ic o fe n a c , 
n y r a z in b u ta z o n )  b e v é te l e  u t á n  tö b b  h é t ig  
t a r t ó  i le o c o l i t i s t ,  i l l e tb e  p r o c to c o l i t i s t  é s z 
l e l t e k .



A z  a lsó  b é ls z a k a s z b a n  és a  c o lo n b a n  f e l 
lé p ő  m e l l é k h a tá s o k b a n  ú g y  l á t s z i k  a l á 
r e n d e l t  j e le n tő s é g ű  a  n e a r ,  k é m ia i  s z e r 
k e z e te .  A  m e l lé k h a tá s o k  g y a k o r is á g á t  a z  
e d d ig i  g y é r  é s  n e m  k e llő e n  é r te lm e z h e tő  
b e s z á m o ló k b ó l  n e m  le h e t  p o n to s a n  m e g 
á l l a p í t a n i .  A  c o lo n  é s  a  t e r m in a l i s  i le u m  
m in d e n  k ó r o k ta n i l a g  n e m  e g y é r te lm ű e n  
o s z tá ly o z h a tó  fe k é ly e , á t f ú r ó d á s a ,  g y u l 
l a d á s a  v a g y  i d ü l t  b é lf o ly a m a t  a k u t  f e l l á n 
g o lá s  e s e té n  k u t a t n i  k e ll  n s a r .  h a s z n á l a t a  
u t á n ,  m e r t  a z  ö ssz e fü g g é s  k i m u t a t á s a  
d ö n t ő  a  b e te g  s z á m á r a .

i fj .  P astin szky  Is tvá n  dr.

K o p o n y a b e su g á r zá s  k ö v e tk e z m é n y e i 
n e k  C T -v izsg á la ta  g y erm e k e k b en . D a v is ,  
P .  C . é s  m ts a i  ( E m o r y  U n iv e r s i ty  S c h o o l 
o f  M e d ic in e , A t l a n t a ) : A m e r. J .  R o e n tg e 
n o l .  1986, 147, 587 .

A  k ö z p o n ti  id e g re n d s z e r  d a g a n a to s  b e 
t e g s é g e in e k  s u g á rk e z e lé s e  e l f o g a d o t t ,  m in 
d e n n a p o s  e l j á r á s .  C s a k  a z  u tó b b i  id ő b e n  
k e z d te k  fe lf ig y e ln i e n n e k  h o s s z ú  t á v ú  k á 
r o s  k ö v e tk e z m é n y e ir e .  I s m e r e te s  u g y a n ,  
h o g y  a  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r  s u g á r k e z e 
lé se  n y o m á n  a  n e u ro p s y c h o ló g ia i  k é p e s s é 
g e k  t e r é n  h a n y a t l á s  é s z le lh e tő ,  d e  e n n e k  
p a th o ló g ia i  h á t t e r e  n e m  t i s z t á z o t t .  K ó r 
b o n c ta n i  v i z s g á la to k  a la p já n  a  s u g á r k e 
z e lé s  o k o z ta  a g y i  k á ro s o d á s  r i tk a s á g ,  e lő 
f o r d u lá s a  i n k á b b  a z  e g y id e jű  c h e m o th e ra -  
p i a  —  k ü lö n ö s e n  a  m e t h o t r e x a t  —  s z á m 
l á j á r a  Í r a n d ó .

'  A  sz e rz ő k  4 9  o ly a n  g y e rm e k  i s m é t e l t  
e l le n ő rz ő  C T  v iz s g á la t á n a k  a n y a g á t  e le 
m e z té k  e b b ő l  a  s z e m p o n tb ó l ,  a k ik  e l s ő d 
le g e s  a g y i  v a g y  k o p o n y a a la p i  n e o p la s ia  
m i a t t  s u g á rk e z e lé s b e n  ré s z e s ü l te k .  C h e- 
m o th e r a p iá v a l  é s  a n é lk ü l  e g y a r á n t  m e g 
le p ő  g y a k o r is á g b a n  t a l á l t a k  re n d e l le n e s  
e lv á l to z á s o k a t  a z  a g y á l lo m á n y b a n ,  f ü g 
g e t le n ü l  m a g á tó l  a  b e s u g á r z o t t  d a g a n a t 
t ó l .  5 1 % - b a n  é s z le l te k  g e n e r a l iz á l t  á l lo 
m á n y c s ö k k e n é s t  v a g y  a t r o p h i á t .  E z t  
f e n n ta r t á s s a l  é r té k e l ik ,  m iv e l  e z  e b b e n  a  
b e te g c s o p o r tb a n  e g y é b  té n y e z ő k  k ö v e t 
k e z m é n y e  is  l e h e t .  2 8 % -b a n  l á t t a k  m e sz e -  
s e d é s t  a  d a g a n a t t ó l  f ü g g e tle n ü l ,  l e g g y a k 
r a b b a n  s u b c o r t ie a l i s a n  a  fe h é r-  é s  s z ü rk e -  
á l lo m á n y  h a t á r á n .  E z  a  m e s z e se d é s  a  s u 
g á r k e z e lé s t  k ö v e tő  1-2  é v e n  á t  fo k o z ó 
d o t t .  A  m e g fe le lő  t e r ü l e t b e n  s z ö v e t t a n i 
l a g  m ic r o a n g io p a th ia ,  d y s t r o p h iá s  m e s z e 
s e d é s  é s  d e m y e l in i s a t io  v o l t  k i m u t a t h a t ó .  
2 6 % - b a n  t a l á l t a k  a  f e h é r á l lo m á n y  t e r ü l e 
t é n  f o l to s  v a g y  g e n e r a l iz á l t  h y p o d e n z i t á s t  
fü g g e tle n ü l  a z  e g y é b  s z ó b a jö h e tő  o k i  t é 
n y e z ő k tő l ,  m i n t  d a g a n a tk ö r n y é k i  v ize -  
n y ő  v a g y  s h u n t- e lé g te le n s é g .  A  fe h é rá llo -  
m á n y - r e n d e l le n e s s é g  é s  a  m e s z e se d é s  is  
g y a k o r ib b  v o l t  a  f i a t a l a b b  g y e rm e k e k b e n ,  
k ü lö n ö s e n  a z o k b a n ,  a k ik  a  s u g á rk e z e lé s  
id e jé n  m é g  n e m  v o l t a k  3 é v e s e k . A  C he 
m o th e r a p ie  é s  a  m e t h o t r e x a t  n e m  j á t s z i k  
lé n y e g e s  s z e re p e t  —  a z  é r i n t e t t  g y e r m e 
k e k  k ö z ü l  c s a k  2  k a p o t t  m e t h o t r e x a t  k e 
z e lé s t .

Laczay A ndrás dr.

V e se tá ly o g  m in t  a z  e th a n o l-e m b o liz á lá s  
sz ö v ő d m é n y e . T u p p e r ,  T . B . é s  m ts a i  
(R h o d e  I s l a n d  H o s p i t a l ,  P ro v id e n c e ) :  
R a d io lo g y ,  1 9 8 6 ,161, 35.

A  v e s e a r té r ia  a lk o h o lo s  e m b o l iz á lá s á t  
e l t e r j e d te n  v é g z ik  r o s s z in d u la tú  v e s e d a 
g a n a t o k  p r a e o p e r a t ív  v a g y  p a l l i a t iv  k e 
z e lé sé re . I s m e r t  s z ö v ő d m é n y e  a z  ú n .  p o s t -  
e m b o liz á c ió s  t ü n e t c s o p o r t ,  f á jd a lo m ,  lá z ,  
le u k o c y to s is ,  e s e t le g  h á n y in g e r ,  h á n y á s ,  
i le u s .  E z e k  á l t a l á b a n  1-2 n a p  a l a t t  r e n 
d e z ő d n e k ,  k e z e lé s ü k  t ü n e t i .  R i t k a  s z ö v ő d 
m é n y k é n t  e lő f o r d u l t  a  v a s t a g b é l  b a l  fe lé 
n e k  e lh a lá s a ,  e z  a z o n b a n  b a l l o n k a té t e r  
a lk a lm a z á s á v a l  b iz to n s á g g a l  m e g e lő z h e 
t ő .  A  sz e rz ő k  t u d o m á s a  s z e r in t  e m b o l iz á lá s  
s z ö v ő d m é n y e k é n t  k i a l a k u l t  v e s e tá ly o g ró l  
m é g  n e m  s z á m o l t a k  b e .  8 3  é v e s  h y p e r -  
n e p h r o m á s  n ő b e te g ü k  v e s e a r t é r i á já n a k  
e th a n o l -e m b o liz á lá s a  u t á n  é s z le l té k  v e s e 
t á ly o g  k i a l a k u lá s á t .  A  b e te g  v iz e le té b e n  
a z  e m b o l iz á lá s  id e jé n  P r o te u s  v o l t  k i m u 
t a t h a t ó .  F e l te h e tő e n  a  d e v i t a l i z á l t  v e sé b e  
a z  a d a g o l t  a n t i b i o t i k u m  n e m  j u t o t t  h a t é 
k o n y  tö m é n y s é g b e n ,  íg y  a z  k i tű n ő  t á p 
t a l a j t  b i z t o s í t o t t  a  k ó ro k o z ó k n a k .  A  t á 
ly o g  k i m u t a t á s á r a  a z  e m b o l iz á lá s  u t á n  
5  h é t t e l  k e r ü l t  s o r ,  p e r c u t a n  t a r t ó s  d r a i 
n a g e  é s  s z é le s  s p e k t r u m ú  a n t i b i o t i k u m 
k e z e lé sse l s i k e r ü l t  a  b e te g  á l l a p o tá t  r e n 
d e z n i .  H a s o n ló  s z ö v ő d m é n y e k  m e g e lő z é 
s é re  a já n l já k  e m b o l iz á lá s  e l ő t t  a  v iz e le t  
b a k te r io ló g ia i  v i z s g á l a t á t  é s  s z ü k s é g  e s e 
t é n  a  c é lz o t t  a n t i b i o t i k u s  m e g e lő z ő  k e z e 
l é s t .

Laczay A ndrás dr.

A c u t m y o c a rd iu m  in fa r c tu s  a  g y e r m e k 
á g y b a n  b ro m o crip tin t szed ő  b e te g ek b e n .
I f fy , L ., T e n H o v e ,  W ., F r is o l i ,  G . (D e 
p a r tm e n t  o f  O b s te t r ic s  a n d  G y n e c o lo g y , 
N e w a rk , N J  0 7 1 0 3 , U S A ): A m . J .  O b s te t .  
G y n e c o l.  1986 , 155, 371.

A  b r o m o c r ip t in  m e s y la t  (P a r lo d e l)  d o -  
p a m in  r e c e p to r  a g o n is ta ,  a m i t  te ja p a s z -  
t á s r a  h a s z n á ln a k :  2 - 3 x 2 ,5  m g - o t  n a 
p o n ta .  A  b r o m o c r ip t in  e r g o t  s z á rm a z é k ,  
a m i e rő s  é r s z ű k í tő .  A z  e r g o t  a lk a lo id o k  
é r s z ű k í tő  h a t á s a  h id r á lá s s a l  é r t á g í t ó v á  
v á l to z ik .  E n n e k  m e g fe le lő e n  a  b r o m o c r ip 
t i n t  é rg ö rc c s e l  j á r ó  á l la p o to k b a n  is  h a s z 
n á l j á k ,  v a s o p re s s o r  té n y e z ő k k e l  k o m b i 
n á lv a .

A  s z e rz ő k  k é t  g y e rm e k á g y a s  a s s z o n y  
k a ta s z t r o f á l i s  e s e t é t  i s m e r te t ik .

A z  1. b e te g  36 é v e s , a k i  a  te rh e s s é g  
36. h e té b e n  2 0 3 5  g -o s  m a g z a to t  s z ü l t .  
A  sz ü lé s  u t á n  a tó n i a  k ö v e tk e z té b e n  s o k  
v é r t  v e s z í t e t t ,  a m i é r t  v é r á tö m le s z té s t  k a 
p o t t .  P a r l o d e l t  ( 2 x 2 ,5  m g -o t  n a p o n ta )  
é s  e r g o n o v in t  ( 3 x 0 ,2  m g -o t  n a p o n ta )  
s z e d e t t .  S z ü lé s  u t á n  e g y  h é t t e l  s ú ly o s  f e j 
f á já s a  é s  l á t á s z a v a r a  l e t t .  T íz  n a p p a l  a  
s z ü lé s  u t á n  a c u t  a n te r o la t e r a l i s  m y o c a r 
d iu m  i n f a r c t u s t  k ó r is m é z te k .  A  g y ó g y u lá s  
é s  h e g e s e d é s  b a l  k a m r a i  a n e u r y s m á t  e r e d 
m é n y e z e t t .

A  2. b e te g  22  é v e s , m á s o d s z o r  t e r h e s ,  
a k in é l  m a g z a t i  j a v a l l a t  a la p já n  c s á s z á r -  
m e ts z é s t  v é g e z te k .  P a r lo d e l t  s z e d e t t  
( 2 x 2 ,5  m g -o t)  n a p o n ta  é s  3 n a p ig  k a p o t t  
b e n z q u in a m id  h y d r o c h lo r id o t .  A  sz ü lé s  
u t á n i  5 . n a p o n  v á r a t l a n u l  m e g h a l t .  
A  b o n c o lá s  a  b a l  a r t e r i a  c o ro n a r ia  e lü ls ő  
le s z á lló  á g á n a k  th ro m b o s is o s  e m b ó l i á j á t ,  
a c u t  m y o c a rd iu m  i n f a r c tu s t  á l l a p í t o t t  
m e g .

M in d k é t  b e te g  a  b r o m o c r ip t in  m e l l e t t  
v a s o p re s s o r t  is  k a p o t t .  E z é r t  a  v a so -  
c o n s t r ic t ío  é s  k o s z o rú s é r -e lz á ró d á s  e ls ő d 
le g e se n  e t t ő l  a  g y ó g y s z e r tő l  is  s z á r m a z h a 

t o t t .  A  b r o m o c r ip t in  p o te n c iá ló  h a t á s á n a k  
le h e tő s é g e  m é g s e m  z á r h a tó  k i .  A  m á s o d ik  
b e te g  a z o n b a n  c s a k  3 n a p ig  k a p o t t  b e n z -  
q u in a m id o t ,  e z é r t  n a g y  a  g y a n ú ,  h o g y  
a  k o s z o r ú s é r - e lz á r ó d á s t  a  b r o m o c r i p t in  
e g y e d ü l  id é z te  e lő .

A  sz e rz ő k  e d d ig  2 0  o ly a n  m á s o k  á l t a l  
m e g f ig y e l t  e s e t r ő l  t u d n a k ,  a m i a  b r o m o 
c r ip t i n  v a s o p re s s o r  h a t á s á r a  u t a l ,  e z é r t  
k l in ik á ju k o n  a  b r o m o c r ip t in  k e z e lé s t  
p o s t p a r t á l i s a n  b e s z ü n te t t é k .

Jakóbovits A n ta l dr.

S trep to co c c u s  p n e u m o n ia e -v e l v a ló  k e 
r e sz tfe r tő z é s , r e s u sc ita tió s  e sz k ö z  ú t já n .
M e h ta r ,  S. é s  m ts a i  (D e p t ,  o f  M ic r o 
b io lo g y ,  N o r t h  M id d le s e x  H o s p .,  L o n d o n  
N 1 8  1 Q X , A n g l ia ) :  B r i t .  m e d . J .  1986 , 
292, 2 5 .

E g y  c s á s z á rm e ts z é s s e l  v i lá g r a  h o z o t t  
a s p h y x iá s  ú j s z ü l ö t t e t  i n tu b á ln i  é s  r e s u s c i-  
t á l n i  k e l l e t t .  N a g y  a d a g ú  b e n z y l-p e n ic i l l in  
é s  g e n ta m y c in  a d á s  m e g k e z d é se  e l le n é r e  
8  ó r a  m ú lv a  m e g h a l t .  G y o m o rs z ív a d é k á -  
b ó l ,  m a jd  a  b o n c o lá s k o r  t a l á l t  b r o n c h o -  
p n e u m o n iá s  g ó c o k b ó l  6 -os t íp u s ú  S t r e p t o 
c o c c u s  p n e u m o n ia e  t e n y é s z e t t  k i. A z  a n y a  
h ü v e ly v á la d é k á b ó l ,  v iz e le té b ő l ,  m a jd  s e b 
f e r tő z é s é b ő l  u g y a n e z  a  k ó ro k o z ó  v o l t  k i 
m u t a t h a t ó .

48  ó r a  m ú lv a  e g y  m á s ik  c s á s z á r m e ts z é s 
s e l s z ü l e t e t t  ú j s z ü l ö t t  is  i n tu b á l á s r a  é s  
r e s u s c i tá lá s r a  s z o r u l t .  12  ó r a  m ú lv a  f e r t ő 
z é s  j e l e i t  m u t a t t a ,  g y o m o rs z ív a d ó k á b ó l  
6 -o s t íp u s ú  S t r e p to c o c c u s  p n e u m o n ia e  t e 
n y é s z e t t  k i .  N a g y  a d a g ú  p e n ic i l l in t  é s  
g e n ta m y c i n t  k a p o t t  é s  f o k o z a to s a n  m e g 
g y ó g y u l t .  A n y já b ó l  n e m  t e n y é s z e t t  k i 
k ó ro k o z ó .

K i d e r ü l t ,  h o g y  m in d k é t  ú j s z ü l ö t t e t  
u g y a n a z z a l  a  r e s u s c i ta t ió s  e sz k ö z z e l l é 
l e g e z te t t é k .  A z  e ls ő  b a k te r io ló g ia i  s z ű ré s  
a  m a s z k h o z  (és tu b u s h o z )  c s a t la k o z ó  
T - d a r a b b ó l  u g y a n c s a k  6 -os t íp u s ú  S t r e p 
to c o c c u s  p n e u m o n ia e t  iz o lá l t .  7 n a p p a l  
k é s ő b b  a  s z é tc s a v a r h a t ó  T - d a r a b  fü g g ő 
le g e s  s z á r á n a k  c s a v a r m e n e té b ő l ,  m e ly e t  
b e s z á r a d t  v á la d é k  s z e im y e z e t t ,  u g y a n e z  
a  k ó ro k o z ó  t e n y é s z e t t  k i.

A  b a k té r iu m  t ú l é l t e  a  s z o k á so s  s z a p 
p a n o s  e lm o s á s t ,  s ő t  m e g le p ő  m ó d o n  m é g  
e g y  h é t  u t á n  is  é le tk é p e s  m a r a d t .  M e g o l 
d á s k é n t  a u to k l á v o z h a tó  lé g z ő k ö rö k e t  s z e 
r e z t e k  b e  a  r e s u s c i tá to r h o z .

A  fe r tő z é s  á tv i t e l é n e k  e  s z o k a t l a n  
m ó d ja  f e lh ív ja  a  f ig y e lm e t  m in d e n  o ly a n  
e s z k ö z re , a m e ly  s z o ro s  k a p c s o la tb a  k e r ü l  
b e te g e k k e l ,  k ü lö n ö s e n  ú j s z ü lö t t e k k e l .

Incze Ferenc dr.

A  b a cter ia lis  en d o ca rd itis  m e g e lő z é se :  
a  n a sa lis  in tu b á lá s  ig é n y e l-e  p r o p h y la -  
x is t?  M c S h a n e , A . J . ,  H o n e ,  R .  ( D e p t s  
o f  A n a e s th e t ic s  a n d  M ic ro b io lo g y , M a te r  
M is e r ic o rd ia e  H o s p . ,  D u b l in  7, Í r o r s z á g ) :  
B r i t .  m e d . J .  1986 , 292, 26 .

G y e rm e k e k e n  k i m u t a t t á k ,  h o g y  a  n a s o -  
t r a c h e a l i s  i n t u b á l á s t  1 2 % -b a n  k ö v e t i  
b a c te r ia e m ia .  A  s z e rz ő k  e ls ő k é n t  ig y e k e z 
n e k  e n n e k  f e ln ő t t ö n  v a ló  g y a k o r i s á g á t  
m e g á l la p í ta n i .

71 f ia ta l ,  e g é s z sé g e s , e le k t ív  m ű t é t e s  
b e te g e t  i n t u b á l t a k  n a s o t r a c h e a l is a n .  É lő t -



t e  48  b e te g  o r rn y í lá s á b ó l  k e n e t e t  v e t te k .  
5 3  b e te g e n  m a n d z s e t tá s  tu b v is t  h a s z n á l 
t a k  é s  e z t  é p p e n  tö m í té s ig  f ú j t á k  fel. 
E z u t á n  1-3 p e rc  m ú lv a  a  k ö n y ö k v é n á b ó l  
v e t t e k  h a e m o c u l tu r á h o z  „ B a c te c ” r e n d 
s z e rb e  3 — 3 m l  v é r t ,  a e r o b  é s  a n a e ro b  
t e n y é s z té s r e .  49  b e te g tő l  m é g  to v á b b i  
30 m l  v é r t  is  v e t t e k ,  a m e ly e t  120  m l  t á p 
t a l a jh o z  k e v e r te k .  M in d e n  ü v e g e t  1 h é t ig  
f ig y e l te k ,  sz ü k sé g  s z e r in t  t o v á b b o l t o t t a k ,  
m a jd  a  t e n y é s z e te t  a z o n o s í t o t t á k .  12 

h a e m o c u l t u r a  (1 7 % ) v o l t  p o z i t ív ,  m é g p e 
d ig  a  m a n d z s e t t á s  tu b u s s a l  i n tu b á l t a k  
k ö z ü l  11 (2 1 % ), a  m a n d z s e t t a  n é lk ü lie k  
k ö z ü l  c s u p á n  1 (5 ,6 % ). A  30  m l- e s  v é rm in 
t á k b ó l  4  o ly a n  m ik ro o rg a n iz m u s  t e n y é 
s z e t t  k i ,  a m i  a  2 x 3  m l-e s b ő l  n e m , v i 
s z o n t  2  e s e tb e n  c sa k  a z  u t ó b b i  v o l t  p o 
z i t ív .

A z  o r r n y i lá s b ó l  m in d e n  e s e tb e n  S ta p h ,  
e p id e r m id is ,  e s e te n k é n t  S t a p h ,  a u r e u s  é s 
D ip th e r o id e s  t e n y é s z e t t  k i .  A  12 p o z it ív  
h a e m o c u l tu r á h o z  9 o r r k e n e t  t a r t o z o t t  
(3  e s e tb e n  n e m  v é g e z te k ) .  5  e s e tb e n  a  
h a e m o c u l t u r a  a z o n o s  v o l t  a z  o r r k e n e t te l  
( S ta p h ,  e p id e rm id is ) ,  4  e s e tb e n  k ü lö n b ö 
z ö t t  ( 2 x S t r .  sa n g u is ,  H .  in f lu e n z a e , 
S t r .  p y o g e n e s ) .  A b b ó l a  3 p o z i t í v  v é rm in 
t á b ó l ,  a m e ly h e z  n e m  t a r t o z o t t  o r r k e n e t  
is , H .  in f lu e n z a e , C o ry n e b a c te r iu m  H o f- 
m a n n i i  é s  S ta p h ,  e p id e rm id is  t e n y é s z e t t  
k i.

A b a c te r i a e m ia  á l t a l á b a n  1 7 % -o s  ős 
k ü lö n ö s e n  a  m a n d z s e t t á s  t u b u s o k  m e l 
l e t t i  2 1 % -o s  g y a k o r is á g a  a r r a  v a l l ,  h o g y  
e z t  a  m ű v e le te t  fo g é k o n y  b e te g e k e n  a n ti-  
b i o t ik u s  v é d e le m b e n  k e ll v é g e z n i.  A sz ív 
m ű té t e k  u t á n i  b a c te r ia l i s  e n d o c a r d i t i s e k  
f o r r á s a  is  l e h e t  a  p o s t o p e r a t i v  l é le g e z te 
t é s h e z  a lk a l m a z o t t  n a s a l is  i n tu b á l á s .

A le g tö b b  b a c te r i a e m iá t  a  s t a n d a r d  
t e c h n i k a  30 m l-e s  v é r m i n t á v a l  v a ló  k i 
e g é s z í té s e  m u t a t j a  k i.

Incze  F erenc dr.

F a tá lis  h y p er m a g n e sa e m ia  m a g n é z iu n i-  
sz u lfá t -b e ö n té s t  k ö v e tő e n  m á j-c o m á s  pá 
c ie n s e k b e n . P .  O . C o l l in s o n  é s  m ts a i  
( R o y a l  F r e e  H o s p i ta l  a n d  S c h o o l o f  
M e d ic in e , L o n d o n  N W 3 2 Q G ): B r i t .  m ed . 
J .  1 9 8 6 , 293, 1013.

A  m a g n é z iu m -s z u lf á t  b e ö n té s  á l t a l á 
n o s a n  h a s z n á l t  h a s h a j tó  h e p a t i k u s  e n - 
c e p h a lo p a t iá b a n  é s  c o m á b a n .  A  sz e rz ő k  
l e í r t á k  k é t  e s e tü k e t ,  a h o l  k i f e j l ő d ö t t  h y 
p e r m a g n e s a e m ia ,  é s  a  m a g n é z iu m  m a g a s  
t o x ik u s  k o n c e n t r á c ió ja  a  b e te g e k  h a lá l á 
h o z  v e z e t e t t .  A  h y p e r m a g n e s a e m ia  é sz le 
lé s e  m in d k é t  p á c ie n s b e n  v é le t le n  v o lt .  
A  m a g n é z iu m  k o n c e n t r á c ió  m é ré s  o k a  a  
p a r e n t e r á l i s  t á p lá lá s  i n d í t á s  e l ő t t  a z  a la p -  
é r t é k e k  m e g á l la p í tá s a .  M in t  á l t a lá b a n ,  
m in d k é t  e s e tb e n  p u rg á lá s  v o l t  a  c é l m a g 
n é z iu m -s z u l f á t t a l .  A h y p e r m a g n e s a e m ia  
a  v e s e fu n k c ió k  r o m lá s á v a l  f e j l ő d ö t t  ki. 
A  s z e rz ő k  f e l té te le z ik  a  m a g n é z iu m  vese  
á l t a l i  k iv á la s z t á s á n a k  m e g s z ű n é s é t .

A  h y p e rm a g n e s a e m ia  jó l  i s m e r t  v e se 
b e te g  e s e te k b e n ,  d e  c s a k  e x o g é n  m a g n é 
z iu m  fe lv é te l le l  a ssz o c iá l. A k u t  m á jb e te g -  
sőg  s a j á t s á g a k é n t  n e m  i s m e r t .

A  s z e rz ő k  s o ro z a tb a n  m é r t e k  n o rm á l is  
s z é ru m  m a g n é z iu m  k o n c e n t r á c ió k a t  h é t  
a k u t  m á jn e c ro s is o s  b e te g ü k b e n ,  a k ik  n e m  
k a p t a k  m a g n é z iu m -s z u lf á t  p u r g á lá s t .  
A  h y p e r m a g n e s a e m ia  l e h e t  a  m a g n é z iu m  
a b s z o rp c ió  k ö v e tk e z m é n y e  a z  i n t a c t  
g a s t r o in t e s t in a l i s  t r a c tu s b ó l ,  e z  is m e r t

n o r m á l i s  é s  k á r o s o d o t t  v e s e fu n k c ió jú  p á 
c ie n s e k  e s e té b e n .  A  s z e rz ő k  s o r o z a tb a n  
m é r t e k  n o r m á l i s  s z é ru m  m a g n é z iu m  k o n 
c e n t r á c i ó k a t  ö t  h e p a to r e n a l i s  s y n d r o m á s  
b e te g b e n ,  a h o l  n á t r iu m - f o s z f á t  p u r g á lá s t  
a lk a l m a z t a k .  A  s z e rz ő k  m á r  k ö z ö lté k  e g y  
e s e t ü k e t ,  a k in é l  m á j  in s u f f ic ie n t ia  s o r á n  
a lk a l m a z t a k  m a g n é z iu m  t a r t a l m ú  p u r g á 
l á s t  é s  h y p e r m a g n e s a e m ia  á l l t  e lő .

M in d e n  m a g n é z iu m - s z u lf á t  b e ö n té s  a l 
k a lm á v a l  2 6 3  m m ó l m a g n é z iu m  h a s z n á 
ló d ik ,  é r e z h e tő  a b s z o rb c ió  g y o r s a n  a  t o x i 
k u s  k o n c e n t r á c ió b a  k e r ü lh e t .  A  sz e rz ő k  
k é t  m e g h a l t  m á jc o m á s  b e te g e  e s e té n  a  
s z é ru m  m a g n é z iu m  s z in t  m a g a s a n  a  t o x i 
k u s  t a r t o m á n y b a  k e r ü l t ,  a h o l  a  v e s e fu n k 
c ió  e rő s e n  m e g r o m lo t t .  A  m a g n é z iu m  
t o x i c i t á s  je le  a  k é n y s z e r k é p z e te k  é s  p a r a 
ly s is ,  a  m a k a c s  b r a d y c a r d ia  e lő r e h a la d á s a  
a s y s to lé b a ,  íg y  a  h a lá l  b e á l l t a  k ö z v e t le n  
o k a  a  k é t  e s e tü k b e n  m a g n é z iu m  to x ic i tá s  
v o l t .  M in d k é t  e s e tb e n  h y p e r c a lc a e m ia  
t á r s u l t .  E z  a  b io k é m ia i  s a j á t s á g  r e n d k í 
v ü l i ,  h a b á r  h y p e r c a lc a e m iá t  a  m a g n é 
z iu m - s z u l f á t  b e ö n té s t  k a p o t t  a n y á k  u t ó 
d a i b a n  l e í r t a k .

A  s z e rz ő k  k é t  s a j n á l a t o s  e s e té n e k  o k a  
v e s e k á r o s o d á s  b e á l l t a  v o l t ,  n o r m á l  v a g y  
k ö z e p e s e n  e m e lk e d e t t  s z é ru m f o s z f á t  k o n 
c e n t r á c ió v a l .  A c a lc iu m -  é s  m a g n é z iu m 
c s e re  a  c s o n tfe ls z ín e n  k o m b in á lv a  a  v e se  
c a lc iu m  k iv á la s z t á s  k u d a r c á v a l ,  e r e d m é 
n y e z i  a  h y p e r c a lc a e m iá t .

K o n k lú z ió k é n t  a  s z e rz ő k  a já n l já k ,  
h o g y  m á jb e te g s é g e k b e n  s z e n v e d ő  p á 
c ie n s e k b e n ,  a h o l v e s e fu n k c ió - ro m lá s  á l l 
h a t  f e n n ,  n e  a lk a lm a z z a n a k  m a g n é z iu m -  
t a r t a l m ú  b e ö n té s t ,  m e r t  m a g n é z iu m m é r 
g e z é s  t ö r t é n h e t ,  a m e ly  h a lá lh o z  v e z e t.

E gri Piroska dr.

A  b é l rad iogén  á r ta lm a i. —  D ia g n ó z is  
é s  th e r a p ia . K u j a th ,  P .  é s  m ts a i  (C h ir . 
K l i n ik  u n d  P a t h .  I n s t i t u t ,  U n iv .  W ü rz 
b u r g ) :  C h iru rg ,  1986, 57, 5 73 .

A z  u t ó b b i  é v t iz e d e k b e n  a  m a l ig n u s  
t u m o r o k  a d ju v á n s  s u g á rk e z e lé s e  e lő té rb e  
k e r ü l t .  A  b e s u g á rz á s  m ó d já n a k  é s  t e c h 
n i k á j á n a k  ja v u lá s a  k ö v e tk e z té b e n  a  n e m  
k í v á n a t o s  r t g - á r t a l m a k  is  c s ö k k e n te k .

A  k o r a i  á r ta lo m r a  k ü lö n ö s e n  a  m a g a s  
a n y a g c s e r e - a k t iv i tá s s a l  re n d e lk e z ő ,  f ia ta l  
s e j t e k  é r z é k e n y e k .  A  n y á l k a h á r t y a  p á r -  
n a s z e r ű e n  m e g d u z z a d ,  p i ro s á n  e lsz ín e - 
z ő d ik ,  s  p o n ts z e r ű ,  n é m e ly k o r  e ro s ió s  v é r 
z é s e k  je le n n e k  m eg . T ü n e t i  k e z e lé s re  g y ó - 
g y u l .

A  k é ső i  k á ro s o d á s  a  s u g á rk e z e lé s  b e f e 
je z é s e  u t á n  h ó n a p o k k a l  v a g y  é v e k k e l  f e j 
l ő d ik  k i .  F ib ro s is ,  s c le ro s is ,  c s ö k k e n t  lo 
k á l i s  v é rk e r in g é s  m i a t t  n e c ro s is ,  fe k é ly - , 
i l l e tv e  s ip o ly k é p z ő d é s , p e r f o r a t io  jö h e t  
l é t r e .  R e n d s z e r in t  se b é sz i t h e r á p i á t  ig é 
n y e l .

A  s z e rz ő k  15 é v  a l a t t  6 2  b e te g e t  k e z e l 
t e k  v é k o n y -  é s  v a s ta g b é le n  je le n tk e z ő  s u 
g á r á r t a l o m  m ia t t .  S ip o ly  r e n d s z e r in t  a  
v a g in a  v a g y  a  h ú g y iv a r s z e r v e k  fe lé  k é p 
z ő d ik .  A  b e te g e k  e g y  ré s z e  a  p ro g re d iá ló  
t u m o r  m i a t t  m á r  e le v e  ro s s z  á l t a lá n o s  
á l l a p o tb a n  k e rü l  k e z e lé s re . 23  e s e tb e n  a n u s  
p r a e t e r n a t u r a l i s t  k é s z í t e t t e k ,  s c s u p á n  
5 b e te g  v o l t  o ly a n  á l l a p o tb a n ,  h o g y  a  t u 
m o r  r a d ik á l i s  e x s t i r p a t i ó j á t  e l  l e h e t e t t  
v é g e z n i .  G y a k o r i  s z ö v ő d m é n y  a  b é l s t e 
n o s is .  M ű t é t  e l ő t t  l e h e tő le g  k o n z e r v a t ív  
m ó d s z e re k k e l  k e ll m e g k ís é re ln i  a  s u b i le u s

o l d á s á t .  H a  e z  n e m  j á r  s ik e r r e l ,  n e m  k e 
r ü l h e t ő  e l  a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s .  A  s z e r 
z ő k  2 4  e s e tb e n  v é g e z te k  r e s e c t ió t  i le u s  
m i a t t .  S o k s z o r  ig e n  n e h é z  m é g  g y o r s  fa -  
g y a s z tá s o s  s z ö v e t t a n i  v i z s g á la t t a l  is  e l 
k ü lö n í t e n i  a z  é p  b é ls z a k a s z t  a  r t g  á l t a l  
k á r o s o d o t tó l .  A  sz e rz ő k  b e te g a n y a g á b a n  
a z  a n a s to m o s is  v a r r a te lé g te le n s é g e  
3 7 ,5 % - b a n  f o r d u l t  e lő .  A z  5 4  b e te g  k ö 
z ö t t ,  a k ik  e lő r e h a l a d o t t  s u g á r á r t a lo m  k ö 
v e tk e z té b e n  ro s s z  á l t a lá n o s  á l l a p o tb a  k e 
r ü l t e k  m ű té t r e ,  2 5 ,9 %  v o l t  a  h a lá lo z á s i  
a r á n y .  A  3 0 -a s  é v e k b e n  a  g y o m o r-b é l  
t r a k t u s r a  i r á n y u ló  s u g á r k e z e l t  b e te g e k
3 — 1 2 % -a  k á r o s o d o t t .  M a  e z  a z  a r á n y  
1 % - r a  c s ö k k e n t .

S u g á r á r t a lo m r a  p r a e d is p o n á ló  t é n y e 
z ő k :  a  m a g a s  v é rn y o m á s ,  n ik o t i n  a b u s u s , 
a  b é l  g y u l la d á s o s  m e g b e te g e d é s e i .  A  s u 
g á r é r z é k e n y s é g  e g y é n i  h a j l a m t ó l  is  fü g g .

D ia g n o s z t ik u s  n e h é z s é g e t  o k o z , h o g y  a  
s u g á r á r t a lo m  n e m  m in d ig  k ü l ö n í t h e tő  e l  
a  t u m o r  o k o z ta  e lv á l to z á s o k tó l .  M e g n y u g 
t a t ó  m e g o ld á s  a  k á r o s o d o t t  t e r ü l e t  r a d i 
k á l i s  k i i r t á s a  é s  a  p a s s a g e  h e ly r e á l l í t á s a .  
C s a k  a z  é p b e n  t ö r t é n ő  r e s e c t ió tó l  v á r h a tó  
e r e d m é n y .  T ö b b  sz e rz ő  a  p a l l i a t i v  m e g o l 
d á s t ,  a  m e g k e rü lő  a n a s to m o s i s t  v á la s z t j a .  
A  b é l s u g á r á r t a lm á n a k  p ro g n ó z is a  ro ssz , 
2 3 % -o s  l e t a l i t á s r a  k e l l  s z á m í ta n i .

Viczián A n ta l dr.

M u n k a e g é sz sé g ü g y

H o b b y  é s  fo g la lk o z á s  m in t  r á k o k o z ó k .
( K o m m e n tá r . )  R . I .  Z ie lh u is :  N e d . 
T i jd s c h r .  G e n e e sk . 1986 , 130, 9 94 .

A  h o r g á s z a t  é s  a z  u r o g e n i tá l i s  r á k  k ö 
z ö t t i  ö ssz e fü g g é s  f e l té te le z é s e  e ls ő  h a l lá s r a  
b i z a r r n a k  tű n ik ,  d e  Sole és Sorahan  v iz s 
g á l a t a i  a z  ö s s z e fü g g é s t v a ló s z ín ű s í te t t é k .  
M id la n d s b a n  s á r g a  v a g y  v ö rö s  fe s té k k e l  
s z ín e z e t t  t á p a n y a g g a l  t e n y é s z t e t t  n y ű -  
v e k k e l  l á t j á k  e l  a  t e n y é s z tő k  a  h o rg á s z o 
k a t ,  d e  s o k a n  a  e h ry s o id in n e l  b ro n z s z ín ű re  
f e s t e t t  c s a l i t  s z e re t ik .  A  h a s z n á l t  f e s té k e k  
á l l a tk í s é r le tb e n  c a r c in o g é n n e k  b iz o n y u l 
t a k .  E g é rb e n  le u k é m iá t ,  m á j r á k o t ,  r e t i -  
c u lu m s e j te s  c c - t ,  k u t y á n  h ó ly a g r á k o t  
o k o z n a k .  S o le  é s  S o ra h a n  1 9 8 4 -b e n  d ia g 
n o s z t iz á l t  222  u r o g e n i tá l i s  r á k o s  b e te g  
m u n k a h e ly é t ,  m u n k a k ö r é t ,  h o rg á s z á s i  é s 
d o h á n y z á s i  s z o k á s a i t  ö s s z e h a s o n l í to t tá k  
k o r b a n  é s  n e m b e n  m e g fe le lő  n e m  r á k o s  
b e te g e k é v e l .  A  r á k o s  c s o p o r t  2 1 % -a  
(4 3  fő ), a  n e m  rá k o s o k  1 3 % -a  (26  fő) v o l t  
h o rg á s z .  A  f e s t e t t  n y ű v e k e t  h a s z n á ló k  
k ö z ö t t  k é ts z e r  g y a k r a b b a n  f o r d u l t  e lő  
u r o g e n i t á l i s  r á k ,  a  l e g a lá b b  ö t  é v e  b ro n z o -  
z o t t  c s a l i t  h a s z n á ló k  k ö z ö t t  h á ro m s z o ro s  
v o l t  a  r á k  e lő fo rd u lá s a .  N é g y e n  m a g u k  
f e s t e t t é k  a  c s a l i t ,  e g y  v e s e k e h e ly tu m o ro s  
39  é v e s  h o rg á s z  h á r o m  é v e n  á t  n y ü te -  
n y é s z tő - f e s tő  ü z e m b e n  d o lg o z o t t  é s  m á r  
19 é v e  h o r g á s z o t t  b r o n z o z o t t  c s a liv a l .  
E g y ik  h o rg á s z  h id e g  n a p o k o n  a  s z á já b a n  
m e l e g í t e t t e  a  c s a l i j á t .  19 h o rg á s z  á t l a g  
21  é v e n  á t  h a s z n á l t  b r o n z o z o t t  c s a l i t ,  
n á l u k  a  r á k  g y a k r a b b a n  v o l t  a  v e s e m e 
d e n c é b e n  é s  a z  u r é te r b e n ,  m i n t  a  h ó ly a g 
b a n  (16  : 3 a z  a r á n y ,  s z e m b e n  a z  ö ssze s  
r á k o s o k k a l ,  a k ik n é l  a z  f o r d í t o t t ,  9 : 193). 
A  sz e rz ő k  a  s z ín e z e t t  n y ű v e k  o k o z ta  r á 
k o t  a  h ú g y ú t i  r á k o k  5 % - á r a  b e c s ü lik .  
A  b r o n z o z o t t  c s a l i t  h a s z n á ló  d o h á n y o s o k  
v e s z é ly e z te te t t s é g e  n é g y s z e re s .  A z  a n g o l  
n e m z e t i  h o rg á s z s z ö v e ts é g  e l t i l t o t t a  a  s z í 



n e z e t t  n y ű v e k  h a s z n á l a t á t  a  v e r s e n y e k 
n é l. H o l l a n d iá b a n  a z  e l t i l t á s  v á r a t o t t  m a 
g á r a .  A  7 30  0 0 0  é d e s v íz i  h o rg á s z  é v e n te  
á t l a g  2 6 -sz o r  j á r  k i  a  v iz e k re  é s  2 0 % -u k  
h a s z n á l  n y ü c s a l i t ,  c s a k  a k k o r  k a p t a k  
f ig y e lm e z te té s t ,  a m ik o r  a z  a n g o ln á k  v ö 
rö s re  fe s té s é h e z  h a s z n á l t  S z u d á n  f e s té k 
rő l  —  m e ly  a  n y ű fe s té s h e z  h a s z n á l t  c h ry -  
so id in h e z  ro k o n  ö s s z e té te lű  d ia z o v e g y ü -  
l e t  —  k i d e r ü l t ,  h o g y  c a n c e ro g é n .  A  h a 
t ó s á g  b e t i l t o t t a  a  f e s té k  h a s z n á l a t á t .

A  b ú t o r - p a p í r - f a ip a r i  d o lg o z ó k  k ö z ö t t  
a z  o r r  é s  m e l lé k ü re g i  ce. g y a k o r ib b  e lő fo r 
d u lá s á r a  a n g o l  k u t a t ó k  m á r  a  h a tv a n a s  
é v e k b e n  f e lh í v t á k  a  f ig y e lm e t .  E z t  m e g 
e r ő s í te t t é k  h o l la n d  k u t a t ó k ,  a k ik  1971- 
b e n  k ö z ö lté k ,  h o g y  16 n a s a l i s  a d e n o c c . 
k ö z ü l  11 a  b ú to r ip a r b ó l  k e r ü l t  k i ,  m íg  
e g y é b  h i s to lo g ia i  n a s a l is  r á k o s  k ö z ö t t  
c s a k  3 v o l t  a s z ta lo s .  L e g ú ja b b a n  Hüttner  
és M akek  z ü r ic h i  p a th o ló g u s o k  k ö z ö lté k  
1975— 1984  k ö z ö t t  d i a g n o s z t i z á l t  80 n a 
s a l is  cc. e s e tü k  e le m z é s é t.  L a p h á m r á k  az  
54  fé rf i é s  26 n ő  k ö z ö t t  e g y e n lő  s z á m b a n  
(14— 14) f o r d u l t  e lő , d e  a d e n o c c  a  n ő k n é l  
c s a k  3, f é r f ia k n á l  23  e s e tb e n  f o r d u l t  e lő , 
é s  e z e k  fe le  d o lg o z o t t  a  b ú t o r ip a r b a n ,  d e  
c ip é s z e k  e lő fo rd u lá s a  (4) is  f e l t ű n t .  A  c a r-  
c in o g e n i tá s t  n e m  a  f a a n y a g b a n ,  h a n e m  a  
h a s z n á l t  v e g y s z e re k b e n  t a l á l t á k ,  fő leg  a  
f o r m a ld e h y d e t  o k o l tá k .  E z  p a tk á n y o k n á l  
o r r -m e lló k ü re g i  l a p h á m r á k o t  o k o z . A  p r é 
s e l t  f a ro s t le m e z e k  i r á n t  e g y  id ő b e n  v a ló 
s á g o s  „ p a n a s z  e p id é m ia ” a g g a s z t o t t a  a  
k ö z v é le m é n y t ,  a z  ú jo n n a n  é p ü l t  la k ó h á 
z a k ,  i s k o lá k - i r o d á k  i n te n z ív  f o rm a ld e h y d -  
s z a g a  m i a t t .  A  p á n ik  m e g s z ű n t ,  a m ik o r  
a  h a tó s á g  120  ,ug /m 3 a l a t t i  f o rm a ld e h y d -  
k o n c e n t r á c ió n á l  a  v e s z é ly t  e lh a n y a g o l 
h a tó n a k  v é le m é n y e z te .  A  r o t te r d a m i  
e g y e te m rő l  H ayes  m t s a iv a l  1 9 7 8 — 1981 
k ö z ö t t  144 n a s a l i s  r á k o s  b e te g n é l  m e g 
h a t á r o z t á k  a  fo g la lk o z á s i  é s  k ó re lő z m é 
n y e k e t ,  d o h á n y z á s i  s z o k á s o k a t  é s  ö s s z e 
h a s o n l í t o t t á k  a z  a d a t o k a t  a  n e m  r á k o s o 
k é v a l .  H is to lo g ia i la g  5 6 %  v o l t  a  s q u a m o 
s u s  l a p h á m r á k ,  2 2 %  a z  a d e n o c c ,  1 9 %  a  
d i f f e r e n c iá la t la n ,  2 %  a z  a d e n o id  c y s t ik u s  
cc. é s  1 %  a  b a s a l io m a  ( k i k e r e k í t e t t  s z á 
m o k b a n ) .  A  l a p h á m r á k n á l  a  d o h á n y z á s  
sz e re p e  b i z o n y u l t  s z ig n if ik á n s n a k ,  a z  a d e -  
n o c c -n á l  a  p a p í r - b ú to r ip a r r a l  v a ló  ö ssz e 
fü g g é s . A z  1955  ó t a  é p ü l t  h á z a k b a n  l a k ó k 
n á l  n e m  t a l á l t a k  g y a k o r ib b  cc. e lő fo r 
d u lá s t .

A  fo rm a ld e h y d  g e n o to x ik u s ,  k ís é r le t i  
á l l a to k o n  c c . - t  o k o z , e m b e rn é l  se m  z á r 
h a tó  k i  a  c a n c e ro g e n i tá s a .  A  n a s a l i s  cc. 
e lő fo rd u lá s a  r i t k a ,  8-9  a  10-er a ,  p l .  D á 
n i á b a n  é v e n te  2  e s e t .

A  f o g la lk o z á s - r á k  ö ss z e fü g g é s  a  le g 
p r e g n á n s a b b  a  m e s o th e l io m á n á l ,  a  b e te 
g e k  8 0 % - á n á l  a z  a z b e s z t  b iz o n y o s  fo r 
m á iv a l  ( c ro c id o li t  v a g y  a m o s it )  v a ló  k o n 
t a k t u s  b i z o n y í to t t .

Ribiczey Sándor dr.

M ásod lagos R a y n a u d -sz in d r ó m a  v ib 
rá c ió s sz in d ró m á b a n . L e y h e ,  A . (Z e n tru m  
In n e re  M e d iz in , M e d iz in isc h e  P o lik lin ik  
d e r  U n i v e r s i t ä t  M a rb u rg ) :  D ts c h .  m e d . 
W sc h r .  1986 , 111, 87 1 .

A  k ö z le m é n y  á t t e k i n t i  a z  i ro d a lo m  v o 
n a tk o z ó  a d a t a i t .  A z  e ls ő d le g e s  R a y n a u d -  
s z in d ró m a  (R S ) g y a k o r is á g a  a z  á t l a g 
n é p e s s é g b e n  0 ,5 — 1 %  ( 9 0 % -b a n  n ő k ö n ) ;  
v ib rá c ió s  e x p o z íc ió  nélkül a n g o l  b á n y á 

s z o k o n  6 % , f r a n c ia  fö ld m ű v e s e k e n  2 % , 
e r d ő m u n k á s o k o n  8 ,7 % . A z  U S A -b a n  j e 
l e n le g  k b .  1,2  m illió  e m b e r  d o lg o z ik  v i b r á 
c ió s  e x p o z íc ió b a n ;  o t t  1 9 7 9 -b e n  39 e s e t 
b e n  r e g is z t r á l t a k  v ib r á c ió s  s z in d r ó m á t  
(V S ). F in n ,  a n g o l, k a n a d a i  e rd ő m u n k á s o k  
k ö z ö t t  f o ly a m a to s  m o to r f ű r é s z m u n k á b a n  
5 0 — 9 0 % - b a n  v a n  V S ; s ű r í t e t t  le v e g ő s  k a 
l a p á c c s a l  d o lg o z ó k  k ö z ö t t  5 6 % - b a n ,  a  c i 
p ő g y á r i  „ A n k lo p fm a s c h in e ”  m e l l e t t  
5 0 — 7 4 % -b a n .  A  p a n a s z o k  á t l a g b a n  7-8 
é v i  m u n k a  u t á n  j e le n tk e z n e k ,  a  la te n c ia -  
id ő  1— 18 é v  k ö z ö t t  v a n .  E r d ő m u n k á s o k  
k ö z t  3 — 5 é v i  m u n k a  u t á n  4 2 % - n a k  v a n  
i ly e n  t ü n e t e .  H a  a  m u n k á t  n e m  h a g y já k  
a b b a ,  7 0 %  g y a k o r is á g g a l  k e ll  s z á m o ln i .

L e í r j a  a z  i s m e r t  t ü n e t t a n t ,  h a n g s ú ly o z 
v a  a  trikolór-fenomént: i n t e r m i t t á l ó  e lfe h é -  
r e d ó s t  k ö v e tő  k ip i r u lá s  é s  c ia n ó z is ,  fő leg  
a  h o s s z ú  u j ja k o n ,  c s ö k k e n ő  g y a k o r is á g 
g a l  a  3 ., 4 ., 2 ., 5 . u j jo n ,  é s  a  d ig i tu s  m o r 
t u u s - je le n s é g e t .  3 0 % -b a n  p e r if é r iá s  n e u -  
r o p á t i a  t ü n e te i  é s z le lh e tő k .  E lő r e h a l a d o t t  
á l l a p o tb a n  a  p a n a s z o k  n e m c s a k  m u n k a  
k ö z b e n ,  d e  le h ű lé s re  is  j e le n tk e z n e k  a  
V S -b e te g e k  8 7 % -á b a n .  4 0 % - b a n  é s z le l te k  
b e v é r z é s t  a  k ö rö m  a l a t t ,  ro s s z u l  g y ó g y u ló  
f e k é ly e k e t ,  b e h ú z o t t  h e g e k e t  a z  u j j a k  
h e g y é n .  A  m o to r fű r é s z -k e z e lő k  7 8 % - á n a k  
v a n  h o s s z a b b  m u n k a  u t á n  h a l l á s z a v a r a .  
S o k i r á n y ú  á l t a lá n o s  t ü n e t e k  ( f e j f á já s ,  
id e g e ss é g , la b i l is  h ip e r tó n ia )  g y a k o r ia k .  
K ö z l i  T a y lo r  t á b l á z a t á t  a  V S  s ú ly o s s á g i  
fo k o z a ta i ró l .  A  V S  l é t r e j ö t té b e n  n e h e z e n  
d i f f e r e n c iá lh a tó  s z e re p e  v a n  a  f r e k v e n c ia -  
s p e k t r u m n a k ,  a  g y o r s u lá s n a k ,  a z  e n e r g ia 
á t v i t e l n e k  a  s z e r s z á m o t  t a r t ó  k é z re .  K e 
le tk e z é s e  k ró n ik u s  k á ro s o d á s  k ö v e tk e z 
m é n y e :  a z  e re k b e n  a  r e a k t í v  r i tm ik u s  k o n 
t r a k c ió  a  s im a  iz m o k  h ip e r t ó f i á j á t ,  e z z e l a  
lu m e n  b e s z ű k ü lé s é t  id é z i  e lő ,  a m i a z u t á n  
m á r  h id e g  h a tá s á r a  is  t e l j e s  á tm e n e t i  e l 
z á r ó d á s h o z  v e z e t  ( f e h é r  u j ja k ) .  A  k r ó n i 
k u s a n  h a tó  k á r o s í tó  t é n y e z ő k :  a  v i b r á 
c ió  +  a  z a j  (8 0 — 120 d B )  +  a  h id e g .  M in d e z  
a  k ö z p o n t i  id e g re n d s z e r  tú l te r h e lé s é h e z  
( „ o v e r lo a d ” ) v e z e t,  fo k o z ó d ik  a  s z im p a t i 
k u s - tó n u s .

A  k l in ik a i  é s  m ű s z e re s  v iz s g á la t :  le h ű -  
t é s i  p r ó b a :  a  k e z e t  15 °C -os v íz b e n  t a r t v a  
f e l lé p  a  R S , a m i a  k ó r i s m é t  ig a z o l ja ,  d e  
e lm a r a d á s a  n e m  z á r j a  k i  a  V S - t.  U t á n a  
V S -b e n  a  k e r in g é s  n o r m a l iz á ló d á s a  e lh ú 
z ó d ó :  ,U 'o ld -p re s su re  r e c o v e r y  in d e x ” . A z  
e g é s z te s t - le h ű té s t  c s e k é ly  é r té k ű n e k  t a r t 
j a .  A  V S  p r o v o k á lh a tó  v ib r á c ió s  s z e rs z á m 
m a l .  A  p le t iz m o g rá f ia  n e m  k ó ro s  e s e te k 
b e n  is  t ú l  n a g y  in g a d o z á s o k a t  m u t a t ,  
e z é r t  n e m  é r té k e lh e tő .  V is z o n t  m e g b íz 
h a tó ,  jó l  r e p ro d u k á lh a tó ,  e g y s z e rű ,  ig e n  
é r z é k e n y  v iz s g á la t i  m ó d s z e rn e k  t a r t j a  a  
„ lo c a l  c o o lin g  t e s t ” -e t .  E g y e t l e n  u j j  k e 
r in g é s é t  h ip e r s z is z to lé s  n y o m á s s a l  e lz á r 
j á k ,  a z  u j j a t  h f i tő m a n z s e t tá v a l  h á ro m  
p e rc e n  á t  10 °C -ra  h ü t ik  le , e z u t á n  a  sz isz - 
t o lé s  n y o m á s t  a  v é n á s  e lfo ly á s  g á t l á s á v a l  
p le t iz m o g rá f iá v a l  m é r ik ;  ö s s z e h a s o n l í tá 
s u l  a  m á s ik  k éz  m e g fe le lő  u j j a  l e h ű té s  
n é lk ü l  sz o lg á l. H a  a  l e h ű té s  k ö v e tk e z té 
b e n  a  s z is z to lé s  n y o m á s  n e m  e s ik , a z  k i 
z á r j a  a  R S  v a z o s p a z m u s t .  S k a n d in á v  
s z e rz ő k  v a la m e n n y i  v iz s g á l t  b e te g e  e s e 
t é b e n  c s ö k k e n t  a z  u j j a r t é r i á k  n y o m á s a ,  
6 0 %  e s e té b e n  0 H g m m -re .

H o g y  a z  é r e lv á l to z á s  m ily e n  sú ly o s , a z t  
a z  a l k a r  a n g io g rá f iá ja  m u t a t j a  k i. A  s z e r 
ző  s a j á t  v iz s g á la ta ib a n  29  a n g io g rá f ia  m u 
t a t o t t  k i  je l le g z e te s  k o r r e lá c ió t  a  p a n a 
s z o k k a l :  s z ű k ü le te t ,  m e g tö ré s e s  s z ű k ü le 
t e t ,  a  d ig i t á l i s  a r té r iá k  e l z á r ó d á s á t  rö v id

s z a k a s z o k o n ,  f ő k é n t  a  2 . u j jo n  (a  r a d ia l i s  
d i g i t a l i s  a r té r ia )  é s  a  3. u j jo n .  A  b io p s z iá s  
l e l e t  m e g fe le l  a z  a n g io g rá f iá s  k é p n e k :  a z  
a r t é r i á k  s im a iz o m z a tá n a k  h ip e r t r ó f iá j a  é s  
f ib ró z is a ,  e la s z tó z i s ;  t r o m b o c i ta t r o m b u -  
s o k  a  v é n á k b a n  é s  a z  a r t é r i á k b a n  ( m á s o d 
l a g o s  e lv á l to z á s o k ? ) .

A  m e g e lő z é s  m ó d ja :  v ib r á c ió c s ö k k e n tő  
f o g a n ty ú  a  m o to r fű r é s z e n ,  a  n a p i  m u n 
k a id ő  r ö v id í té s e ,  10  p e rc e s  m u n k a s z ü n e 
t e k  b e ik t a t á s a ,  m e le g  r u h á z a t ,  jó l  b é l e l t  
k e s z ty ű ,  a  k e z e k  s z á r a z o n ta r t á s a ;  a z  
„ A n k lo p fm a s c h in e ” m e l l e t t  a u t o m a t a  t a r 
t ó s z e r s z á m .  A  m u n k a h ig ié n ó s  i n t é z k e d é 
s e k  a z  e rd é s z e t i  d o lg o z ó k  k ö z ö t t  3 7 % - b a n  
c s ö k k e n te t t é k  a  p a n a s z o k a t ,  d e  a  t ü n e t e k  
a  v ib r á c ió s  m u n k a  a b b a h a g y á s a  u t á n  
10 é v v e l  a  b e te g e k  3 0 % - á b a n  m é g  f e n n 
á l l o t t a k .

O rv o s i  m e g e lő z é s :  v ib r á c ió s  m u n k á r a  
a lk a lm a t l a n o k  a  l e p to s z ó m o k  m a g a s  s z im 
p a t i k u s  tó n u s s a l .  A  r e n d s z e r e s  e l l e n ő rz ő  
v iz s g á la to k  a  V S  k i m u t a t á s á r a  i r á n y u l 
n a k .  V S  e s e té n  a  v ib r á c ió v a l  j á r ó  rm m  k á t  
e l  k e l l  t i l t a n i .  A  V S  f e l is m e ré s é t  n e h e z í t i  a  
d o lg o z ó k  k ö z ö m b ö s sé g e , a  d i s s z im u lá c ió : 
a  t ü n e t e k e t  a  m u n k a  v e le j á r ó já n a k  t a r t 
j á k ,  a m i t  e l  k e l l  v is e ln i  p a n a s z  n é lk ü l .  
A  v ib r á c ió s  m u n k a  t i l a lm a  a n y a g i  v e s z te -  
s é g g e l j á r ,  a m i m a g y a r á z z a  a  d is s z im u -  
l á c ió t .

(A z  i ro d a lo m je g y z é k  6 3  c ím e t  t a r t a l 
m a z .)

Rózsahegyi Is tvá n  dr.

A  c ito sz ta t ik u m o k  a lk a lm a z á sa  f e k v ő 
b e te g -in té z e te k b e n . S c h u l tz ,  M .: P h a r m .  
P r a x .  1986, 41, 216 .

A  c i t o s z t a t ik u s  g y ó g y s z e re k  n ö v e k v ő  
f e lh a s z n á lá s a  é s  a z o k  a z  i s m e r e te k ,  a m e 
ly e k  e z e k n e k  a  v e s z é ly e irő l  e g y re  n a g y o b b  
s z á m b a n  n y i lv á n o s s á g r a  k e r ü ln e k ,  n a g y  
f ig y e lm e t  ig é n y e ln e k  m in d  a z  e lk é s z í té s ,  
m in d  a z  a d a g o lá s  t e r é n ,  h is z e n  m u ta g é n ,  
t e r a to g é n  é s  k a r c in o g é n  tu la j d o n s á g a i k  a  
v e lü k  d o lg o z ó k a t  is  é r in t i k .  L e  n e m  m o n d 
h a t u n k  r ó lu k ,  m e r t  é le tm e n tő e k .  K i m u 
t a t t á k ,  h o g y  o ly a n  á p o ló n ő k ,  a k ik  4  n a 
p o s  e x p o z íc ió s  id ő n e k  v o l ta k  k i té v e ,  h á 
r o m s z o ro s  m u ta g é n a k t iv i t á s t  f e lm u t a t ó  
v i z e l e t e t  ü r í t e t t e k ,  m in t  a  k o n t r o l lo k .  
A  sz e rz ő  n é h á n y  h iá n y o s s á g r a ,  ó v i n té z k e 
d é s  h i á n y á r a  is  u t a l :  n in c s  k ü lö n  v é d ő ö l 
t ö z e t ,  p e d ig  e  s z e re k  f e lh a s z n á lá s a  id ő ig é 
n y e s  ( t e h á t  h o s s z ú  a z  e x p o z íc ió s  id ő ) .  A z  
o l d a t  a  k e z e lő  k e z é re  is  j u t h a t .  S z ü k s é g  
v a n  t e h á t  e lk ü l ö n í t e t t  m u n k a h e ly r e ,  m e ly  
la m in a r - f lo w  ( fü g g ő le g e se n  m ű k ö d ő )  k é 
s z ü lé k k e l  v a n  e l l á tv a .  A  m u n k a a s z ta l o 
k o n  s z ű r ő p a p í r t  k e ll  k i te r e g e tn i ,  h o g y  f e l 
s z ív ja  a  k ic s e p e g e t t  o l d a t o t .  A  b ú t o r z a t ,  
a  h e ly is é g  s im a  f e lü l e t e i t  b e n z in e s  a lk o 
h o l la l  k e ll  le tö r ü ln i  é s  e z z e l f e r t ő t l e n í te n i .  
A  b ő r t  é s  a  n y á l k a h á r t y á k a t  a  k o n t a k t  
é r in tk e z é s  le h e tő s é g é tő l  ó v n i  k e ll .  C sa k  
e g y s z e r  h a s z n á la to s  s z e re lé k  a lk a l m a z 
h a tó .  A  h u l la d é k o t  is  v e s z é ly e s k é n t  k e ll  
k e z e ln i .  A z  in fú z ió s  p a la c k o k a t  k ü lö n ,  f e l 
t ű n ő e n  m e g  k e ll  je lö ln i.  A  d o lg o z ó k ró l  d o 
k u m e n tá c ió t  k e ll  v e z e tn i ,  a m e ly b ő l  k i 
t ű n i k ,  h o g y  m e n n y i  id e ig  v o l t a k  k i t é v e  a  
c i t o s z t a t ik u m o k  h a t á s á n a k .  T e r h e s e k  e  
t é r e n  v a ló  f o g la lk o z ta tá s a  t i lo s ,  a z  e g y 
i d e jű  rö n tg e n s u g á r - te r h e lé s  s z in té n .

K em pler K u r t dr.



M e llk a s s e b é s z e t

Ú ja b b  ism e re tek  a  tü d ő m ű té te k  e lő tti 
fu n k c io n á lis  d ia g n o sz tik á h o z . P e t r o ,  W . 
( A b te i lu n g  I n n e re  M e d iz in  u n d  F u n k 
t io n s d ia g n o s t ik ,  R u h r l a n d k l in ik  d e r  U n i 
v e r s i t ä t  E s s e n ) :  F o r ts o h r .  M e d . 1986 , 104, 
4 5 1 .

A  p r a e o p e r a t ív  f u n k c io n á li s  d ia g n o s z 
t i k a  f e l a d a t a  fe lm é rn i a  t e r v e z e t t  b e a v a t 
k o z á s r a  v o n a t k o z t a t o t t  k o c k á z a to t ,  
i r á n y t  a d n i  a  l e h e tő  le g k ím é le te s e b b  
a n a e s th e s ia ,  a  m ű té t i  s z e l e k t i v i t á s  é s  a  
m ű t é t  u t á n i  k e z e lé s  s z á m á r a .  F e l  k e ll  b e 
c s ü ln ie  a  v á r h a t ó  p o s t o p e r a t i v  lé g z é s k á 
r o s o d á s , m u n k a k é p e s s é g -c s ö k k e n é s ,  m a jd  
a z  e s e tle g e s  j a v u lá s  f o k á t .  A la p v e tő  fe l 
t é t e l ,  h o g y  a  p r a e o p e r a t iv  fu n k c io n á lis  
p a r a m é te r e k  e g y s z e rű e n , g a z d a s á g o s a n  
m é r h e tő k ,  m e g is m é te lh e tő k ,  jó l  ö s s z e h a 
s o n l í th a tó k  le g y e n e k , é s  a  v i z s g á la t i  m ó d 
s z e re k  m e g fe le lő  é r z é k e n y s é g g e l  r e n d e l 
k e z z e n e k .

A z  oscillo-resistome.tria e lő n y e i  k ö z é  t a r 
t o z ik  a  k e d v e z ő  k ö l ts é g -h a s z n o s s á g  a r á n y ,  
a z  e r e d m é n y e k  n e m  fü g g e n e k  a  b e te g  k ö z 
r e m ű k ö d é s é tő l ,  é s a  m ó d s z e r  a  b e te g á g y  
m e l l e t t  is  a lk a lm a z h a tó .  A z  o sc illo - 
r e s i s to m e t r ia  é s  a z  e g é s z te s t  p le th y s m o -  
g r a p h ia  s e g í ts é g é v e l  k a p o t t  p a r a m é te r e k  
jó l  ö s s z e h a s o n l í th a tó k ,  c s u p á n  a z  osc illo - 
m e t r i á v a l  n y e r h e tő  r e s i s t e n t i a  é r té k e k  
t ű n n e k  a la c s o n y a b b n a k .  A z  u t ó b b i  a z  a k 
t u á l i s  t ü d ő  v o lu m e n tő l,  a  t ü d ő  é s /v a g y  
m e l lk a s  t á g u lá s i  k é p e s s é g é tő l  fü g g . E z é r t  
m e llk a s i  f o ly a d é k g y ü le m , c a l lu s ,  a te le c ta -  
s ia  f e n n á l lá s a k o r  a  f á z is s z ö g  e g y id e jű  
m e g h a tá r o z á s a  s z ü k sé g e s . A z  osc illo - 
r e s i s to m e t r ia  l e h e tő s é g e t  n y ú j t  a  F R C  
( fu n k c io n á lis  r e s id u a l is  k a p a c i t á s )  m e g 
h a tá r o z á s á r a  is  a  H e - d ú s u lá s  m é ré s e  r é 
v é n .

B e s z ű k ü l t  fu n k c ió  e s e té n  a  g lo b á l i s  p ró 
b á k  m e l l e t t  a  perfúziós scintigraphia, e lső 
s o rb a n  fe rd e  s u g á r i r á n y t  is  a lk a lm a z v a ,  a  
g ó c  k i te r je d é s é n e k  m e g í té lh e tő s é g é t  j a 
v í t j a .  A z  u tó b b i  b e á l l í t á s o k k a l ,  a  k o n t r a 
l a t e r á l i s  o ld a lró l  k i in d u ló ,  m in te g y  
:iO % -o t k i te v ő  z a v a ró  h a t á s  e lk e rü lh e tő .

A  m ű t é t e k e t  m eg e lő z ő  bronchoscopiák- 
k a i  k a p c s o la tb a n  m e g á l la p í th a tó ,  h o g y  a  
Í v a v a t k o z á s  u t á n i  ó r á k b a n  é s  a  k ö v e tk e z ő  
n a p o n  a  n e m  re a g ib il is  b e te g e k e n  is , á l 
t a l á n o s  o b s t r u c t io  m u ta t k o z i k ,  a m i  b é ta -2 

i z g a tó k k a l  te l je s e n  o ld h a tó .  O b s t r u c t iv  
k ó rk é p e k b e n  e zz e l s z e m b e n  a  b ro n c h o s -  
c o p ia  f ő k é n t  a z  i r r i t a n t  r e c e p to r o k  in g e r 
lé se  f o ly tá n  to v á b b i  lé g z é s b e s z ű k ü lé s t  
v á l t h a t  k i ,  a m e ly  c s a k  t ö b b  n a p ig  a d o t t  
b é t a -2  s t im u lá ló k k a l  é s  c o r t ie o s te ro id o k -  
k a l  j a v í t h a t ó .  E m i a t t  p ra e e n d o s c o p o s  
fu n k c io n á lis  v iz s g á la t ,  v a l a m in t  a z  ob - 
s t  r u c t i ó t  e lh á r í tó  g y ó g y s z e re s  p ro p h y la x is  
s z ü k sé g e s .

A médiást inoscopia e g y m a g á b a n  n e m  
v á l t  k i l é g z é s z a v a r t .  D o h á n y o s o k o n  v a g y  
b io n c h o s c o p iá v a l  e g y b e k ö t ö t t  m e d ia s t i-  
n o s c o p ia  u t á n  s z á m í ta n i  l e h e t  k i f e je z e t 
t e b b  o b s t r u c t io  k ife j lő d é s é re ,  e n y h e ,  á t 
m e n e t i  r e s t r ic t ió v a l .  E z e k  a z  e lv á l to z á 
s o k  a  s c in t ig r a m m o n  lo k a l i z á l t  v a g y  d isz- 
s z e m in á l t  p e r fú z ió s  z a v a r  f o r m á já b a n  áb- 
i 'á z o ló d h a tn a k  n é h á n y  n a p o n  á t .

A pulmonectomia  p o s t o p e r a t i v e ,  a z  
o b s t r u c t io  j a v u lá s a  m e l l e t t  r e s t r ic t ió h o z  
v e z e t .  N y u g a lo m b a n  is , d e  f ő k é n t  t e r h e 
lé s re  m e g n ő  a  h o l t t é r v e n t i l a t i o .  A  f u n k 
c io n á l is  v isz o n y o k  c s a k  c s e k é ly  k ih a tá s s a l  
v a n n a k  a  v é rg á z é r té k e k re .  A  p u lm o n a lis  
é r e l le n á l lá s  é s  n y o m á s  k ü lö n ö s e n  t e r h e 

l é s k o r  e m e lk e d ik .  A  p e r fú z ió s  s c in t ig r a m  
a l a p j á n  k i s z á m í to t t ,  p o s to p e r a t iv e  v á r 
h a tó  é s  v a ló d i  p a r a m é t e r e k  a  v e n t i l a t ió r a ,  
k ü lö n ö s e n  a  F E V j- r e  v o n a tk o z ó a n  jó l  
e g y e z n e k ,  a  p u lm o n a l is  k ö z é p n y o m á s  
a z o n b a n  a  g y a k o r l a tb a n  á l t a l á b a n  a l a 
c s o n y a b b ,  m i n t  a  f e l t é t e le z e t t .  A  lobecto- 
m ia  c s a k  k is fo k ú  f u n k c ió ro m lá s s a l  j á r ,  
a m e ly  a  p r a e o p e r a t ív e  m e g lé v ő  r e s t r i c t i ó t  
k e v e s e b b  m i n t  1 3 % -k a l  n ö v e li .  A  r e n d e l 
k e z é s re  á l ló  a d a t o k  a la p j á n ,  1,1  1/s  F E V j 
é r t é k ig  a  lo b e c to m ia  h o s s z ú  t á v r a  v e sz é ly  
n é lk ü l  e lv é g e z h e tő .  A z  a k u t  p o s to p e r a t iv  
s z a k b a n  e s e t le g  b e k ö v e tk e z ő  r e s p i r a to r i -  
k u s  k o m p lik á c ió k  k o c k á z a t á t  a z o n b a n  a z  
e m l í t e t t  m e g á l la p í t á s  n e m  fo g la l ja  m a g á 
b a n .

E g y o ld a l i  pleuracallus f e n n á l lá s a k o r  a z  
o p e r a t í v  é s  a  k o n z e r v a t í v  t e r á p i a  e g y 
a r á n t  s z ó b a  jö n .  M in d k é t  e l j á r á s  f u n k c io 
n á l i s  j a v u lá s h o z  v e z e t  a n é lk ü l ,  h o g y  
1 ,5— 2 é v  a l a t t  a  n o r m á l i s  á l l a p o t  e lé rh e 
t ő v é  v á ln a .  A  p r a e -  é s  p o s t o p e r a t i v  v is z o 
n y o k  f e lm é ré s é re  a  p e r fú z ió s  s c in t ig r a p h ia  
é s  r a d io s p i r o m e t r i a  l á t s z i k  le g a lk a lm a 
s a b b n a k .

A  decorticatio j a v a l l a t á n a k  f e lá l l í t á s a 
k o r  a  k ö v e tk e z ő  i r á n y e lv e k e t  é rd e m e s  
s z e m  e l ő t t  t a r t a n i :  a  k o n z e r v a t ív  k e z e lé s t  
o ly  k o r á n  k e l l  m e g k e z d e n i ,  a h o g y  le h e t ,  
é s  a z  a d d ig  f o l y ta t a n d ó ,  a m íg  e r e d m é n y  
m u ta t k o z i k .  K o m p l ik á c ió k ,  a  k o n z e r v a 
t í v  t e r á p i a  a l a t t  b e k ö v e tk e z ő  ro s s z a b b o 
d á s ,  v a g y  v á l t o z a t l a n  á l l a p o t  m e l l e t t  
m e g lé v ő  s ú ly o s  lé g z é s b e s z ű k ü lé s ,  a z  a l t e r 
n a t í v  s e b é s z e t i  m e g o ld á s  j a v a l l a t á t  k é p e 
z ik .

A z  e m p y e m á s  m a r a d v á n y ü r e g e k ,  b r o n 
c h o p le u r a l i s  f i s tu lá k  é s  s c o lio s is  e s e té n  
f e n n á l ló  á l t a lá n o s  m ű t é t i  in d ik á c ió t  a l á 
t á m a s z t j a ,  h a  a  V G  a  k e l l  é r t é k tő l  3 0 % - 
k a l  e l t é r ,  a  b e te g  o ld a lo n  a  p e r fú z ió  k i 
s e b b ,  m i n t  a z  e g é s z  á t á r a m l á s  2 5 % -a ,  a  
c a l lu s  a l a t t  le r ö g z ü l t  t ü d ő  m é g  i n t a k t  é s  
t á g u ló k é p e s  m a r a d t .

A  k ö r ü l h a t á r o l t  bulla exstirpatiója  m in d  
r ö v id ,  m in d  h o s s z ú  t á v o n  k ie lé g ítő  f u n k 
c io n á l is  j a v u lá s s a l  j á r h a t .  G e n e ra l iz á l t  e l 
v á l t o z á s o k b a n  a  m ű t é t i  e r e d m é n y e k  k i- 
á b r á n d í t ó a k ,  m iv e l  a  s z á m o s  k ísé rő  b e te g 
s é g  m i a t t  a  p o s t o p e r a t i v  s z ö v ő d m é n y e k  
s z á m a  m a g a s .  E z é r t  e b b e n  a  b e te g sé g -  
c s o p o r tb a n  a  b u l le c to m ia  j a v a l l a t a  i n k á b b  
c s a k  a  s p o n t á n  p tx - e s  e s e te k re  k o r l á t o 
z ó d h a t .  A  b u l la  e l t á v o l í t á s a  e g y é r te lm ű e n  
i n d i k á l t ,  h a  a  r tg .- k é p e n  m é r t  n a g y s á g a  
a z  e g é s z  tü d ő f e l s z in  3 0 — 4 0 % - á t  tú l lé p i ,  
é s  a z  e g é s z te s t - p le th y s m o g r a p h iá v a l ,  v a 
l a m i n t  a  p e r fú z ió s  s c in t ig r a p h iá v a l  m e g 
á l l a p í t o t t  e l t é ré s e k  a  k e ll  é r té k e k e t  m i n t 
e g y  5 0 % - k a l  m e g h a la d já k .

A  trachea stenosis r é s z r e s e c t ió já v a l ,  v é g  
a  v é g h e z  e g y e s íté s s e l ,  a  lu m e n  5 ,9 —  
11 m m - r e l  n ö v e lh e tő  m e g . E n n e k  k ö v e t 
k e z t é b e n  a z  á r a m lá s i  e l le n á l lá s ,  a  t ü d ő k  
t ú l t á g u l á s a  m e g s z ű n ik  é s  a  m é r t  n a g y s á g 
r e n d e k  m in d  e x - ,  m in d  in s p i r a t ió b a n  n ö 
v e k e d n e k .  A  t e r h e lé s tő l  fü g g ő  p a r a m é t e 
r e k  c s a k  a  k é ső i p o s t o p e r a t i v  s z a k a s z b a n  
j a v u l n a k .  A  lé g z é s fu n k c ió s  v á l to z á s o k a t  
l e g é r z é k e n y e b b e n  a  r e s i s t e n t i a -  é s  a z  
á r a m lá s v o lu m e n - g ö r b e  je lz i. A  t r a c h e a  
ró s z r e s e c t io  a b s z o lú t  j a v a l l a t a  á l l  f e n n , 
h a  a z  á tm é r ő  < 6 ,5  m m , a m e ly b e n  a  
sG,4W < 0 ,0 3  (c m  H 20 ) _1.

Barzó P á l dr.

A  tü d ő á tté te k  d ia g n o sz t ik á ja  é s  m ű té ti  
th e r a p iá ja . K r ü g e r ,  I . ,  G h u s s e n , F . ,  B o h n -

d o r f ,  K .  (C h ír . K l i n ik  u n d  R a d io lo g .  
I n s t i t . ,  U n iv . K ö ln ) .  D ts c h .  m e d . W s c h r .  
1 987 , 112, 205 .

A  sz e rz ő k  a z  u to l s ó  t í z  é v  a l a t t ,  k ü lö n 
b ö z ő  p r im e r  t u m o r o k  t ü d ő á t t é t e i n e k  
d ia g n o s z t ik á já v a l  é s  m ű t é t i  k e z e lé sé v e l 
k a p c s o la to s  t a p a s z ta l a t a ik r ó l  s z á m o ln a k  
b e .

33  b e te g e t  o p e r á l t a k  t ü d ő á t t é t  m i a t t .  
A  p r im e r  t u m o r  le g g y a k r a b b a n  h y p e r 
n e p h r o m a ,  c o lo r e c ta l is  c a rc in o m a , o s t e o 
s a r c o m a ,  m a l ig n u s  m e la n o m a  v o l t .  E lő 
f o r d u l t  m é g  u t e r u s  c a r c in o m a  é s  lá g y -  
s z ö v e t- s a r c o m a , v a la m in t  e g y -e g y  e s e t 
b e n  p r o s t a t a r á k ,  to n s i l l a ,  i l le tv e  l a r y n x -  
c a r c in o m a . K e t t ő  k iv é te lé v e l  a  m e t a s t a -  
s is o k  tü n e t m e n t e s e k  v o l ta k .  K é ts z e r  h a e -  
m o p to e ,  i l l e tv e  fo g y á s  h í v t a  fe l a  f ig y e l 
m e t  a z  á t t é t r e .  1 7 -sz e r  a t íp u s o s  r e s e c t ió t  
é s  1 6 -sz o r lo b e c to m iá t  v é g e z te k .  A z í n t r a -  
o p e r a t ív  l e l e te t  é s  a  s z ö v e t t a n i  d i a g n ó z is t  
a  r tg . - v i z s g á la t  e r e d m é n y é v e l  ö s s z e h a s o n 
l í t v a ,  6 4 % - b a n  s i k e r ü l t  p r a e o p e r a t ív e  a z  
á t t é t e k  s z á m á t  is  m e g h a tá r o z n i .  E g y é v e s  
t ú l é l é s t  7 0 % -b a n ,  k é té v e s  tú lé l é s t  3 0 % - 
b a n ,  h á ro m é v e s  t ú l é l é s t  2 0 % -b a n  é r t e k  e l. 
A z  e r e d m é n y  fü g g  a z  á t t é t e k  s z á m á tó l  is . 
S o l i te r  m e t a s t a s i s  e s e té b e n  a  b e te g e k  
5 0 % - a  é l t  m é g  á t l a g o s a n  k é t  é v e t .  T ö b b 
s z ö rö s  á t t é t e k  u t á n  m a x im á l i s a n  18 h ó 
n a p o s  t ú lé l é s t  t a p a s z t a l t a k .

M ig  a  6 0 -a s  é v e k b e n  a  tü d ő m e ta s ta s í -  
s o k  m e g je le n é s é t  v ó g s tá d iu m n a k  t e k i n t e t 
t é k ,  a d d ig  m a  a z  á t t é t  m e g h a tá r o z o t t  e s e t 
b e n  m ű t é t i  i n d ik á c ió t  j e l e n t .  T ö b b  sz e rz ő  
s z e r in t  10— 5 0 % - b a n  ö té v e s  t ú lé lé s  é r h e tő  
e l. A  m ű t é t i  h a lá lo z á s  u g y a n a k k o r  2 % .

A z  á t t é t e k  s z á m a  é s  lo k a l iz á c ió ja  h a 
g y o m á n y o s  t o m o g r a p h iá v a l  é s  c o m p u te r -  
t o m o g r a p h iá v a l  h a tá r o z h a t ó  m eg . A  m ű 
t é t i  in d ik á c ió  e lő f e l té te le ,  h o g y  a  p r im e r  
t u m o r  s z a n á l t  le g y e n  é s  n e  m u ta t k o z z a 
n a k  to v á b b i ,  e x t r a p u lm o n á l i s  á t t é t e k .  
A  m ű t é t  l e h e t  a t íp u s o s  re s e c t io ,  s e g m e n t  
r e s e c t io ,  lo b e c to m ia ,  p n e u m o n e c to m ía .

Viczián A n ta l dr.

O n k o ló g ia

A  m a lig n u s  m e la n o m a  c h e m o th e r a -  
p iá ja . K a r a k o u s is ,  C . P .  (S u rg ic a l O n e . 
D e p .,  N e w  Y o rk  S t a t e  D e p . o f  H e a l t h ,  
R o s w e ll  P a r k  M e m o r ia l  I n s t .  B u f fa lo ,  
N e w  Y o rk ,  U S A ): C h iru rg ,  1986, 57, 6 0 6 .

A  m a l ig n u s  m e la n o m a  n é g y  s t á d iu m b a  
s o r o lh a tó :  I .  tu m o r ,  á t t é t e k r e  u t a ló  je le k  
n é lk ü l ,  I I .  h e ly i  r e c id iv a  3 c m -e n  b e lü l ,
I I I .  in f i l t r á c ió  a  k ö r n y é k i  n y i r o k u ta k b a  
é s  n y iro k c s o m ó k b a ,  IV . tá v o l i  h a e m a to -  
g e n  m e ta s ta s is o k .  A  t u m o r  re s e c t ió ja  u t á n  
a d ju v a n s  t h e r a p ia  s z ü k sé g e s  a z  I .  s t á 
d i u m b a n  lé v ő  „ h ig h - r i s k ”  é s  a  I I . ,  I I I .  s t á 
d i u m b a  t a r t o z ó  b e te g e k n é l .  B i z t a tó  e r e d 
m é n y e k rő l  s z á m o l ta k  b e  ly m p h a d e n e c to -  
m ia  u t á n ,  B C G -v e l o l t o t t  I I I .  s t á d iu m b a n  
lé v ő  b e te g e k  e s e té b e n .  D is s z e m in á l t  m e 
t á n o m é n á l  a d ju v a n s  th e r a p ia k é n t  d a c a r -  
b a z i n t  (D T IC )  a lk a lm a z ta k ,  a n é lk ü l ,  h o g y  
e r e d m é n y t  é r t e k  v o ln a  e l. H iá b a  p r ó b á l 
k o z ta k  B C N U -, a c t in o m y c in  B - é s  v in e r is -  
t in - k o m b in á c ió v a l  a  I I I .  s t á d iu m b a n  l e 
v ő k ö n .

N in c s  o ly a n  s y s te m á s  a d ju v a n s  t h e r a 
p ia ,  a m e ly  a  „ h ig h - r i s k ” -b e te g e k n é l  s z ig 
n i f ik á n s a n  jo b b  e r e d m é n y t  h o z n a ,  m i n t  a  
k iz á r ó la g  se b é sz i k e z e lé s .



A  sz e rz ő k  1 9 7 0 —-1975 k ö z ö t t  se b é sz íle g  
k e z e lt  8 6 , 1 . s t á d iu m ú  m e la n o m á s  b e te g e k  
6 5 % -á n á l  é r t e k  e l  ö t é v e s  tú lé l é s t ,  h a  a  
tu m o r  le g fe lje b b  1,9  m m  m é ly b e  t e r j e d t .  
1976— 1980 k ö z ö t t  11 5 , á t l a g o s a n  1,5 m m  
m é ly s é g ű  tu m o r o s  b e te g e k  8 1 % -a  é l t  ö t  
é v n é l  h o s s z a b b  id e ig  a  m ű t é t  u t á n .  P r ó 
b á lk o z ta k  a  v é g ta g o k  p e r fú z ió s  k e z e lé s é 
v e l.  Cavalliere é s  m t s a i  a  tu m o r s e j t e k n e k  
h y p e r th e r m iá v a l  s z e m b e n i  é rz é k e n y s é g é t  
f e lh a s z n á lv a ,  m e l p h a la n t ,  k é s ő b b  H N 2- t  
é s  A c t in o m y c in  D - t  a lk a l m a z t a k  a  h y p e r -  
t h e r m iá s  p e r fú z ió s  o l d a t b a n .  A  I I I .  s t á 
d iu m b a n  7 1 ,8 % -o s  ö té v e s  tú lé l é s t  é r t e k  
e l. D T IC  s u b c u t a n  é s  n y i r o k c s o m ó - á t té 
t e k n é l  5 % -o s  r e m is s z ió t  e r e d m é n y e z e t t .  
E n n é l  jo b b  h a t á s t ,  2 5 % -o s  r e m is s z ió t  
v in b la s t in ,  b le o m y c in ,  c i s p la t in  k o m b in á 
c ió ja  h o z o t t ,  n a g y f o k ú  to x ik u s  m e l lé k 
h a tá s s a l .

A  s z e rz ő k  s z e r i n t  le g jo b b  e r e d m é n y  
m o n o th e r a p ia k é n t  a lk a l m a z o t t  D T IC -v e l  
é r h e tő  e l. T o v á b b i  k í s é r le t e k  c é l ja  a  n a g y  
d ó z is ú  c h e m o th e r a p ia  c s o n tv e lő - t r a n s -  
p l a n t a t i ó v a l  k o m b in á lv a .  P r ó b á lk o z ta k  
b ő r-  é s  b ő r a l a t t i  á t t é t e k  i n t r a tu m o r á l i s  
B C G - in je k c ió já v a l .  A z  im m u n o ló g ia i la g  
s t im u lá lh a tó  b e te g e k  9 0 % - á n á l  a  b ő r -  
m e ta s ta s is o k  lo k á l i s  v is s z a fe j lő d é s é t  é r 
t é k  e l.

Viczián A n ta l dr.

R a n d om izá lt t a n u lm á n y  a m e la n o m a  
v ég ta g p erfű z ió s k e z e lé s é r ő l . G h u s se n , F . 
é s  m ts a i  (C h ir . K l i n ik ,  H a u tk l in ik ,  I n s t i 
t u t  f ü r  m e d . D o k u m e n ta t io n ,  U n iv .  
K ö ln ) :  C h iru rg , 1 9 8 6 , 57, 619.

A sz e rz ő k  m a l ig n u s  m e la n o m á s  b e te g e k  
v é g ta g ja in a k  r e g io n á l i s  h y p e r th e r m ia s  
c y to s t a t ik u s  p e r fú z ió já v a l  s z e r z e t t  t a 
p a s z ta la t a ik r ó l  s z á m o ln a k  b e .

1 9 8 0 -b a n  A  c s o p o r t b a  s o r o l t  54 b e te g e n  
a  t u m o r t  a  k ö r n y é k i  n y iro k c s o m ó k k a l  
e g y ü t t  e l t á v o l í t o t t á k .  А  В  c s o p o r tb a  o sz 
t o t t  53 b e te g e n  a z  e lő b b iv e l  a z o n o s  m ű 
t é t i  m e g o ld á s  u t á n  r e g io n á lis ,  4 0 — 42 fo 
k o s  h y p e r th e r m iá s ,  m e lp h a la n t  t a r t a l 
m a z ó  p e r fú z ió t  a lk a l m a z t a k .  A  r e g io n á lis  
in fú z ió h o z  a z  a r t e r i a  é s  v e n a  i l ia c a  e x te r -  
n á t ,  i l le tv e  a z  a r t é r i a  é s  v e n a  s u b c la v iá t  
k a n ü lá l tá k ,  a  p e r fú z ió s  k é sz ü lé k h e z  c s a t 
l a k o z ta tv a .  A  c o l l a te r a l i s  k e r in g é s  m e g 
a k a d á ly o z á s á r a  a  v é g ta g o n  E s m a rc h -  
l e s z o r í tá s t  a lk a l m a z t a k .  E g y  ó rá ig  t a r t ó  
p e r fú z ió  u t á n  a  v é g ta g o t  2  l i t e r  h e p a r in o s  
v é r re l  á tö b l í t e t tó k ,  a z  e r e k e t  d e k a n ü lá l -  
t á k .  M ű té t  u t á n i  s z ö v ő d m é n y  m in d k é t  
c s o p o r tb a n  k ö z e l  a z o n o s  m é r té k b e n  (5 ,5 , 
ill .  5 ,7 % -b a n )  f o r d u l t  e lő .  A z  1 9 8 3 -b a n  
v é g z e t t  k o n t r o l l  a lk a l m á v a l  a z  A  c s o p o r t 
b a n  21 r e c id ív á t ,  а  В  c s o p o r tb a n  4 re c id í-  
v á t  é s z le lte k .  A  p e r fú z ió v a l  e lé r t  f e l t ű 
n ő e n  jó  e r e d m é n y e k  m i a t t  a z  A  c s o p o r tb a  
s o r o l ta k n á l  is  b e v e z e t t é k  a  p e r fú z ió t ,  n o h a  
e r e d e t i le g  6  é v r e  t e r v e z t é k  a z  ö s s z e h a s o n 
l í tó  v i z s g á la to k a t .  A z  A  c s o p o r tb a  t a r t o 
z ó k  k ö z ü l 4 , а  В  c s o p o r t b a  t a r t o z ó k  k ö z ü l  
1 h a l t  m e g  3 é v e n  b e lü l  a  t u m o r  k ö v e tk e z 
t é b e n .

A  s z e rz ő k  v é le m é n y e  s z e r in t  a  c s e k é ly  
v a s ta g s á g ú  p r im e r  t u m o r n a k  a z  e x c is ió ja  
is  e le g e n d ő . K i t e r j e d t  d a g a n a t  é s k ü lö n ö 
s e n  k ö rn y é k i  á t t é t e k  e s e té b e n  k ie g é sz ítő ,  
g y a k r a n  a g re s s z ív  t h e r a p i á r a  v a n  s z ü k 
ség . S z á m í tá s b a  j ö h e t  a  c y to s t a t ik u s  é s  a z  
im m ú n th e r a p ia .  A  c y to s ta t ie u m o k  a  m e l 
l é k h a tá s o k  m i a t t  c s a k  k o r l á t o z o t t  d ó z is 
b a n  a d h a tó k .  R e g io n á l is ,  a z  á l t a lá n o s  k e 

r in g é s b ő l  k i i k t a t o t t  a lk a lm a z á s k o r  v i 
s z o n t  a z  a d a g  t íz s z e r e s é r e  e m e lh e tő .  E z t  
h y p e r th e r m i á v a l  k o m b in á lv a ,  a z  e r e d m é 
n y e k  s z ig n if ik á n s a n  jo b b a k ,  m in t  a  k o n t 
r o l lc s o p o r tb a n .

[R e f.: A  szerkesztőség által fe lkért ko m 
mentátor, F . J .  Lejeune (Brüsszel) szerint 
a közölt ad juváns therapia korrekt értékelé 
séhez nagyobb beteganyagra van szükség, 
mert a véletlen következtében tévesen pozitív  
eredmények születhetnek. A  W HO méla- 
noma-programja és a „North Am erica  
P erfusion G roup” 1984-ben egy random i
zált tanu lm ányt tervezett, amely legalább 
250 betegen szerzett megfigyelés a lapján ér
tékelné a perfúziós kezelés eredményessé
gé t.]

Viczián A n ta l dr.

A  m a lig n u s  m e la n o m a  seb ész i th e r a -  
p iá ja . J a e g e r ,  К . ,  G ie b e l, G . D . (C h ir . 
K l in ik ,  U n iv .  B o n n ) :  C h iru rg , 1986 , 57, 
62 4 .

V i lá g s z e r te  g y a k o r ib b á  v á l t  a  m a l ig n u s  
m e la n o m a . E n n e k  o k a  n e m  te l je s e n  t i s z 
t á z o t t .  M e g f ig y e l té k ,  h o g y  f e h é r  b ő r ű  
a u s z t r á l i a i ,  é s z a k - a m e r ik a i  é s  n o rv é g ia i  
la k o s o k n á l  a  t ú l z o t t  n a p o z á s  k ö v e tk e z t é 
b e n  m e g s z a p o r o d o t t  a  m e la n o m á s  b e t e 
g e k  s z á m a , u g y a n a k k o r  a  s ö t é t  b ő r ű  a u s z t 
r á l i a i  ő s la k o s s á g  k ö ré b e n  c s a k n e m  i s m e 
r e t l e n .

A  s z e rz ő k  1960  é s  1984  k ö z ö t t  148 b e t e 
g e t  o p e r á l t a k  m e la n o m a  m i a t t .  1 2 5 -ö t 
t a r t o t t a k  k o n t r o l l  a l a t t .  A z  e s e te k  k é t 
h a r m a d á b a n  n a e v u s  p ig m e n to s u s b ó l  i n 
d u l t  k i  a  m a l ig n u s  f o ly a m a t .  A z  I .  s t á 
d i u m b a  s o r o l t a k  4 3 % - a  n o d u lá r i s  m e la 
n o m a ,  4 9 % - a  f e lü l e t i  m e la n o m a , 8 % -a  
l e n t ig o  m a l ig n a —-m e la n o m a  v o l t .
A  I I .  s t á d i u m b a  t a r t o z ó k  k ö z ü l  8 6 %  n o 
d u la r i s  m e la n o m á n a k ,  6 %  f e lü le t i  m e la -  
n o m á n a k  é s  8 %  le n t ig o  m a l ig n a — m e la 
n o m á n a k  b iz o n y u l t .  A  I I I .  s t á d iu m b a n  
lé v ő k  1 0 0 % - á t  n o d u la r i s  m e la n o m á n a k  
d i a g n o s z t i z á l t á k .

A  m ű t é t i  e lv  m a  is  a  m e la n o m a  h á r o m -  
d im e n z ió s  r a d ik á l i s  e x c is ió ja .  I g e n  m a g a s  
a  p r im e re n  n e m  e lé g  r a d ik á l i s a n  k i m e t 
s z e t t  e s e te k  s z á m a .  A  sz e rz ő k  á l t a l  o p e 
r á l t  148 b e te g  k ö z ü l  7 1 -e t  m á s h o l  e x c in -  
d á l t a k  —  e lé g te le n ü l ,  a m i n a g y m é r té k b e n  
r o n t o t t a  a  p r o g n ó z is t  é s  m a g a s  r e c id ív a -  
a r á n y t  e r e d m é n y e z e t t .  A  t u m o r  lo k a l iz á 
c ió já tó l  f ü g g ő e n  k ü lö n b ö z ő  a  p ro g n ó z is .  
A z  u j j a k  m e la n o m á ja  m i a t t  o p e r á l t  12 b e 
t e g  k ö z ü l  n é g y  é l t  5 é v n é l  h o s s z a b b  id e ig . 
A  v é g ta g m e la n o m á k  á t la g o s  tú lé lé s i  id e je  
2 ,7  é v ,  a  t ö r z s ö n  e lh e ly e z k e d ő k é  4 ,6  é v  
v o l t .

A  k im e t s z é s t  a  c u t i s b a n  5 c m -re  a  m e 
la n o m a  s z é lé tő l  s z ik é v e l,  a z  a la p já n  d ia -  
t h e r m iá v a l  a  f a s c iá ig  k e ll  e lv é g e z n i.  P r i 
m e re n  z á r h a tó  e x c is io  e le v e  e lé g te le n .  
A m e n n y ib e n  k é ts é g e s  a  d ia g n ó z is ,  2  c m -e s  
b iz to n s á g i  t á v o l s á g g a l  v é g e z h e tő  a  p ró b a -  
k im e ts z é s .  H a  k id e r ü l  a  m a l ig n itá s ,  e l  k e ll 
v é g e z n i a  r a d ik á l i s  m ű t é t e t .  A tö r z s ö n  a  
b ő r  p ó t lá s a  r o tá c ió s ,  c s ú s z t a t o t t  v a g y  le 
b e n  y e s  p l a s z t i k á v a l ,  a  v é g ta g o k o n  k é t h a r 
m a d o s  v a g y  t e l j e s  b ő r r e l  t ö r t é n h e t .  E z e n  
á l t a lá n o s  e lv e k tő l  e l  l e h e t  t é r n i ,  h a  a z  u j 
j a k  a m p u t á c i ó ja  i n d o k o l t .  A z  a r c o n  n e m  
t a r t h a t ó  b e  a z  5  c m -e s  b iz to n s á g i  t á v o l 
s á g ,  e z é r t  a z  c s ö k k e n th e tő .  A  h a ja s  f e jb ő 
r ö n  a  s z o k á s o s n á l  is  r a d ik á l i s a b b  k i m e t 
s z é s re  k e ll  tö r e k e d n i .  A  ta lp o n  a  b ő r  a l a t t i

z s í r s z ö v e t  is  e l t á v o l í t a n d ó .  A z  I .  s z i n tn é l  
c s ö k k e n th e tő  a b iz to n s á g i  t á v o l s á g .  
A m e n n y ib e n  n y iro k c s o m ó k  k ö z e lé b e n  h e 
ly e z k e d ik  e l ,  a z o k  d i s s e c t ió ja  s z ü k s é g e s .  
M ű té t  e l ő t t i  b e s u g á rz á s ,  h e ly i  é r z é s t e l e n í 
t é s b e n  t ö r t é n ő  e x c is io  é s  tü d ő b io p s ia  e l-  
l e n j a v a l l t .

Viczián A n ta l dr.

H y p e rth er m iá s  iso la t ió s  p e r fu s ió v a l,  
s z é le s  k im e tsz é s s e l é s  r e g io n a lis  ly m p h a -  
d e n e c to m iá v a i k e z e lt  a c ra lis  le n t ig in o s u s  
m e la n o m á s  b e teg ek  jo b b  tú lé lé s i a r á n y a .
F l e tc h e r ,  J .  R .  é s  m ts a i  (D iv . S u rg . O n c o l .  
L — 2 2 3  O re g o n  H e a l t h  S c ie n c e  U n iv . ,  
P o r t l a n d ,  O re g o n  9 7 2 0 1 ): A m e r . J .  S u r g . ,  
1986 , 151, 593.

K o r á b b a n  a  m a l ig n u s  m e la n o m á k n a k  
3 -fé le  a l a k j á t  k ü l ö n b ö z te t t é k  m e g :  l e n c s e  
f o r m á jú  ( le n t ig in o s u s ) ,  f e lü le te s e n  s z ó ró  
é s  n o d u lá r i s  m e la n o m a . K é s ő b b  n a g y o b b  
fo n to s s á g o t  t u l a j d o n í t o t t a k  a  p r o g n ó z is 
b a n  a  d a g a n a t  v a s ta g s á g á n a k .  E g y é r t e l 
m ű e n  ro s s z  p ro g n ó z is á n a k  t a r t j á k  a  v é g 
t a g o k  d i s t a l i s  ré sz é n  je le n tk e z ő  ú g y n e v e 
z e t t  a c r a l i s  m e la n o m á k a t .  A z  a c r a l i s  l e n 
t ig in o s u s  m e la n o m á k  lo k a l iz á c ió ja  a  t e 
n y é r ,  a  t a l p  é s  a  k ö rö m  a l a t t i  t e r ü l e t .  J e l 
le m z ő  r á  m é g  a z  a c a n to s is ,  a  k i fe k é ly e s e -  
d é s ,  a  s z é li t e r j e d é s  é s  a  k ö z p o n t i  r e g re s s io  
(a z  im m ú n re a k c ió  je le k é n t ) .  A  m e la n o m a  
r i t k a  a  f e k e te  b ő r ű e k  k ö z ö t t ,  d e  h a  e lő 
f o r d u l ,  a z o k  5 0 — 9 0 % -a  a c r a l i s  l e n t i g in o 
s u s  m e la n o m a . A  s z ó b a n  fo rg ó  d a g a n a t o k  
3 5 — 4 0 % - a  n ő k ö n  je le n tk e z ik .  J a p á n b a n  
a  b ő r m e la n o m á k  8 0 % -a  a c r a l i s  l e n t i g in o 
s u s .  A  m e la n o m á k n a k  e z  a  f o r m á ja  e n y 
h é n  p i g m e n tá l t ,  a  p e r iu n g u a lis  a la k  ö s s z e 
t é v e s z th e t ő  a  h a e m a to m á v a l  v a g y  a  
p a r o n y c h iá v a l .

M a lig n u s  m e la n o m a  e s e té b e n  á l t a l á b a n  
a  s z é le s  k im e ts z é s t  é s  a  re g io n a lis  n y i r o k 
c s o m ó - k i i r t á s t  a já n l já k .  E g y e s e k  a  t ú l 
é lé s  10— 2 0 % -o s  n ö v e k e d é s é t  t a p a s z t a l t á k  
a z  i n d u k á l t  h y p e r th e r m iá tó l .  A  s z e rz ő k  
a z t  g o n d o l tá k ,  h o g y  t a n u ls á g o s  l e h e t ,  h a  
b e s z á m o ln a k  a r ró l ,  m ily e n  e r e d m é n y e k e t  
l e h e t  e lé rn i  e z z e l a  k e z e lé ss e l  a c r a l i s  m e la -  
n o m á b a n .

2 3 , a z  I .  (17  b e te g ,  7 3 ,9 % ) v a g y  a  
I I .  (6  b e te g ,  2 6 ,1 % ) s t á d iu m ú  a c r a l i s  le n -  
t ig o n u s u s  m e la n o m á t  k e z e l te k  s z é le s  k i 
m e ts z é s s e l  é s  r e g io n a lis  ly m p h a d e n e c to -  
m iá v a l ,  a  b e te g e k  e z e n k ív ü l  1— 1,5 m g /k g  
1- p h e n y la la n in  m u s t á r t  k a p t a k  h y p e r 
t h e r m i á s  in fu s ió b a n  (40 °C -on  60  p e r c ig  
á t l a g o s a n  4 10  m l/p e r c  á r a m lá s s a l ) .  E z 
u t á n  a z  á tm o s á s t  6 % -o s  d e x t r á n o l d a t t a l  
v é g e z té k .

A  b e te g s é g  fe lism e ré se  á t la g o s a n  3 é s  1 /2  
é v e t  k é s e t t .

A z  5 é v e s  tú lé lé s  7 5 % -o s n a k ,  a  10 é v e s  
5 8 % - o s n a k  b iz o n y u l t .  A z  e r e d m é n y e k  a z t  
s u g a l l j á k ,  h o g y  a  h y p e r th e r m iá s  in fu s ió -  
v a l  n e m c s a k  je le n tő s  j a v u l á s t  l e h e t  e lé r n i  
a  tú lé lé s b e n ,  h a n e m  e z z e l a  le n t ig in o s u s  
m e la n o m á k  tú lé lé s i  a r á n y a  e lb í r j a  a z  ö sz -  
s z e h a s o n l í t á s t  a  k e v é s b é  a g re s s z ív n e k  t a r 
t o t t  f o rm á iv a l  a  v é g ta g m e la n o m á k n a k ,  
a m e ly e k e t  k o m b in á l t  k e z e lé sb e n  r é s z e s í 
t e t t e k .

Páka László dr.

M ed u llar is p a jz sm ir ig y -c a rc in o m a . C sa 
lád  -sz ű r ő v izsg á la t ered m én y e i. K ö tz e r - L
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k e ,  J .  é s  m ts a i  (M e d iz in isc h e  H o c h s c h u le ,  
H a n n o v e r ) :  D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1986, 
111, 1140.

A  p a jz s m ir ig y -c a r c in o m a  g y a k o r is á g a  
e u r ó p a i  f e h é r  á t l a g p o p u lá c ió k b a n  k is  in 
g a d o z á s o k a t  m u t a t ,  4 ,5 /1 0 0  e z e r  la k o s . 
A  m e d u l la r i s  r á k  a  p a jz s m ir ig y r á k o k  
3 — 1 0 % -a .  E n n e k  8 0 — 8 5 % - a  s p o r a d ik u 
s a n  lé p  fe l,  a  t ö b b i  a u to s o m a l is -d o m in a n s  
ö rö k lő d é s s e l  g e n e t ik u s á n  d e te r m in á l t .  
A  b e te g s é g  p ro g n ó z is a  a  d ia g n ó z is  fe lá ll í 
t á s a  id e jé tő l  fü g g , jó  p ro g n ó z is  c sa k  n y i-  
r o k c s o m ó - in v o lu t ió t  m e g e lő z ő  s z a k b a n ,  
r a d ik á l i s  m ű té t i  k i i r t á s  e s e té n  v á rh a tó .  
F o n to s  t e h á t  a  d a g a n a t  k o r a i  k im u t a tá s a ,  
k ü lö n ö s e n ,  h a  m e g g o n d o l ju k ,  h o g y  a  f a 
m i l i a r i s  f o rm a  t o v á b b i  e n d o k r in  m a lig n o -  
m á k k a l  e g y ü t t  is  e lő fo rd u l  (p l . S ip p le - 
s y n d r o m a ,  a  m e l lé k p a jz s m ir ig y  é s  m e llé k 
v e se  h y p e r p la s iá já v a l ) .

A  m e d u l la r i s  p a jz s m ir ig y r á k  c a lc i to n in t  
t e r m e l ,  m e ly  r a d io im m u n o a s s a y  m ó d sz e 
r é v e l  k i m u t a th a t ó .  A  c a lc i to n in - tü k ö r  m é 
ré s e  d ia g n o s z t ik u s á n  f e lh a s z n á lh a tó ,  n o r 
m á l-  é s  in g e r f e l té te le k  a lk a lm a z á s á v a l  
e g y a r á n t  ( p e n ta g a s t r in - s t im u la t ió s  t e s z t :  
0 ,5  fig /kg  iv . ,  v é r v é te l  a  b e a d á s  e lő t t ,  
v a l a m in t  2 , 5 , 10 p e rc  m ú lv a ) .  E g y s z e r ű 
s é g é n é l  é s  o lc s ó s á g á n á l  f o g v a  c s a lá d s z ű 
r é s e k  k e r e té b e n  k iv á ló a n  a lk a lm a s  a  b e 
t e g s é g  k o ra i  f e lfe d e z é s é re . A  p a r a le l  e lv é g 
z e t t  p a jz s m ir ig y  U H - v iz s g á la t  a  m o rp h o -  
lo g ia i  e lv á l to z á s o k ró l  a d  f e lv i lá g o s í tá s t ,  
é s  c é l z o t t  c y to lo g ia i  v i z s g á l a t o t  t e s z  le h e 
t ő v é .

A  sz e rz ő k  10 é v e s  t a p a s z t a l a t u k a t  k ö z 
ü k  m e d u l la r i s  p a jz s m ir ig y r á k o s  b e te g 
a n y a g  c s a lá d s z ű ré s e  a la p já n .  A  c sa lá d sz ű -  
r é s  a la p já u l  sz o lg á ló  n ő b e te g  t e s tv é r e  is  
p a jz s m ir ig y r á k b a n  s z e n v e d e t t ,  3 v o n a lo n  
s z ü l e t e t t  7 u tó d b ó l  4  e s e tb e n  t a l á l t a k  
p a jz s m i r ig y tu m o r t  te l j e s e n  tü n e tm e n te s  
s t á d iu m b a n  (U H -v a l  é s  p e n ta g a s t r in -  
s t i m u l a t i ó s  t e s z t t e l ) .  A z  e lv é g z e t t  to v á b b i  
v iz s g á la to k  1 e s e tb e n  m u t a t t a k  m e ta jó d -  
b e n z i l - g u a n id in - h a lm o z á s t  a  m e llé k v e sé 
b e n  (p h a e o c h ro m o c y to m a  g y a n ú ja ) ,  e z t  
a z o n b a n  IT H -v a l é s  C T -v e l n e m  l e h e te t t  
m e g e rő s í te n i .  A v é rn y o m á s  é s  a  v iz e le t  
v a n i l i n m a n d u l a s a v - t a r t a l m a  m in d e n  e s e t 
b e n  f iz io ló g iá s  v o l t .

Következtetéseik: A  m e d u l l a r i s  p a jz s -  
m i r ig y - c a r e in o m á t  k ü lö n b ö z ő  é s  ré sz b e n  
t ü n e t m e n t e s  s t á d iu m b a n  l e h e t  fe lfe d ez n i 
c s a lá d s z ű ré s s e l.  A  l e le t  k i te r je d é s e  fü g g e t 
l e n  a z  é le tk o r tó l .  A  c a lc i to n in - k iv á la s z tá s  
m é r t é k e  a  tu m o r n a g y s á g g a l ,  i l l e tv e  - k i te r 
j e d é s s e l  e g y e z ik . P a th o lo g iá s  c a lc i to n in -  
s t i m u l a t i ó s  t e s z t  m in d e n  e s e té b e n  a z  U H - 
v iz s g á la t  k é to ld a l i  e c h o s z e g é n y  e lv á l to 
z á s t  ig a z o l t .  C s a lá d s z ű ré s n é l,  h a  e g y é b  
r iz ik ó f a k to r o k  n e m  s z e re p e ln e k ,  a z  U H - 
v iz s g á la t  é s  c a lc i to n in a la p é r té k - v iz s g á la t  
k ie lé g í tő .

P o s to p e r a t iv e  n o r m á l i s  c a lc i to n in -  
t ü k ö r  a  k u r a t i v  m ű t é t  b iz o n y í té k a .  N y i 
r o k c s o m ó - é r in te t t s é g  e s e té n  a  p o s to p e ra -  
t í v  p e n ta g a s t r i n - t e s z t  f e lv i lá g o s í t  a  g y ó 
g y í th a t ó s á g  m é r té k é rő l .

A  b e te g s é g  f a m i l ia r i t á s a  t o v á b b i  v iz s 
g á l a t o k a t  in d o k o l  (m e llé k v e se  é s  m e llé k 
p a jz s m ir ig y ,  a  S ip p le - s y n d ro m a  k iz á r á 
s á r a ) .  A  p a jz s m ir ig y s c a n ,  t a p i n t á s i  le le t  
é s  p a n a s z o k  a z  U H - é s  c a lc i to n in - la b o r -  
v iz s g á la to k n á l  k is e b b  je le n tő s é g ű e k  a  s z ű 
r é s b e n .  H a  n in c s  m ó d  U H - v iz s g á la t r a ,  a  
c a le i to n in -p ro v o k á c ió s  t e s z t  e le n g e d h e te t 
l e n .

K a ld a u  Ferenc dr.

V a n -e  k lin ik a i h a sz n a  a  3 0  é v e sn é l f ia 
ta la b b  n ő k  m a m m o g r a p h iá s  v iz s g á la tá 
n a k ?  W ill ia m s ,  S . M . é s m ts a i  (U n iv e r s i ty  
o f  N e b r a s k a  M e d ic a l C e n te r ,  O m a h a ) :  
R a d io lo g y  1 9 8 6 ,161, 4 9 .

V i t a t h a t a t l a n  m a  m á r  a  m a m m o g ra -  
p h i a  j e le n tő s é g e  a  4 0  é v e s n é l  id ő s e b b  n ő k  
e m lő r á k - h a la n d ó s á g á n a k  c s ö k k e n té s é b e n  
é s  a z  e m lő f o ly a m a to k  m ű t é t  e l ő t t i  fe lis 
m e ré s é n e k  p o n to s í tá s á b a n .  E z e k k e l  a z  
e g y é r t e l m ű  e r e d m é n y e k k e l  p á rh u z a m o s a n  
e g y r e  g y a k r a b b a n  k é r ik  a  k l in ik u s o k  
30  é v e s n é l  f i a t a l a b b  n ő k  m a m m o g ra p h iá -  
j á n a k  e lv é g z é s é t  is , a m in e k  é r te lm e  e r ő 
s e n  v i t a t h a t ó .  A  s z e rz ő k  76 e s e tb e n  v é 
g e z t e k  m a m m o g r a p h iá s  v i z s g á la to t  18—
29 é v e s  n ő k  e m lő e lv á l to z á s á n a k  t i s z t á z á s a  
v é g e t t .  34  e s e tb e n  a z  e m lő b e n  c so m ó  n e m  
v o l t  t a p i n t h a t ó ,  e z e k b e n  a  v iz s g á la t  j a 
v a l l a t a  tö m e g e s e b b  e m lő v á la d é k o z á s ,  
- é rz é k e n y s é g ,  c s a lá d i  r á k e lő z m é n y ,  k ö r 
n y é k i  n y iro k c s o m ó -m e g n a g y o b b o d á s  é s  
e g y é b  v o l t .  4 2  b e te g ü k n e k  v o l t  e m lő jé b e n  
t a p i n t h a t ó  c so m ó . A  n e g a t ív  t a p i n t á s ú  
l e l e t ű  3 4  e s e tb ő l  e g y b e n  se m  m u t a t o t t  a  
m a m m o g r a p h ia  t u m o r t .  A  t a p i n t h a t ó  e l 
v á l t o z á s o k  а  4 2  b e te g b f  n  m in d e n  e s e tb e n  
j ó i n d u l a t ú n a k  b iz o n y : i l t a k .  E s z e r in t  a
30  é v e s n é l  f i a t a l a b b a t  c s o p o r t já b a n  e l 
v é g z e t t  m a m m o g ra p h i  is  v iz s g á la t  e g y e t 
le n  e s e tb e n  se m  ig a z o l t  m a l ig n u s  fo ly a 
m a t o t ,  a  f e n n á l ló  e g y é b  e m lő b e te g s é g  k e 
z e lé s é t  p e d ig  e g y á l t a l á n  n e m  b e fo ly á s o l ta .  
E b b e n  a  k o r c s o p o r tb a n  a  m a m m o g r a p h ia  
v é g z é s é n e k  t e h á t  é r te lm e  é s  k l in ik a i  h a s z 
n a  a l ig h a  v a n .  E m lő f o ly a m a to k  t i s z t á z á 
s á r a  i n k á b b  u l t r a h a n g v i z s g á la t o t  v a g y  
a s p i r a t i ó t  c é ls z e rű  a lk a lm a z n i .

Laczay A ndrás dr.

A  c so n tsz c in tig rá fia  a z  e m lő r á k  u tó 
g o n d o z á sá b a n . D . H ö lz e l ,  C h . T h ie m e  
( I n s t i t u t  f ü r  M e d iz in isc h e  I n f o r m a t io n s 
v e r a r b e i t u n g ,  U n i v e r s i t ä t  M ü n c h e n ) : 
D t s c h .  m e d .  W s c h r .  1986 , 111, 1191.

A  t a n u l m á n y  sz e rz ő i m a t e m a t i k a i  m o 
d e l l  s e g í ts é g é v e l  k ís é r e l té k  m e g  a  c s o n t-  
s z c in t ig r á f i a  é r té k é n e k  é s  h e ly é n e k  m e g 
á l l a p í t á s á t  e m lő d a g a n a to s  b e te g e k  k ö v e 
t é s é b e n .  A  v iz s g á la t  s z e n z i t iv i tá s á r a  
1 0 0 % -o s ,  s p e c if ic i tá s á r a  9 5 % -o s  id e á l is  
é r t é k e t  v e t t e k  a la p u l .  A z  N S Z K -b a n  
é v e n t e  ú jo n n a n  f e lf e d e z e t t  e m lő rá k o s  e s e 
t e k  s z á m a  27 4 0 0 , a  b e te g e k  ö té v e s  t u m o r 
m e n t e s  tú lé lé s e  5 5 % . A  v iz s g á la tb a n  s z e 
r e p lő  b e te g a n y a g o t  a z  e ls ő  h á ro m  é v b e n  
f é lé v e n te ,  a  k ö v e tk e z ő  k é t  é v b e n  é v e n te  
e l le n ő r i z té k  c s o n ts z c in t ig r á f iá v a l .  A z  ö t  
é v e n  b e lü l  p ro g re d iá ló  ö ssze s  b e te g  
4 ,3 2 % - a  t a r t o z o t t  a b b a  a  c s o p o r tb a ,  
a m e ly n é l  t ü n e tm e n te s  c s o n t á t t é t e k  á l l 
t a k  f e n n ,  é s  e z e k  r tg . - v i z s g á l a t t a l  is , c s o n t 
s z c in t ig r á f i á v a l  is  k i m u t a t h a t ó k  v o l ta k .  
A  r u t in s z e r ű e n  v é g z e t t  c s o n ts c a n  c s a k  e n 
n e k  a  c s o p o r tn a k  ig a z á n  e lő n y ö s . A  jó v a l  
k i s e b b  s z á m ú , 2 ,8 8 % , tü n e t m e n t e s ,  p o 
z i t í v  c s o n ts z c in t ig r á f iá v a l  é s  n e g a t ív  r tg .-  
l e l e t t e l  b í ró  b e te g  e s e té n  a  c s o n ts z c in t ig r á -  
f iá e  l e l e t  to v á b b i  b i z o n y í t á s r a  s z o ru l  a z  
a la c s o n y  s p e c if ic i tá s  m i a t t .

A z  ö t  é v  a l a t t  e lv é g z e t t  c s o n ts z c in t ig r á -  
f iá s  v iz s g á la to k  s z á m a  ig e n  n a g y .  T e k in 
t e t t e l  a  v iz s g á la t  9 5 % -o s  s p e c if ic i tá s á r a ,  
e z  s o k  h a m is  p o z i t ív  e r e d m é n y t  j e le n t .  
5 3 3  c s o n t á t t ó t e s  b e te g  fe lfe d e z é s é n e k  á r a ,  
h o g y  6 9 7 0  tu m o r m e n te s  b e te g  k o n f r o n t á 

l ó d ik  á lp o z i t ív  s z c in t ig r á f iá s  l e l e t t e l ,  é s 
v is e li  a  t o v á b b i  v i z s g á la to k  t e r h é t .

A  s z e rz ő k  v iz s g á l tá k  a  c s o n t s z c in t ig r á 
f ia  p r e d ik t í v  é r t é k é t  ( a n n a k  v a ló s z ín ű s é 
g é t ,  h o g y  p o z i t ív  le le t  e s e té n  v a ló b a n  fe n n -  
á l ln a k -e  c s o n tá t t é t e k )  k ü lö n b ö z ő  s t á d iu -  
m ú  t ü n e t m e n t e s  b e te g e k n é l .  E z t  a z  é r t é 
k e t  I .  s t á d iu m b a n  2 % - n a k ,  I I .  s t á d iu m 
b a n  5 ,8 % - n a k ,  I I I .  s t á d iu m b a n  1 0 % -n a k  
t a l á l t á k .  I .  s t á d iu m ú ,  t ü n e t -  é s  p a n a s z -  
m e n te s  b e te g n é l  e m i a t t  n e m  a já n l j á k  а  
c s o n ts z c in t ig r á f ia  r u t in s z e r ű  h a s z n á l a t á t .  
H e l y e t t e  c é ls z e rű  le n n e  a  h á ro m h a v o n -  
k é n t i  k o n t r o l l  g o n d o s  f iz ik á l is  v i z s g á la t t a l ,  
é s  a  b e te g e k  k i o k ta t á s a  a z  ö n m e g f ig y e 
lé s re .

A z o k n a k  a  b e te g e k n e k  c s a k  2 4 % - a  j ö t t  
f é lé v e s  k o n t r o l l r a  p a n a s z -  é s  t ü n e t m e n t e 
s e n , a k ik n é l  v é g ü l  c s o n t á t t é t e t  t u d t a k  k i 
m u t a t n i .  A  sz e rz ő k  f e lv e t ik  a n n a k  k é r d é 
s é t ,  h o g y  a  f é lé v e n k é n t i  e lle n ő rz é s  e lé g 
s é g e s e .  M e g k é rd ő je le z ik  a  k o n tro l lv iz s g á -  
l a t o k  h á r o m  ó v  u t á n i  r i t k í t á s á t  is ,  m iv e l 
a  p ro g re s s z ió  v a ló s z ín ű sé g e  a  m é g  t ü n e t ,  
m e n te s e k  ré sz é re  h á ro m  é v e n  t ú l  is  á l 
l a n d ó .

A  s z e rz ő k  s z e r in t  ig e n  f o n to s  a  b e te g 
k ö v e té s  m ó d s z e re in e k  é s  h a tá s o s s á g á n a k  
tu d o m á n y o s  fe lm é ré se  é s  é r té k e lé s e ;  e z t  
k í v á n t á k  a  c s o n ts z c in t ig r á f ia  p é ld á já v a l  
b e b iz o n y í ta n i .

Faragó K a ta lin  dr.

CA  1 9 — 9 é s c a r c in o e m b r io n a lis  a n t i 
g e n  sz e n z it iv itá sá n a k  é s  sp e c ific itá sá n a k  
a z  ö ssz e h a so n lítá sa  p a n cr e a s  c a rc in o m a  
fe lism e r é sé b e n . S te in b e rg ,  W . M . é s  m ts a i  
(G e o rg e  W a s h in g to n  U n i v e r s i ty ,  T h e  N a 
t io n a l  C a n c e r  I n s t i t u t e ,  B e th e s d a ,  M a ry 
l a n d ,  T h e  U n iv e r s i ty  o f  F lo r id a ) :  G a s t r o 
e n te ro lo g y ,  1986, 90, 343 .

A  C A  19— 9 r a d io im m u n o a s s a y  ú j  d i a g 
n o s z t ik u s  t e s z t  a z  in t r a a b d o m i n a l i s  c a r-  
c in o m á k  fe ld e r íté s é re .  E  t e s z t b e n  a  co lo - 
r e c t a l i s  r á k o k  m u c in s z e rű  a n y a g a  e lle n  
t e r m e l t  m o n o c lo n a lis  a n t i t e s t e k e t  h a s z 
n á l j á k  fe l. N o h a  e v i z s g á la to t  e r e d e t i le g  
a  c o lo r e c ta l is  a d e n o c a r c in o m á k  fe lis m e ré 
s é re  d o lg o z tá k  k i,  m é g is  é r z é k e n y e b b n e k  
b i z o n y u l t  a  p a n c re a s - ,  g y o m o r-  v a g y  
h e p a to b i l i a r i s  a d e n o c a r c in o m á k  k i m u t a 
t á s á r a .

A  s z e rz ő k  ö s s z e h a s o n l í t o t t á k ' а  
C A  19— 9 é s  a  c a r c in o e m b r io n a lis  a n t ig e n  
(C E A )  d ia g n o s z t ik u s  f e lh a s z n á lh a tó s á g á t  
p a n c r e a s - c a r c in o m á b a n .  I t t  a  C A  19— 9 
ezenzitivitása  j o b b n a k  b iz o n y u l t ,  m i n t  a  
C E A -é .  A  C A  19— 9 ezenzitivitása  8 9 ,2 %  
v o l t ,  h a  a z  e lő á l l í tó  g y á r  á l t a l  a j á n l o t t  
37 U /m l- t  v e t t é k  a  fe ls ő  n o r m á l i s  h a t á r 
é r t é k n e k .  A m ik o r  p e d ig  75  U /m l  é r t é k e t  
v e t t e k  n o r m á l i s  fe lső  h a t á r n a k ,  a k k o r  a  
t e s z t  e z e n z i t iv i tá s a  8 6 ,5 %  v o l t .

A  C A  19—-9 specificitáea 8 5 ,7 % ,  i l l e tv e  
9 2 ,5 %  v o l t  a  n e m  p a n c r e a s - c a r c in o m á s  
k o n t r o l l  b e te g e k b e n ,  h a  37 U /m l-n e k ,  
i l l e tv e  75  U /m l-n e k  v e t t é k  a  n o r m á l i s  
fe lső  h a t á r é r t é k e t .  T e h á t  m a g a s a b b n a k  
v é v e  a  h a tá r é r t é k e t ,  e m e l k e d e t t  a  t e s z t  
s p e c if ic i tá s a ,  íg y  j o b b a n  e lv á l a s z t h a t ó  
v o l t  a  p a n c re a s - c a r c in o m a  a  b e n ig n u s  fo r 
m á k t ó l .

A  G E A  szenzitivitása  7 1 % ,  i l l e tv e  
4 8 ,4 %  v o l t ,  h a  a  n o r m á l i s  fe ls ő  h a t á r é r t é 
k e t  2 ,5  n g /m l-n e k ,  i l l e tv e  5 ,0  n g /m l- n e k  
v e t t é k  p a n c re a s - c a r c in o m á s  e s e te k b e n .

A C E A  specificitása  n e m  p a n c re a s -  
c a r c in o m á s  k o n t r o l ib a n  2 ,5  n g /m l ,  i l l e tv e



6 n g /m l  f e l e t t i  é r té k e k e t  v é v e  p o z i t ív n a k  
5 6 ,4 % , i l l e tv e  8 7 ,3 %  v o l t .

A  C A  19— 9 n a g y  e lő n y é n e k  t a r t j á k ,  
h o g y  m á r  k o r a i ,  m é g  re s e e a b il i s  s t á d iu m 
b a n  is  k ó r je lz ő . Á lp o z it ív  é r té k e k e t  a k u t  
e p e ú t i  m e g b e te g e d é s e k b e n  é s z le l te k ,  e n 
n e k  o k a  i s m e r e t le n .

A z  á lp o z i t iv  m e g h a tá ro z á s o k  e lő fo rd u 
l á s a  t o v á b b  c s ö k k e n th e tő ,  h a  a  C A  19— 9- 
e t  é s  a  C E A -1 e g y ü t t  v é g z ik , i ly e n k o r  a  
s p e c if ie i tá s  9 9 ,1 % -o t  é r t  e l  (75 U /m l,  
i l l e tv e  5 n g /m l  fe lső  h a tá r é r t é k n é l ) .

A  s z e rz ő k  a  C A  19— 9-v iz s g á la to t  íg é 
r e te s n e k  t a r t j á k  tu m o r  m i a t t  v é g z e t t  
p a n c r e a te c to m ia  u t á n i  tu m o r r e c id ív a  fe l 
is m e ré s é b e n ,  m e r t  e  v i z s g á la t  m á r  k o rá n  
j e le z h e t i  a z t  m é g  a  k l in ik a i  é s  r tg .- j e le k  
e l ő t t .

A  s z e rz ő k  v iz s g á la ta i  s z e r in t  a  
C A  19— 9 - te s z t  a  s z e n z i t ív e b b  v iz s g á la t  
é s  jó l  f e lh a s z n á lh a tó  a  m a l ig n u s  é s  b e 
n ig n u s  p a n c re a s -m e g b e te g e d é s e k  e lk ü lö 
n í té s é b e n .

K is fa lv i  István  dr.

CA 5 0  é s  CA  19— 9  tu m o r -m a rk er  ö ssz e 
h a s o n lítá sa  a  fe lső  g a str o in te stin a lis  tr a k 
tu s  b e n ig n u s  é s  m a lig n u s m eg b e te g e d é se i 
b e n . H e p t n e r ,  G . é s  m ts a i  (M ed . U n i 
v e r s i t ä t s k i .  E r la n g e n ) :  D ts c h .  m e d . 
W s c h r .  1986 , 111, 374.

A  C E A  (c a rc in o e m b r io n a l is  a n tig e n )  
m e l l e t t  a z  u tó b b i  3 é v b e n  ú j a b b  tu m o r -  
m a r k e r  m e g h a tá r o z á s á t  v e z e t t é k  b e , e z  а  
C A  19— 9. 1 9 8 4 -b e n  H olmgren  é s  m tsa i  
e g y  ú j  „ m á s o d ik  g e n e r a t ió s ” tu m o r -  
m a r k é r t  i s m e r t e t t e k ,  a  C A  5 0 -e t,  a m e ly  
g a s t r o in t e s t in a l i s  t u m o r o k b a n  m o n o k lo -  
n á l i s  a n t i t e s t e k k e l  a  so rú m b ó l k i m u t a t 
h a tó .  A  s z e rz ő k  a  k é t  tu m o r - m a r k e r  t a l á 
l a t i  b i z t o n s á g á t  v iz s g á l tá k .

G a s t r o in te s t in a l i s  b e te g s é g b e n  n e m  
sz e n v e d ő  k o n t r o l lc s o p o r tb a n  a  C A  19— 9 
specificitása  9 5 % , a  CA 50 m a r k e r é  p e d ig  
1 0 0 %  v o l t  ( u tó b b in á l  n e m  t a l á l t a k  h a m is  
p o z i t ív  l e le te t ) .

H a m is  p o z i t ív  l e l e te t  k a p t a k  C A 19— 9 
k i m u t a tá s a k o r  a  s e r u m b a n  (fe lső  n o r m á 
l is  é r t é k  37 U /m l)  k ró n ik u s  p a n c r e a t i t i s -  
b e n  3 5 % -b a n ,  c h o le d o c h o li th ia s is b a n  
2 6 % - b a n ,  m á jc i r r h o s i s b a n  5 2 % -b a n ,  
Ca 50 v iz s g á la ta k o r  p e d ig  u g y a n e z e n  
k ó rk é p e k b e n  (fe lső  n o r m á l i s  é r té k  
17 U /m l)  3 8 % -b a n ,  6 7 % -b a n ,  i l l e tv e  
7 4 % - b a n .

R o s s z in d u la tú  m e g b e te g e d é s e k b e n  a  
C A 19— 9 m a r k e r  h e ly e se n  p o z i t ív  e r e d 
m é n y t  a d o t t  p a n c re a s - c a rc in o m á b a n  
8 1 % - b a n ,  e p e ú t i  c a r c in o m á b a n  9 0 % -b a n  
é s  g y o m o r -c a r c in o m á b a n  5 0 % -b a n . 
U g y a n e z e n  k ó rk é p e k b e n  a  C A  50 7 7 % - 
b a n ,  8 0 % - b a n  é s  4 0 % - b a n  v o l t  p o z it ív .

É s z le lé s ü k  s z e r in t  a  CA 19— 9 s z e n z iti-  
v i t á s a  a  p a n c r e a s - tu m o r o k  k o ra i  s t á d iu 
m á b a n  s o k k a l  jo b b ,  m in t  a  C A  50-é.

Következtetéseik: 1. A  C A 19— 9 é s  a  
Ca 50 n e m  sz e rv -  é s  n e m  tu m o rs p e c i f ik u s ,  
h a n e m  c s a k  tu m o r - a s s z o c iá l t  a n t ig e n .  
A  Ca 50 n o r m á l i s  é r té k e  a  s e ru m b a n  n e m  
z á r j a  k i  a  m a l ig n o m a  f e n n á l lá s á t ,  e z é r t  
n e m  a lk a lm a s  s z ű rő v iz s g á la t r a .  
2 . A  Ca 50 s z e n z i t iv i tá s a  n e m  n a g y o b b ,  
m in t  a  Ca 19— 9 a n t ig é n é .  3. A  k é t  tu m o r -  
m a r k e r  k o m b in á l t  m e g h a tá r o z á s a  n e m  
fo k o z z a  a  t a l á l a t i  b iz to n s á g o t .  S pec ific i- 
t á s u k  a  m a g a s  h a m is  p o z i t ív  a r á n y  m i a t t  
m á jc ir rh o s i s b a n  é s  c h o le d o c h o li th ia s is b a n

a la c s o n y ,  e z  k ü lö n ö s e n  a  Ca 50 m a r k e r r e  
v o n a tk o z ik .  4 . A  Ca 50 n e m  a d  t ö b b  i n 
f o r m á c ió t ,  m in t  a  C A  19— 9 a  fe lső  g a s t r o 
i n te s t i n a l i s  t r a k t u s  m e g b e te g e d é s e ib e n .

K is fa lv i  Is tvá n  dr.

A  c o lo n o sco p ia  e r e d m é n y e  tü n e te k e t  
m u ta tó  b etegek b en  v a sta g b é lr á k r a  u ta ló  
r ö n tg e n je le k  n é lk ü l. A ld r id g e ,  M . C ., 
A . J .  W . S im  (A c a d e m ic  S u rg ic a l  U n i t ,  
S t .  M a ry ’s H o s p i ta l ,  L o n d o n ) :  L a n c e t ,  
1 9 8 6 , I I ,  833.

A  c o lo re c ta lis  c a r c in o m a  g y ó g y í tá s á n a k  
a la p f e l t é t e le  a  k o ra i  f e lis m e ré s .  A z  e v é g e t t  
s z é le s  k ö rb e n  m e g k ís é r e l t  s z ű r ő v iz s g á la 
t o k ,  m e ly e k  a z  o k k u l t  v é rz é s  k i m u t a t á 
s á r a  a la p o z ta k ,  n e m  h o z t a k  á t ü t ő  e r e d 
m é n y e k e t .  R e á l is  l e h e tő s é g k é n t  m a  is  a  
t ü n e t e k k e l  j e le n tk e z ő  b e te g e k  g o n d o s  
v iz s g á la t a  m a r a d t .  E r r e  á l t a l á b a n  e ls ő  
e l j á r á s k é n t  a  k e t tő s  k o n t r a s z t o s  i r r ig o s c o -  
p i á t  v é g z ik  é s j a v a s o l j á k  m in t  l e g a lk a l 
m a s a b b a t  .

A  sz e rz ő k  97 o ly a n  b e te g  a n y a g á t  e l e 
m e z té k ,  k ik n e k  k l in ik a i  t ü n e t e i  v o l ta k  é s  
i r r ig o s c o p ia  n e m  m u t a t o t t  d a g a n a to s  e l 
v á l t o z á s t .  60 b e te g b e n  a  k e t t ő s  k o n t r a s z t  
i r r ig o s c o p ia  d iv e r t i c u lo s i s t  t a l á l t ,  37 e s e t 
b e n  p e d ig  se m m i k ó ro s  e lv á l to z á s t  n e m  
m u t a t o t t .  A z  e z t  k ö v e tő e n  e lv é g z e t t  c o lo 
n o s c o p ia  so rá n  a  t e l j e s e n  n e g a t í v  i r r i -  
g o s c o p iá s  le le t t e l  b í r ó  37 b e te g b e n  ö s s z e 
s e n  9 p o ly p u s t  é s  3 c a r c in o m á t  t a l á l t a k .  
A  60  d iv e r t ic u lo s is o s  b e te g b e n  a  c o lo 
n o s c o p ia  1 c a r c in o m á r a  é s  13 p o ly p u s r a  
d e r í t e t t  fé n y t .  A  97 e s e tb ő l  t e h á t  ö ss z e se n  
2 2  p o ly p u s  é s  4  c a r c in o m a  d e r ü l t  k i  a  
c o lo n o s c o p ia  e r e d m é n y e k é n t  t ö b b l e t k é n t  
a  k e t t ő s  k o n t r a s z to s  i r r ig o s c o p ia  e r e d m é 
n y é v e l  sz e m b e n . A z  é s z le l t  c a r c in o m á k  a  
D u k e s  А , В  é s  C  c s o p o r t b a  t a r t o z t a k .  
A  k l in ik a i  t ü n e te k  k ö z ü l  l e g f o n to s a b b n a k  
a  r e c t a l i s  v é rzé s  b i z o n y u l t ,  e z  f e n n á l lo t t  
ö s s z e s e n  63 e s e tb e n .  R i t k á b b a n  s z e re p e l 
t e k  h a s i  f á jd a lm a k  é s  a  s z é k e lé s i  s z o k á s o k  
v á l to z á s a .

T a p a s z ta l a t a i k  a l a p j á n  a  s z e rz ő k  c o lo 
r e c t a l i s  c a rc in o m a  t ü n e t e i  e s e té n  n a g y o b b  
t a l á l a t i  b iz to n s á g a  m i a t t  e ls ő  v i z s g á l a t 
n a k  a  c o lo n o s c o p iá t  a j á n l já k .

Laczay A ndrás dr.

K a v er n iz á ló  b r o n c h u s-c a rc in o m a . S c h a -  
m a u n ,  M ., A . R ü t t i m a n n  (A b t .  f. T h o r a x 
c h i r u r g ie  u n d  I n s t .  f. R ö n tg e n d ia g n o s t ik ,  
S t a d t s p i t a l  T r ie m li ,  Z ü r ic h ) :  S c h w e iz , 
m e d .  W s c h r .  1986, 116, 1249 .

A z  u tó b b i  h ú s z  é v b e n  a  m e l lk a s s e b é 
s z e t i  b e te g a n y a g b a n  lé n y e g e s e n  m e g v á l to 
z o t t  a  c a v e rn á k  a e t io lo g iá ja .  C sa k  n a g y o n  
r i t k á n  k e z e ln e k  m ű té t i l e g  c a v e m á s  g ü m ő -  
k ó r t .  M a  e lő té rb e n  a  tum or-cavem a  á l l .  
Í g y  a  sz e rz ő k  1977— 1985  k ö z t i  s a j á t  b e 
t e g a n y a g á b a n  a  225 tü d ő r e s e c t ió v a l  e l t á 
v o l í t o t t  h ö rg ő rá k b ó l  2 4  (1 0 ,7 % )  k a v e r n í -  
z á l t .  A  ra d io ló g ia i  v i z s g á la tb a n  a  c a v e r -  
n i s a t i o  f o k a  a  k is  m a r g in á l i s  v a g y  c e n t r á 
l i s  f e lv i lá g o s o d á s tó l  a z  e g é s z e n  n a g y ,  s z a 
b á l y t a l a n ,  ö b lö z ö t t  s z é lű  ü re g e k ig  v á l t a 
k o z o t t .  A  tu m o r - c a v e r n a  k é p z ő d é s e  a  d a 
g a n a t o n  b e lü li  n e c ro b io s is o s  f o ly a m a to n  
a l a p u l  é s  a k k o r  k e le tk e z ik ,  h a  a z  e l h a l t  
s z ö v e tm a s s z á k  a  h ö r g ő á g a z a tb a  b e tö r n e k  
é s  a z  e x p e c to r a t ió v a l  k iü r ü ln e k .  A  p r o g n o 

s is  t a p a s z t a l a t a i k  s z e r in t  k iz á ró la g  a  h ö r 
g ő r á k  k ó r b o n c ta n i  s t á d iu m á tó l  fü g g  és  
m a g á n a k  a  c a v e r n is a t i ó n a k  a  k é p z ő d é s e  
n e m  b e fo ly á s o l ja  k e d v e z ő t le n ü l  a  f o ly a 
m a t o t .

i f j .  P a stin szky  Is tv á n  dr.

C a rd ia -m eta sta sis  n y e lő c ső r á k b a n .
G lic k , S . N . é s  m ts a i  ( H a h n e m a n n  U n i 
v e r s i ty  H o s p i ta l ,  P h i l a d e lp h ia ) :  R a d io l 
o g y , 1986, 150, 62 7 .

A  n y e lő c s ő rá k  á t t é te le z é s é n e k  k e v é s s é  
i s m e r t  h e ly e  a  g y o m o r - c a r d ia .  H o g y  e z  
n e m  is  o ly a n  n a g y  r i tk a s á g ,  a r r a  m u t a t  
a  sz e rz ő k  á l t a l  k ö z ö l t  i r o d a lm i  ö s s z e fo g la 
lá s .  E s z e r in t  n y e lő c s ő rá k o k  á t t é t é t  a  g y o 
m o r b a n  1 ,7— 1 5 ,9 %  k ö z ö t t i  g y a k o r i s á g 
b a n  é s z le l té k ,  é s  e n n e k  n e m  r i t k a  h e ly e  a  
c a r d ia .  A  s z e rz ő k  7 s a j á t  e s e tü k r ő l  s z á 
m o ln a k  be  h á ro m  i n té z e t  a n y a g á b ó l .  E g y  
b e te g n e k  p ro x im a l is ,  n é g y n e k  k ö z é p s ő , 
k e t tő n e k  d i s t a l i s  n y e lő c s ő s z a k a s z á n  v o l t  
a z  e ls ő d le g e s  t u m o r .  K ö z ü lü k  ö tb e n  a  p r i 
m e r  d a g a n a t t a l  e g y id e jű le g  m u t a t t á k  k i 
a  c a r d ia  t e r ü l e t é n  lé v ő  m e t a s t a s i s t ,  k é t  
b e te g b e n  u tó b b i  k é s ő b b  f e j l ő d ö t t  k i .  A z  
e lv é g z e t t  e n d o s c o p o s  b io p s ia  m in d e n  e s e t 
b e n  a z  e ls ő d le g e s  n y e lő c s ő d a g a n a té v a l  
a z o n o s  s z e rk e z e te t ,  l a p h á m r á k o t  ig a z o l t .  
A  r ö n tg e n k é p i  m e g je le n é s  fő k é n t  s u b m u 
c o su s , e s e te n k é n t  k i fe k é ly e s e d ő  d a g a n a to s  
f o ly a m a t r a  u t a l t ,  m e ly  e ls ő d le g e s  g y o m o r-  
r á k  k é p é t  u t á n o z h a t j a .  A z  á t t é t e l e z é s  f e l 
t e h e tő e n  a  s u b m u c o s u s  n y i r o k e r e k e n  k e 
r e s z tü l  t ö r té n ik .  A z  é sz le lé s  t a n u l s á g a ,  
h o g y  a  n y e lő c s ő tu m o r  m e l l e t t  v iz s g á la 
t a i n k n a k  k i  k e l l  t e r j e d n i ü k  m in d ig  a  g y o 
m o r ,  k ü lö n ö se n  a  c a r d ia  á l l a p o tá n a k  t i s z 
t á z á s á r a  is , h is z e n  a z  e s e t le g  i t t  ü lő  m á s o 
d i k  t u m o r  k i m u t a t á s a  a  k e z e lé s  m e n e té t  
d ö n tő e n  m e g v á l to z ta t j a .

Laczay A ndrás dr.

K ora i g y o m o rrá k . M ille r , G ., F .  G lo o r  
( I n s t .  f. P a th o lo g ie ,  K a n t o n s s p i t a l  S t .  G a l 
le n ) :  S c h w eiz , m e d .  W s c h r .  1986, 116, 
1366.

N o h a  a  n y u g a t i  v i lá g b a n  1950 ó t a  a  
g y o m o r rá k  v is sz a e s é sé rő l  b e s z é ln e k , m é g 
is  S v á jc b a n  m in te g y  1500  e m b e r  h a l  m e g  
é v e n te  g y o m o r r á k b a n ,  a m i a  g y a k o r l a t 
b a n  a  r á k b e te g s é g b e n  e lh u n y t a k  1 0 % - á t  
k é p e z i.  A  g y o m o r r á k  i n c id e n t i á j a  J a p á n 
b a n  négyszer n a g y o b b ,  m i n t  a  U S A -b a n ,  
d e  a z  u tó b b i  é v e k b e n  o t t  is  c s ö k k e n t .  
A  geographiai é s  étrendi v iz s g á la to k  s z á 
m o s  r é s z o k o t  d e r í t e t t e k  fe l. A z  iz la n d i  
h a lá s z o k n á l  g y a k o r ib b  a  g y o m o r r á k  а  
f ü s t ö l t  h a l  f o g y a s z tá s a  f o l y t á n ; h a s o n ló a n  
m á s  v id é k e k e n  a  p á c o l t ,  só s , f ü s t ö l t  h ú s  
é lv e z e te  a  k o c k á z a t i  t é n y e z ő .  A  v i s s z a 
e s é s  é t r e n d i  v á l to z á s o k k a l  is  m a g y a r á z 
h a t ó ;  je le n tő s  a  h ű tő s z e k r é n y  t é r h ó d í t á s a ,  
t ö b b  a  z ö ld sé g  é s  a  t e j t e r m é k e k  fo g y a s z 
t á s a .  A z  iv ó v íz  n i t r á t - n i t r o s o - t a r t a l m a  
v is z o n t  fo k o z z a  a z  in t e s t i n a l i s  m e ta p la -  
s i á t ;  e z  v is z o n t  C - v i ta m in n a l  b lo k k o lh a tó .

A z  u tó b b i  é v e k  geographiai és epidem io 
lógiai k u t a t á s a i  f é n y t  d e r í t e t t e k  a  gastritis  
ehr. atrophica k ó r o k t a n i  s z e re p é re . A z  
5 0  é v e n  fe lü lie k  fe le  r é s z ü k b e n  a t r o p h i á s  
g a s t r i t i s b e n  s z e n v e d n e k :  a z  A  t íp u s b a n  a  
c o rp u s o n  és a  f u n d u s o n ,  а  В  t íp u s b a n  a z  
a n t r u m  tó i  k e z d v e  a z  e g é s z  g y o m o r n y á lk a 
h á r ty á n .  A  t o v á b b ia k b a n  t i s z t á z ó d o t t  a z  
in te s t in a l i s  m e ta p la s i á v a l  j á r ó  g a s t r i t i s
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e h r .  a t r o p h i c a  é s  a  d if fú z é  n ö v e k e d ő  i n t e s 
t i n a l i s  r á k  k l in ik a i  j e le n tő s é g e ;  a  d if fú z é  
n ö v e k e d ő  r á k n á l  48 , a z  i n t e s t i n a l i s n á l  
5 5 ,4  é v  a z  á t l a g  é le tk o r .  A z  i n t e s t i n a l i s  
c a r c in o m a - t íp u s  k ü lö n b ö z ő  d i f f e r e n c i á l t 
s á g o t  m u ta t ó  a d e n o c a r c in o m á n a k ,  a  d i f 
f ú z  c a r c in o m a - t íp u s  p e c s é tg y ű r ű s e j t e s  
r á k n a k  fe le l m e g . P r o g n o s z t ik a i l a g  a z  in 
t e s t in a l i s  t í p u s  k e v é sb é  a g r e s s z ív ,  m in t  a  
d if fú z  je l le g ű . A  p e c s é tg y ű rű s  r á k  r a d ik á 
l is a b b a n  o p e rá la n d ó  a z  a d e n o c a r c in o m á -  
n á l .

A  k o ra i  g y o m o r r á k  a  m u c o s á r a  é s  a  su b -  
m u c o s á r a  k o r lá to z ó d ó  c a r c in o m a ;  a  d a g a 
n a to s  k ó r f o ly a m a to t  nem  a  m é ly s é g e ,  h a 
n e m  a  lapszerin ti te r je d é s e  h a t á r o z z a  m eg . 
J a p á n  g a s t ro e n te ro lo g u s o k  é r d e m e  a  k o 
r a i  g y o m o r r á k  m a  e l f o g a d o t t  ötcsoportos 
o s z tá ly o z á s a :  1. típus: k ib ő l to s u ló  n y á lk a 
h á r ty a - e lv á l to z á s ;  l l \ a  típus:  e n y h é n  k i 
d o m b o ro d ó  n y á l k a h á r t y a - e l v á l t o z á s ;  I I /b  
típus: l a p o s  n y á lk a h á r t y a - e l v á l t o z á s ;  I I /c  
típus: e n y h é n  u le e r á l t  n y á l k a h á r t y a 
e lv á l to z á s ;  I I I .  típus: u lc u s .  A  g y o m o r r á k  
la s s ú  f e j lő d é s é t  i l le tő le g  a  j a p á n  é s  az  
e u ró p a i  s z e rz ő k  e g y e té r te n e k .

A  k o ra i  g y o m o r rá k  k l i n i k u m á t  i l le tő le g  
a  l a b o r . - v iz s g á la to k  é r té k te l e n e k .  C s a k  az  
e g y  m e n e tb e n  tö r té n ő  e n d o s c o p ia ,  b io p - 
s ia ,  p a th o h is to lo g ia  v a ló s í t j á k  m e g  a  h e 
ly e s  d ia g n o s is t .  C su p á n  a  k o r a i  g y o m o r 
r á k o s  b e te g e k  6 % -á b a n  n in c s e n e k  p a n a 
s z o k . A  k o r a i  g y o m o r rá k  t ü n e t e i n e k  а  
g y a k o r is á g a :  n e m  m e g h a t á r o z h a t ó  h a s i  
p a n a s z o k  6 9 ,9 % , s ú ly v e s z te s é g  3 3 ,6 % , 
p o s tp r a n d ia l is  f á jd a lm a k  2 4 ,8 % ,  é tv á g y 
t a l a n s á g  2 3 ,4 % , b ö fö g é s  8 ,8 % , g y o m o r 
é g é s  8 ,6 % , m e la e n a  é s /v a g y  h a e m a t e m e 
s is  1 1 ,2 % , tü n e tm e n te s s é g  5 ,7 % .  A  t ü n e 
t e k  o ro s z lá n ré s z é t  a  t i s z t á z a t l a n  h a s i  p a 
n a s z o k  ( m in t  c o lo n  i r r i t a b i l e  e s e té n ) ,  s ú ly 
v e sz te sé g , é tk e z é s  u t á n i  f á jd a lm a k ,  h á n y 
in g e r ,  v é r h á n y á s ,  b é lv é rz é s  k é p e z ik .  A  k o 
r a i  g y o m o r r á k  6 0 % -b a n  f é r f i a k n á l ,  4 0  % - 
b a n  n ő k n é l  f o rd u l  e lő , l e g t ö b b s z ö r  60-70 
é v e s  k o r b a n .  A  k o ra i  g y o m o r r á k  3 ,9 % - 
b a n  m u l t i c e n t r ik u s  e lh e ly e z ő d é s ű .

A  k o ra i  g y o m o r rá k  e n d o s c o p o s  d ia g n o -  
s is a  9 0 % - b a n  p o z it ív ,  1 0 % - b a n  n e m le g e s , 
fő leg  h á m h iá n y ,  I . ,  I l / a ,  I I / b  t í p u s  e s e té n . 
A  v é g le g e s  d ia g n o s is t  a  r e s e c a tu m  k ó r-  
s z ö v e t t a n i  f e ld o lg o z á sa  (m é ly s é g i  k i t e r j e 
d é s , t ip iz á lá s )  s z o lg á l ta t ja .  T e l je s e n  hibás 
f e lh a s i  f á jd a lm a k  v a g y  f e k é l y tü n e t e k  e se 
t é n  a  H 2  r e c e p to r o k  a d á s a  endoscopos 
vizsgálat nélkül, m e r t  m e g h i ú s í t h a t j a  a  
k o ra i  g y o m o r r á k  fe li s m e ré s é t .  A  g y ó g y u 
lá s  is  le h e tő le g  e n d o s c o p iá s a n ,  b io p s iá v a l  
é s  k ó r s z ö v e t t a n n a l  e l le n ő rz e n d ő .  A  cytolo- 
g ia i  v i z s g á la to k  (159 b e te g ,  n  =  6 5 8 ) 7 2 % - 
b a n  v o l ta k  p o z i t ív a k .

A  kockázati csoportok kü lönös elővigyá- 
zatra in te n e k :  1 . a z  a n a e m i a  p e rn ic io s á s  
b e te g e k  5 — 1 0 % -b a n  g y o m o r r á k b a n  b e 
t e g e d n e k  m e g ;  a  k o c k á z a t  2 2 - s z e r  n a 
g y o b b ,  m i n t  a z  a zo n o s  k o r c s o p o r t ú  e g y é b  
p o p u la t ió b a n ;  2 . a z  A  v é r c s o p o r t ú  b e te 
g e k n é l  h a lm o z ó d á s  t a p a s z t a l h a t ó ,  é s  a z t  
is  t u d ju k ,  h o g y  a  g y o m o r r á k b e te g  ro k o n a  
2 — 4 -sz e r  n a g y o b b  k o c k á z a t t a l  b i r ;  m in d 
k e t t ő  g e n e t ik u s  f a k to r  m e l l e t t  sz ó l;
3. B ill ro th ;—-II . s z e r in t i  g y o m o r r e s e c t io  
e s e té n  2 0 %  a  k o c k á z a t  a  r á k  fe llé p é s é re ;
4 . a z  in te s t i n a l i s  m e ta p la s i á v a l  j á r ó  g a s t r i 
t i s  e h r . a t r o p h ic a  e l le n ő rz e n d ő ,  fő leg  az  
50  é v e n  a lu l ia k o n ;  5 . a  g y o m o r p o ly p o k  
e l t á v o l í t a n d ó k  és k ó r s z ö v e t t a n i l a g  e lle n - 
ő rz e n d ő k ;  i t t  a z  a d e n o m a  p ra e c a n e e ro -  
s is r a  u t a l .

ifj. P a stin szky  Is tvá n  dr.

H e p a t it is -В  m in t  p r o g n o sz tik a i m e g 
k ü lö n b ö z te tő  té n y e z ő  a  p r im er  m ájrák os  
b e te g e k b e n . F a lk s o n ,  G . é s  m ts a i  (D e p t. 
C a n c e r  C h e m o th e r . ,  H .  F .  V e rw o e rd  
H o s p .,  P r e t o r i a ,  S o u th  A f r ic a ) :  C a n c e r , 
1986 , 57, 812 .

A  h e p a t i t i s - B  v í ru s f e r tő z é s  je le n tő s é g é t  
a  p r im e r  m á j r á k  (P L C )  p ro g n ó z is á b a n  k ü 
lö n b ö z ő k é p p e n  é r té k e l ik .  E g y e s  sz e rz ő k  
a r ró l  s z á m o ln a k  b e ,  h o g y  a  h e p a t i t i s - B  
fe ls z ín i a n t ig é n  (H B s A G ) p o z i t ív  e s e te k  
p ro g n ó z is a  ro s s z a b b ,  m á s o k  n e m  t u d t á k  
e z t  a  m e g á l l a p í t á s t  m e g e rő s í te n i .

A  s z e rz ő k  e z é r t  v i z s g á l t á k  m e g  1978—  
1984. é v e k b e n  k e z e l t  137 p r im e r  m á jr á k o s  
b e te g  h e p a t i t i s - B  p o z i t ív  sz e ro ló g ia i  le le 
t é n e k  j e l e n tő s é g é t  a  k ó r jó s l a tb a n .  A  b e te 
g e k  k ö z ü l  113 v o l t  f é rf i  é s  2 4  n ő ,  a z  á t la g o s  
é le tk o r  4 2  é v  (1 7 — 77 é v ig  t e r j e d t ) .  125 b e 
t e g  v o l t  f e k e te  b ő r ű  é s  12 fe h é r .  A  k e ze lé s  
k e z d e té n  a  k ö v e tk e z ő  s p e c iá l is  t e s z t e k e t  
k é s z í t e t t é k  e l:  b i l i r u b in ,  a lk .  p h o s p h a ta s e ,  
a lp h a - f e to p r o te in ,  g a m m a  g lo b u lin ,  
H B s A G , H B e A G , a n t i - H B s ,  a n t i -H B e .

A z  á t l a g o s  t ú lé l é s t  a  s z ö v e t t a n i  d ia g n ó 
z is  i d e j é tő l  s z á m í t o t t á k .

A  137 b e te g  tú lé lé s e  á t l a g o s a n  93 n a p  
v o l t ,  a  113  fé rf ié  79 n a p ,  a  n ő b e te g e k é  142. 
A  k ü lö n b s é g  s t a t i s z t i k a i l a g  n e m  sz ig n i 
f ik á n s . A  h á r o m  20  é v e n  a lu l i  b e te g  á t l a 
g o s a n  143  n a p ig  é l t ,  a  n e g y v e n n é g y  
2 0 — 39 é v e s  tú lé lé s e  119  n a p ,  a  h a tv a n -  
k i le n c  4 0 — 59 é v e s é  91 é s  a  h u s z o n e g y  
60 é v e s n é l  id ő s e b b  b e te g é  65  n a p .  A  l á t 
s z ó la g o s  s z ig n if ik á n s  k ü lö n b s é g  s t a t i s z t i 
k a i l a g  n e m  v o l t  ig a z o lh a tó  (p = 0 ,0 8 ) .  
A  l a b o r a tó r iu m i  é r t é k e k e t  t e k i n t v e  a  m a 
g a s  s z é ru m - b i l i r u b in  r ö v id e b b  tú lé lé s i  
id ő v e l ,  a  m a g a s a b b  a lp h a - f e to p r o te in  
h o s s z a b b a l  l á t s z o t t  ö s s z e fü g g e n i.  A z  a lk . 
p h o s p h a ta s e  é s  a  k e z d e t i  g a m m a  g lo b u lin -  
s z in te k n e k  n e m  m u t a t k o z o t t  k ó r já s la t i  
j e le n tő s é g e .  A  p o z i t ív  H B s A G -e re d m é -  
n y e k k e l  b író  b e te g e k  (39) á t l a g o s  tú lé lé s i  
id e je  135 n a p n a k ,  a  n e g a t í v  e s e te k é  (6 6 ) 
96 n a p n a k  b iz o n y u l t .  57  b e te g n é l ,  a k ik 
n e k  a  H B s A G - ,  a  H B e A G , a z  a n t i -H B s - ,  
a z  a n t i - H B e - m e g h a tá r o z á s a  k ö z ü l  e g y  
v a g y  t ö b b  p o z i t ív  v o l t ,  a z  á t l a g o s  tú lé lé s i  
i d ő t  118  n a p n a k  t a l á l t á k .

A  s z e rz ő k  a z  e r e d m é n y e k e t  ö ssze g ez v e  
m e g á l la p í t j á k ,  h o g y  a  r e n d e lk e z é s re  á lló  
a d a t o k  a l a p j á n  n in c s  o k  a n n a k  a  f e l té te le 
z é sé re , m is z e r in t  a  p o z i t í v  s z e ro ló g ia i 
e r e d m é n y e k  ö s s z e fü g g é s b e n  le n n é n e k  a  
jo b b  v a g y  a  s z e g é n y e s e b b  p ro g n ó z is s a l  
p r im e r  m á j r á k o s  b e te g e k  e s e té b e n .  S z ig 
n i f ik á n s a n  k e d v e z ő t le n e b b  p ro g n ó z is t  
c s a k  a  m a g a s a b b  b i l i r u b i n é r t é k  e s e té b e n  
t u d t a k  m e g á l la p í ta n i .

P áka László dr.

A m b u lá n s  ar ter ia  h e p a tic a  in fu s io  а  
m á jr á k  k e m o ter á p iá já b a n . T h ir iw e ll ,  M . P . 
é s  m ts a i  (1650  C e d a r  A v e . M o n tre a l ,  
Q u e b e c  H 3 G , 1A 4 C a n a d a ) :  A m e r. J .  
S u rg . ,  1986 , 151, 58 5 .

P r o s p e k t i v  r a n d o m i z á l t  t a n u lm á n y o k  
h i á n y á b a n  e l l e n té te s  v é le m é n y e k  a la k u l 
t a k  k i  a z  a r t é r i a  h e p a t i c á b a  a d o t t  in fú z ió s  
k e m o te r á p iá r ó l  m á j r á k b a n ,  k ü lö n ö s e n  a  
tú lé l é s  t e k i n t e t é b e n  é s  a z  e l j á r á s  to x ie i-  
t á s á r ó l .

A  m o n t r e a l i  G e n e ra l  H o s p i ta lb a n  
1 9 7 6 — 1 983-ig  118 b e te g e n  a lk a lm a z ta k  
a r t é r i á s  in fú z ió s  k e m o t e r á p i á t .  A z  e le m 
z é sb e  1 0 5 -ö t v e t t e k  b e .  13 n e m  v o l t  é r t é 

k e lh e tő ,  m iv e l  11 -n é l a  k a t h e t e r t  n e m  s i 
k e r ü l t  a  m e g fe le lő  h e ly r e  b e v e z e tn i ,  2  p e 
d ig  v i s s z a u t a s í t o t t a  a  m e g a já n lo t t  k e z e 
l é s t .  6 8 - n a k  v é g b é lr á k b ó l  s z á rm a z ó  m á j-  
á t t é t e  v o l t ,  37 b e te g n é l  m á s  lo k a l iz á c ió jú  
g a s t r o in t e s t in a l i s  r á k o t  t a l á l t a k .  A z  e s e 
t e k  8 0 % - á b a n  a  r á k  a  m á j n a k  tö b b  m i n t  
f e lé t  i n f i l t r á l t a ,  m á s  s z e rv e k b e n  n e m  t a 
l á l t a k  á t t é t e k e t .  A  p r im e r  d a g a n a to t  e lő 
z ő le g  e l t á v o l í t o t t á k .  A  b e te g e k  7 0 % -a  e z t  
m e g e lő z ő le g  n e m  k a p o t t  k e m o te r á p iá t .  
A z  á t l a g o s  é l e tk o r u k  6 2  é v  v o l t  (36— 8 3  
é v e s  k o r ig  t e r j e d t ) .  8 8  f é r f i t  é s  17 n ő t  
s z á m l á l t a k  ö ssze . E lő z e te s e n  a o r to g ra -  
p h i á t  é s  s z e le k t ív  a r t e r io g r a p h i á t  k é s z í 
t e t t e k  a z  a r t .  f e m o ra l is o n  k e re s z tü l.  6 b e 
t e g n é l  l a p a r o to m iá v a l  v i t t é k  b e  a  k a t h e 
t e r t  a z  a r t .  h e p a t i c á b a .  A z  e lső  g y ó g y s z e r 
a d a g o t  a  k ó r h á z b a n  a d t á k  b e , a  t ö b b i t  
o t t h o n  a d t a  b e  a z  á p o ló n ő  v a g y  a  h o z z á 
t a r t o z ó .  5 - f lu o ro u ra c y lb ó l  n a p o n ta  2 5 0 —  
1000  m g - o t  a d t a k ,  a z  in fú z ió b a  h e p a r in t  
is  t e t t e k  a z  a lv a d á s  m e g g á t lá s á r a .  8  b e 
t e g n e k  2 5 0 0  r á d  b e s u g á r z á s t  is  a d ta k ,  
n a p i  180  r a d o s  f r a k c ió k b a n .  A z  5 -flu o ro - 
u r a c y l  h e t i  a d a g ja  5 0 0  m g /m 2- t  t e t t  k i ,  
a  k ú r a  4  h é t i g  t a r t o t t .

C o lo r e c ta l is  r á k o k  e s e té b e n  a  v á la s z  
2 -3 -sz o r  jo b b  v o l t ,  m i n t  a m i t  s z is z té m á s  
k e z e lé s tő l  v á r n i  l e h e t e t t .  A  tú lé lé s  á t l a g o s  
i d ő t a r t a m a  16 h ó n a p o t  t e t t  k i. M ás d a g a 
n a t o k b a n  a z  e r e d m é n y  n e m  ily e n  b i z t a tó .  
K i s e b b  s z ö v ő d m é n y  m in te g y  3 0 % -b a n  
f o r d u l t  e lő ,  d e  a  k a t h e t e r t  n e m  k e l l e t t  e l 
t á v o l í t a n i .

A z  a r t é r i á s  in fú z ió s  k e m o te r á p iá v a l  n a 
g y o b b  a n y a g o n  k e l le n e  p r o s p e k t iv  r a n d o 
m iz á l t  k í s é r le t s o r o z a to t  v é g e z n i, h o g y  é r 
t é k é r ő l  v é g le g e s  v é le m é n y  a la k u l jo n  k i.  
E z e n k ív ü l  t a n u l m á n y o k a t  k e lle n e  v é g e z n i 
a z  ú j a b b a n  h a s z n á l t  b e ü l t e t e t t  in fú z ió s  
p u m p á v a l  is .

Páka László dr.

A  c o lo n c a r c in o m a :  p rogn osztik a i fa k 
to r o k . M e n tg e s , B . ,  B r ü c k n e r ,  R . (C h ir . 
U n i v e r s i tä t s k l in ik  M a in z ) :  D ts c h .  m e d .  
W s c h r .  1 986 , 111, 1790 .

A  v a s t a g b é l r á k  p ro g n ó z is a  a  le g k e d v e 
z ő b b  a  g y o m o r— b é l - t r a k t u s  m a lig -  
n o m á i  k ö z ö t t .  A z  ö té v e s  tú lé lé s  2 0 — 7 2 % -  
r a  t e h e t ő .  A  T  1— 3, i l l e tv e  D u k e s  A  s t á 
d i u m b a n  8 0 — 9 0 % -ró l  i s  b e s z á m o lta k  a z  
i r o d a lo m b a n .  A  m a g a s  (5 0 % -o s) r e c id ív a -  
a r á n y  e lle n é re  v i s z o n y la g  jó  a  k iú ju lá s  
p r o g n ó z is a .  A  m á s o d ik  m ű t é t  e r e d m é 
n y e s s é g e  a  p r im e r  t u m o r  s t á d iu m á tó l  

fü g g -
A  s z e rz ő k  6 75  o p e r á l t  v a s ta g b é lr á k o s  

b e te g n é l  a z t  v i z s g á l t á k ,  h o g y  m ily e n  f a k 
t o r o k  b e fo ly á s o l já k  a  p ro g n ó z is t ,  m e n n y i 
b e n  m é r h e tő  fe l a z  e ls ő , i l le tv e  m á s o d ik  
m ű t é t n é l  é s z le l t  t u m o r s tá d i u m  a la p já n  a  
t o v á b b i  k ó r le fo ly á s .  B e te g a n y a g u k b a n  
1 4 ,8 % - b a n  v á l t  s z ü k s é g e s s é  a  m á s o d ik  
m ű t é t .  A  p r im e r  m ű t é t  a z  e s e te k  6 3 % -  
á b a n  v o l t  k u r a t i v ,  s  e z e k  k ö z ü l 3 7 ,4 % - 
b a n  k e le t k e z e t t  r e c id iv a .  A  r e c id iv a  m i a t t i  
m ű t é t e k  3 3 % -a  b iz o n y u l t  e re d m é n y e s 
n e k .  P r im e r  é s  s e c u n d e r  m ű té te k n é l  
e g y ü t t v é v e  3 3 % - b a n  é r t e k  e l  ö té v e s  t ú l 
é l é s t .  K u r a t i v  m ű t é t e k  u t á n  5 4 %  v o l t  a z  
ö t é v e s  tú lé lé s .

N ő k  é s  fé rf ia k  k ö z ö t t  n e m  m u t a t k o z o t t  
k ü lö n b s é g  a  p r o g n ó z is b a n .  A  tu m o r  l o k a 
l iz á c ió ja  s z e r in t  a  le g k e d v e z ő b b  e r e d m é 
n y e k  (4 5 % )  a  c o lo n  a s c e n d e n s , a  le g k e d -



v e z ő tle n e b b  e r e d m é n y e k  (1 6 % ) a  co lon - 
d e s c e n d e n s  t u m o r a i n á l  j e le n tk e z te k .  A  b e 
t e g  é l e t k o r a  is  b e fo ly á s o ln i  l á t s z ik  a  p ro g 
n ó z is t .  5 0 — 60 é v  k ö z ö t t  4 1 % -o s , 70  é v  
k ö r ü l  2 8 % -o s , 70  é v  f ö l ö t t  3 3 % -o s  ö té v e s  
tú lé l é s t  é s z le l te k .  R e e id ív  m ű t é t  u t á n  
1 1 % - r a  c s ö k k e n t  e z e n  v is z o n y la g  k e d v e z ő  
e r e d m é n y .  J o b b  k i l á t á s  a d ó d o t t ,  h a  a  r e 
c id iv a  18 h ó n a p n á l  h o s s z a b b  id ő  e l te l t é v e l  
j e l e n tk e z e t t .  A  b e te g e k  9 % -a  e lé r te  ez  
e s e tb e n  a  h a to d i k  p o s t o p e r a t i v  é v e t .  A z  
e lső  b e a v a tk o z á s k o r  é s z le l t  t u m o r s tá d iu m  
s o r s d ö n tő  a  r e c i d iv a  s z e m p o n t já b ó l .  
A m e n n y ib e n  a  d a g a n a t  a z  e ls ő  m ű t é t  a l 
k a lm á v a l  c s u p á n  a z  é r i n t e t t  s z e rv re  k o r 
l á t o z ó d o t t ,  a  r e c id iv  m ű t é t e t  k ö v e tő e n  
1 7 % -o s  ö té v e s  t ú l é l é s t  t a p a s z t a l t a k .  N y i 
ro k c s o m ó k  m e g je le n é s e  3 % - r a  c s ö k k e n 
t e t t e  e z t  a z  a r á n y t .

A  c a r c in o e m b r io n a lis  a n t ig é n  t e s z t  r a 
d ik á l i s  s e c u n d e r  b e a v a tk o z á s k o r  3 0 % -b a n  
j á r t  p o z i t ív  é s  6 0 % - b a n  n e g a t í v  e r e d 
m é n n y e l ,  t e h á t  n e m  v á l t  b e  a  r e c id iv a  
in d ik á t o r a k é n t .

I r o d a lm i  a d a t o k  s z e r i n t  a  tü n e t m e n t e s 
ség  a  m ű t é t  u t á n  jó  p ro g n ó z is t  j e le n t .  
A  sz e rz ő k  v i s z o n t  e n n e k  a z  e l le n k e z ő jé t  
t a p a s z t a l t á k .  S y m p to m á k  fe llé p é se  a  k ó r 
l e f o ly á s t  p o z i t ív a n  b e fo ly á s o l ta .

Viczián A nta l dr.

A  bőr m a lig n u s  m e la n o m á in a k  th era -  
p iá ja  é s  p r o g n ó z isa . B r a u n - F a lc o , О . é s  
m ts a i  (D e r m a t .  K l in ik  u n d  I n s t i t u t  f ü r  
S t a t i s t i k  u n d  B i o m a th e m a t ik ,  U n iv . 
M ü n c h e n ):  D ts c h .  m e d .  W s c h r .  1986, 111, 
1750.

A  m a l ig n u s  m e la n o m a  a  f o k o z o t ta b b  
m é r té k b e n  r o s s z in d u la tú  d a g a n a to k  kö zé  
t a r t o z i k .  K o r a i  h a e m a to g é n  é s  ly m p h o g é n  
s z ó ró d á s r a  h a j la m o s .

A  s z e rz ő k  n a g y  b e te g a n y a g o n ,  e g y sé g e s  
s z e m lé le t te l  k e z e l t  b e te g e k e n  s z e r z e t t  t a 
p a s z ta la t a ik r ó l  s z á m o ln a k  b e . A z  á l t a lu k  
é s z le l t  2516  m e la n o m a  k ö z ü l  2 4 0 3  k e z d e t 
t ő l  fo g v a  k l in ik á ju k o n  á l l t  k e z e lé s  a l a t t .  
E z e k e n  s z e r z e t t  é s z le lé s e ik e t  i s m e r te t ik .  
N ő k n é l  fő le g  a z  a ls ó  v é g ta g r a  (4 5 ,8 % - 
b a n ) ,  f é rf ia k o n  e ls ő s o r b a n  a  tö r z s r e  (51 % - 
b a n )  lo k a l i z á ló d o t t  a  m e la n o m a . A  n o d u 
l a r i s  m e la n o m a , a  f e lü le te s e n  e lh e ly e z k e d ő  
é s  a z  a k ro le n t ig in o s u s  m a l ig n u s  m e la n o m a  
k ö z e l a z o n o s  g y a k o r is á g g a l  f o r d u l t  e lő  
m in d k é t  n e m b e n .  A  le n t ig o  m a l ig n a  m e la 
n o m a  n ő k ö n  h á r o m s z o r  g y a k r a b b a n  m u 
t a t k o z o t t ,  m in t  f é r f ia k o n ,  m a jd n e m  k iz á 
r ó la g  a z  a rc o n .  A  b e te g e k  á t l a g o s  é le tk o ra  
5 2  ( ±  12) é v  v o l t .  A  m e la n o m á t  8 0 % -b a n  
a  k l in ik a i  é sz le lé s  a l a p j á n  d ia g n o s z t iz á l 
t á k .  H a  c s a k  g y a n ú  m e r ü l t  fe l,  in tr a o p e -  
r a t í v  f a g y a s z tá s o s  s z ö v e t t a n i  v iz s g á la to t  
v é g e z te k ,  9 7 % -o s  t a l á l a t i  a r á n n y a l .

A  b e te g e k  9 1 ,1 % - a  I .  s t á d iu m b a ,  6 % -a  
I I .  s t á d iu m b a  é s  2 ,9 % - a  I I I .  s t á d iu m b a  
t a r t o z o t t .  A  d a g a n a to k  29 ,1  % - a  0 ,7 6  m m - 
n é l v é k o n y a b b ,  a z a z  c s ö k k e n t  m e ta s ta s is -  
h a j l a m ú n a k ,  1 9 ,7 % -a  3 m m -n é l  v a s t a 
g a b b ,  a z a z  f o k o z o t t  m e ta s ta s is - h a j la m ú -  
n a k  b iz o n y u l t .

T h e r a p ia  a z  I .  s t á d iu m b a n  a  tö rz s ö n ,  
a  tu m o r  s z é lé tő l  5 c m -re ,  v é g ta g o k o n ,  
3 c m -re  a z  é p b e n ,  a  s u b c u t á n  z s í r s z ö v e t te l  
e g y ü t t  t ö r t é n ő  e x c is io  v o l t .  A  b ő rh iá n y  
p ó t l á s á t  s z a b a d  b ő r t r a n s z p la n tá c ió v a l  v é 
g e z té k .  A  b e te g e k  e g y  ré s z é n é l  a d ju v á n s  
k e z e lé s t  a lk a l m a z t a k  B C G -v e l,  i l l e tv e  d a -  
c a rb a z in  — B C G  — im m ú n c h e m o th e r a p ia -

k o m b in á c ió v a l .  I I .  s t á d iu m b a n  a  r a d i k á 
l is  k im e ts z é s e n  k ív ü l  a  k ö rn y é k i  n y i r o k 
c s o m ó k a t  is  e l t á v o l í t o t t á k .  I I I .  s t á d iu m 
b a n  c s u p á n  p a l l i a t i v  e x c is ió ra ,  c h e m o - é s  
s u g á r th e r a p iá v a l  k ie g é s z ítv e ,  k e r ü lh e te t t  
s o r .  ö t é v e s  t ú l é l é s t  a z  I .  s t á d iu m b a n  
7 9 % - b a n  é r t e k  e l .  A  b e te g e k  2 8 ,4 % -á n á l  
a  m ű t é t  u t á n  a  t u m o r  p ro g re s s z ió ja  k ö v e t 
k e z e t t  b e , lo k á l is  r e c id iv a ,  re g io n á lis  n y i 
r o k c s o m ó - á t té te k ,  i ll .  t á v o l i  m e ta s ta s is o k  
f o r m á já b a n .  A  t u m o r  fo k o z ó d ó  v a s t a g o 
d á s á v a l  m in d  k o r á b b a n  l é p e t t  fe l a  p r o g 
re s s z ió , e z é r t  a  t u m o r  k o ra i  f e lis m e ré s é tő l  
é s  th e r a p iá j á t ó l  v á r h a t ó  a z  e r e d m é n y e k  
j a v u l á s a .

Viczián A n ta l dr.

M ű tét u tá n i k o m b in á lt  n eo a d ju v á n s  
su g á r - é s  c h e m o th er a p ia  an u s é s  r ec tu m  
r á k b a n . S m ith ,  D . E .  é s  m ts a i  (D e p t .  
S u rg .,  R a d io l . ,  M e d . O n k o l . ,  P u g e t  O n c o l. 
C e n te r ,  B u r l in g to n ,  W a s h in g to n  9 8 2 3 3 ): 
A m e r . J .  S u rg ., 1 9 8 6 ,151, 577.

A z  a n u s -  é s  a  r e c t u m r á k  g y ó g y í tá s á n a k  
e re d m é n y e i  a z  u tó b b i  4  é v t iz e d b e n  n e m  
j a v u l t a k .  E n n e k  e g y ik  o k a  a  h e ly i  k iú ju -  
lá s ,  m e ly e t  a  h e ly i  d a g a n a t - im p la n ta t ió -  
n a k  é s  a  m ik ro s z k o p ik u s  d a g a n a tr é s z e k  
v i s s z a h a g y á s á n a k ,  a z  e lé g te le n  k im e ts z é s 
n e k  t u la j d o n í t a n a k .  B e n t  m a r a d h a t  d a g a 
n a t  a  n y i r o k u ta k b a n  é s  n y i r o k c s o m ó k b a n  
is . A  s p h in c te r - m e g ta r t á s o s  m ű té te k  n ö 
v e l t é k  a  h e ly i  é s  a  r e g io n á lis  d a g a n a t -  
k iú ju lá s  k o c k á z a t á t ,  m e r t  a z z a l ,  h o g y  a  
f ig y e lm e t  a  r e s e c t io  d i s t a l i s  h a t á r á n a k  
m e g h a tá r o z á s a  f o g la l t a  le , n e m  f o r d í to t 
t a k  e lé g  g o n d o t  a z  o ld a l i r á n y ú  t e r je d é s r e .  
Ü g y  t ű n ik ,  h o g y  a  m ű t é t  e g y m a g á b a n  
e lé g te le n  a z o k n a k  a  r e c t a l i s  é s  r e c to s ig -  
m o id a l is  d a g a n a to k n a k  g y ó g y í tá s á r a ,  
a m e ly e k  a z  e g é sz  b é l f a la t  in f i l t r á l j á k .  A  j e 
l e n  t a n u l m á n y  m e g tá r g y a l ja  a  m ű t é t  
e l ő t t i  k o m b in á l t  c h e m o -  é s  r a d lo th e r a p iá t ,  
a m e ly  á l t a l  a  d a g a n a t  m e g k is e b b e d ik  é s  
a  s tá d iu m b e o s z tá s a  is  k e d v e z ő b b e n  a l a 
k u l .  A  s z e rz ő k  ú g y  v é l ik ,  h o g y  a  k é s e d e 
l e m n e k  n in c s e n  k á r o s  k ö v e tk e z m é n y e .  
A  c h e m o th e r a p e u t ik u m o k a t  p o n to s a n  k e ll  
a d a g o ln i  a  r a d io - s z e n z ib i l iz á lá s  e lé ré s é re ,  
a la c s o n y a b b  s u g á r a d a g r a  v a n  sz ü k s é g  a  
k e llő  h a t á s  l é t r e jö t té h e z .  A  k o m b in á l t  k e 
z e lé s  n e m  o k o z o t t  z a v a r o k a t  a  s e b g y ó g y u 
l á s b a n .  A  k o m b in á l t  k e z e lé s t  c s a k  e lő r e 
h a l a d o t t  b e te g s é g b e n  a lk a lm a z tá k .

A  t a n u l m á n y b a  35  b e te g e t  v e t t e k  b e . 
A  b e te g e k  a z  e ls ő  n a p o n  15 m g  m ito m y -  
c in t  k a p t a k  iv .,  a z o n k ív ü l  a z  1— 5. n a p o n  
n a p o n t a  1,5 g  5 - f lu o ro u ra c i l t .  A z  e ls ő
5 b e te g n é l  c o b a l t  6 0 , a  tö b b in é l  10 m e V  
l in e á r i s  g y o r s í tó  s u g á r f o r r á s t  h a s z n á l ta k .  
H e t e n k é n t  5 X 2 0 0  r a d o t ,  3 h é t  a l a t t  ö sz - 
s z e s e n  3000  r a d o t  a d t a k  le . A  k o m b in á l t  
n e o a d ju v á n s  k e z e lé s  k e z d e té tő l  s z á m í t o t t
6  h é t  m ú lv a  m ű t é t e t  h a j t o t t a k  v é g re :  
a b d o m in o -p e r in e a l is  r e s e c t ió t  19 b e te g e n ,  
2  e x p lo r a t i ó t ,  a la c s o n y  a n te r io r  r e s e c t ió t  
10 b e te g e n ,  4 l a p h á m r á k  e s e té b e n  sz é le s  
p e r in e a l i s  e x c is ió t .  A k ik e n  n e m  v é g e z te k  
r e s e c t ió t  é s  a h o l  k i t e r j e d t  v o l t  a  b e te g s é g , 
m é g  1000  r á d  b e s u g á r z á s t  é s  e g y  m á s o d ik  
c h e m o th e r a p iá s  k ú r á t  a d ta k .

1 9 7 9 — 1985-ig  35 b e te g e t  k e z e l te k  a  
f e n te b b  i s m e r t e t e t t  p ro to k o ll  s z e r in t .  
E z e k  k ö z ü l  e g y  b e te g  s z ív iz o m in f a r k tu s 
b a n  h a l t  m e g  a  k e z e lé s  a l a t t ,  33 b e te g  
a d a t a i t  é r té k e l ik ,  a k ik n e k  a z  é le tk o r a  
4 7 — 8 3  é v ig  t e r j e d t ,  2 0  fé rf i é s  13 n ő .

ö s s z e h a s o n l í tv a  52  m á s ik  v é g b é l r á k o s  b e 
t e g  e r e d m é n y e iv e l ,  a k ik e n  c s a k  m ű t é t e t  
v é g e z te k ,  a  k o m b in á l t  k e z e lé s  e r e d m é n y e i  
j o b b n a k  b iz o n y u l t a k .

A  m ű t é t  e l ő t t i  k o m b in á l t  n e o a d ju v á n s  
k e z e lé s  a  d a g a n a t  m e g k is e b b í té s é v e l  m e g 
k ö n n y í t i  a  m ű t é t e t ,  é s  k e v e s e b b  le h e tő s é 
g e t  n y ú j t  a  h e ly i  d a g a n a t - i m p la n t a t i ó r a  
é s  a  t á v o l i  h a e m a to g e n  s z ó rá s r a .  A  s z e r 
z ő k  ú g y  í t é l ik  m e g , h o g y  a  m ű t é t  e lő t t i  
k o m b in á l t  n e o a d ju v á n s  k e z e lé s  e d d ig i  
e r e d m é n y e i  f e l jo g o s í ta n a k  a  t o v á b b i  a l 
k a lm a z á s á r a .

P áka  László dr.

V a sta g b é lrá k  e g ész sé g e s  t iz e n é v e s e k  
e g y sz er i n a g y  d ó z isú  b e su g á r z á sa  u tá n .
R o tm e n s c h ,  S . é s  m ts a i  ( D e p t .  O b s te t r ,  
G y n e c .,  M ic h a e l  R e e s e  H o s p .,  C h ic a g o . 
I L  6 0 6 1 6 ): C a n c e r ,  1986 , 57, 790 .

M á r  k o r á b b a n  l e í r t a k  f e l t e h e tő e n  m a s z -  
s z ív  h a s i  b e s u g á rz á s  o k o z ta  v a s t a g b é l 
r á k o k a t ,  t ö b b n y i r e  n ő g y ó g y á s z a t i  r á k o k  
s u g á rk e z e lé s e  u t á n .  A  n ő g y ó g y á s z a t i  r á 
k o k  b e s u g á rz á s á n a k  k o c k á z a ta  v i t a t h a t ó ,  
m iv e l  a  n ő i  r á k o k  u t á n  e lő f o r d u lh a t  v a s 
t a g b é l r á k .  A  s z e rz ő k  3 o ly a n  e s e t r ő l  s z á 
m o ln a k  b e ,  a h o l  e g é sz sé g e s  t iz e n é v e s  l á 
n y o k  k a p t a k  e g y s z e r i  m a s s z ív  h a s i  b e 
s u g á r z á s t  é s  40  é v v e l  k é s ő b b  v a s t a g b é l r á k  
f e j l ő d ö t t  k i .  E z e k b e n  a  b e te g e k b e n  m e g 
t a l á l t á k  a  s u g á r i n d u k á l t  d a g a n a t  k l in ik a i  
é s  p a to ló g ia i  k r i t é r iu m a i t .

A  k é t  17 é v e s  é s  a z  e g y  19 é v e s  z s id ó  n ő  
a h h o z  a z  e g é sz sé g e s  t iz e n é v e s  c s o p o r th o z  
t a r t o z o t t ,  a k ik e t  1 9 4 3 -b a n  a z  a u s c h w itz i  
k o n c e n t r á c ió s  t á b o r b a n  n é m e t  o rv o s o k  
s te r i l iz á c ió s  k í s é r le t  c é l já b ó l  b e s u g á ro z 
t a k .  A  b e s u g á rz á s  e l ő t t  é s  u t á n  a  m é h  ü r e 
g é b e  a d o t t  k o n tr a s z t -b e f e c s k e n d e z é s s e l  
r ö n tg e n o g r a m o t  k é s z í t e t t e k .  A  b e s u g á rz á s  
u t á n  a  b e te g e k n e k  h á n y in g e re ,  h a s m e n é s e  
v o l t ,  a  b ő rö n  e r y th e m a  a l a k u l t  k i ,  a m e ly  
h o s s z ú  id e ig  g e n n y e d t .  H á r o m  h ó n a p p a l  
k é s ő b b  k é to ld a l i  o o p h o r e c to m iá t  h a j t o t t a k  
v é g re  r a j t u k .  A  b e a v a tk o z á s  u t á n  1-2 h é 
t i g  i d ő n k é n t  v é re s  s z é k le te t  ü r í t e t t e k ,  
m a jd  h o s s z a b b  p a n a s z m e n te s  p e r ió d u s  
k ö v e tk e z e t t .  K b .  30 é v v e l  a  b e s u g á rz á s  
u t á n  i s m é t  id ő n k é n t  v é re s  s z é k le t  j e l e n t 
k e z e t t .  A  c o lo n o s c o p ia  p o ly p u s o k a t  m u t a 
t o t t  k i ,  a m e ly e k e t  e l t á v o l í t o t t a k .  40-41  
é v v e l  a z  i r r a d i a t i o  u t á n  jó l  d i f f e r e n c iá l t  
a d e n o c c .  f e j l ő d ö t t  k i. E z e k e t  k i t e r j e d t  
c o lo n  r e s e c t ió v a l  o l d o t t á k  m e g .

A  s z ö v e t t a n i  v iz s g á la t  f o ly a m á n  a  d a 
g a n a t o k  s z o m s z é d s á g á b a n  a  b e s u g á rz á s  
k é ső i h a t á s á r a  je l le m z ő  k é p e t  l á t t a k :  s o r 
v a d t  n y á l k a h á r t y a  a  l a m in a  p r o p r i á b a n  
f i b r o b la s to k k a lé s  m a c ro p h a g o k k a l .  E g y e s  
m ir ig y e k  c y s t ik u s a n  k i t á g u l t a k .  A s u b 
m u c o s a  m e g v a s ta g o d o t t  é s  f ib ro c o lla g e -  
n o s u s a n  á t a l a k u l t .  A z  e re k  f a la  is  m e g 
v a s t a g o d o t t ,  l u m e n ü k  b e s z ű k ü l t .

E z e k  a  b e te g e k  n e m  k a p ta k  i s m é t e l t  b e 
s u g á r z á s t ,  n e m  v o l t  o ly a n  r á k o s  b e te g s é 
g ü k ,  a m e ly  n ö v e l te  v o ln a  a  v a s t a g b é l r á k  
k o c k á z a t á t  é s  h o s s z ú  v o l t  a  l a p p a n g á s i  
id ő .

A  k ö z ö l t  e s e te k  f e lh ív já k  a  f ig y e lm e t  a  
h a s o n ló  s te r i l iz á c ió s  e l já rá s o n  á t e s e t t  n ő k  
f o k o z o t t a b b  e lle n ő rz é s é re  a  k o ra i  f e li s m e 
r é s  é r d e k é b e n .  A  p ro b lé m a  j e l e n tő s é g é t  
n ö v e li  a z ,  h o g y  t ö b b  e z e r  t iz e n é v e s  n ő n  
v é g e z te k  h a s o n ló  s te r i l iz á c ió s  k í s é r le te t .

Póka László dr.
%
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K lin ik a i ta n u lm á n y  a  g la n d u la  p in ea lis  
a k tiv itá sá r ó l o n k o ló g ia i b e te g e k e n . L is -  
s o n i ,  P . é s  m ts a i  (U n iv . d e g li  S tu d i  M i 
l a n o ,  D e p t .  P h a rm a c o l . ,  1 -2 0 1 2 9  M ila n o ):  
C a n c e r ,  1986, 57, 837 .

N é h á n y  k ís é r le t i  m e g f ig y e lé s  a z t  s u 
g a l l j a ,  h o g y  a  g l. p in e a l is  é s  a  d a g a n a t 
n ö v e k e d é s  k ö z ö t t  ö ss z e fü g g é s  v a n .  S o k  
a d a t  ig a z o lja  a  g l. p in e a l is  d a g a n a tg á t ló  
h a t á s á t  é s  a z t ,  h o g y  a  p in e a le c to m ia  fo 
k o z z a  a  d a g a n a t  n ö v e k e d é s é t  é s  a z  á t t é t 
k é p z ő d é s t .  E d d ig  n e m  s i k e r ü l t  t i s z t á z n i  a  
g l .  p in e a l is  e x t r a c t u m á n a k  d a g a n a tg á t ló  
m e c h a n iz m u s á t .  Ü g y  t ű n ik ,  h o g y  a  m e la 
t o n i n  h a tá s a  a  d a g a n a tn ö v e k e d é s r e  fü g g  a  
n a p  f é n y p e r ió d u s a itó l .  A  m e l a to n i n t  r e g 
g e l  a d v a  s t im u lá l ja  a  d a g a n a tn ö v e k e d é s t ,  
é s  d é lu t á n  a d v a  g á to l j a  a z t .  A  g l .  p in e a l is  
m a g a t a r t á s á n a k  k u t a t á s a  a  h u m á n  d a g a 
n a t o k  ö ssz e fü g g é se ib e n , m é g  a  k e z d e t i  
f á z i s b a n  v a n .  A  g l. p in e a l is  m e g n a g y o b 
b o d á s á t  é s z le l té k  le u k a e m iá b a n ,  ly m - 
p h o m á k b a n ,  e m lő rá k b a n  é s  m e la n o m á -  
b a n ,  n o rm á l is  n a g y s á g ú n a k  t a l á l t á k  sa r-  
c o m á b a n .  D a g a n a to s  b e te g e k  g l .  p in e a l i-  
s á b a n  s z ö v e t ta n i la g  d e g e n e r a t ió s  je le k e t  
l á t t a k .  A  sz é ru m  é s  a  v iz e le t  m e la to n in -  
s z in t j e  e g y e s  sz e rz ő k  s z e r in t  m a g a s a b b  a  
r á k o s  b e te g e k b e n ,  m á s o k  c s ö k k e n é s t  Í r 
t a k  le .

A  s z e rz ő k  e z é r t  1 9 8 4 -tő l k e z d v e  m e g 
v iz s g á l tá k  4 3 , á t l a g o s a n  29  é v e s  e g é s z sé 
g e s  e g y é n  (24  fé rf i é s  19 n ő ) ,  é s  35 , á t l a g o 
s a n  33  é v e s  (11 fé rf i é s  24  n ő )  s z ö v e t t a n i 
l a g  ig a z o l t  r á k o s  b e te g  s z é ru m  m e la to n in -  
s z i n t j é t  é s  v i lá g o s / s ö té t - r i tm u s á t .  A  b e te 
g e k  tö b b s é g e  e m lő rá k b a n  v a g y  ly m p h o -  
m á b a n  s z e n v e d e t t  é s  n a g y o b b  r é s z ü k  n e m

ré s z e s ü l t  se m  s e b é s z e t i ,  s e m  ra d io ló g ia i  
v a g y  c h e m o th e r a p iá s  k e z e lé sb e n .

A  m e la to n in - m e g h a tá r o z á s  c é l já b ó l  
m in d e n  e g y é n tő l  v é r t  v e t t e k  a  n a p  le g 
v i lá g o s a b b  p e r ió d u s á b a n .  A  v iz s g á l t  e g y é 
n e k  a  v é r v é te l  e l ő t t  10  n a p ig  n e m  k a p t a k  
g y ó g y s z e r t .  5 b e te g b ő l  v e t t e k  v é r t  c h e m o - 
th e r a p ia  e l ő t t  é s  20  n a p p a l  a  k e z e lé s  b e f e 
je z é s e  u t á n .  A  v i lá g o s / s ö té t - r i tm u s t  10 
e g é s z sé g e sb e n  é s  6  b e te g b e n  e l le n ő r iz té k .

7 b e te g b e n  n o r m á l i s  m e la to n in - s z in te t  
t a l á l t a k .  13 b e te g  m e la to n in - k o n c e n t r á -  
e ió j á t  100  p g /m l- n e k  t a l á l t á k  ( p < 0 ,0 0 1 ) 
a  k o n tro l lo k ó h o z  k é p e s t .  9  b e te g  s z é ru m  
m e la to n in - s z in t je  2 00  p g /m l  v o l t  é s  4  b e 
t e g n é l  2 0 0 — 1 00 0  p g /m l  é r t é k e t  m u t a t t a k  
k i  ( p -= 0 ,0 0 1 ) a  k o n t r o l l  e g é s z sé g e se k é h e z  
k é p e s t .  R e n d e l le n e s s é g e t  a  v i lá g o s / s ö té t-  
r i tm u s b a n  16 b e te g  k ö z ü l  4 -b e n  é s z le lte k .

A  sz e rz ő k  a z t  a  k ö v e tk e z t e t é s t  v o n t á k  
le  a  t a n u l m á n y  e r e d m é n y e i  a la p j á n ,  h o g y  
a  g l. p in e a l is  a k t i v i t á s á t  b e  l e h e t  v o n n i  
a  n e u ro e n d o c r in - té n y e z ő k  k ö z é  a  d a g a n a t 
f e j lő d é s  p r o b lé m á iv a l  k a p c s o la tb a n .

T o v á b b i  t a n u l m á n y o k r a  v a n  s z ü k s é g  a  
m ű t é t ,  a  r a d io -  é s  c h e m o th e r a p ia  e l ő t t i  é s  
u t á n i  m e la to n in - m e g h a tá r o z á s o k r a  a n n a k  
m e g á l la p í t á s á r a ,  v a jo n  v á l to z ik - e  a  g l. p i 
n e a l is  a k t i v i t á s a  a  d a g a n a to s  b e te g s é g  
e g y e s  f á z i s a ib a n  é s  v a jo n  fe lh a s z n á lh a -  
tó k -e  a  m e la to n in - é r t é k e k  v á l to z á s a i  a  
p r o g n o s z t ik á b a n .

P áka László dr.

T artós in tr a v é n á s  é s  in tra a rte r iá lis  k e 
z e lé s  su b c u ta n  e lh e ly e z e tt  in fú z ió s  k a m 

rá v a l. M . L o re n z  é s m ts a i  (E g y e te m i  Á l t a 
l á n o s  é s  H a s is e b é s z e t ,  F r a n k f u r t  a m  
M a in ) :  D ts c h .  m e d . W s c h r .  1986, 111, 
77 2 .

I n f ú z ió s  k a m r á t  i m p l a n t á l t a k  s u b c u ta n  
18 b e te g n é l  s z i s z té m á s  in t r a v é n á s ,  é s  
2 0  b e te g n é l  k ü lö n b ö z ő  m á j á t t é t e l e k  i n t r a 
a r t e r i á l i s  k e ze lé se  c é l já b ó l .  A z  i n t r a a r t e -  
r i á s  k e z e lé sh e z  a  k a t é t e r t  a z  a r t é r i a  g a s t ro -  
d u o d e n a l i s b a ,  a z  in t r a v é n á s  k e z e lé s h e z  а  
v e n a  c e p h a lic á b a  v e z e t t é k  b e ,  e h h e z  c s a t 
l a k o z t a t t á k  a z  in fú z ió s  k a m r á t .  A  s u b 
c u t a n  e lh e ly e z e t t  in fú z ió s  k a m r á t  a  b ő rö n  
k e r e s z tü l  m e g p u n g á l tá k ,  é s  b o lu s  v a g y  
t a r t ó s  in fú z ió  f o r m á já b a n  j u t t a t t á k  b e  a  
g y ó g y s z e re k e t ,  i l l e tv e  a  t á p s z e r e k e t .

A z  i n t r a v é n á s  k e z e lé s e k  á t l a g b a n  40  n a 
p ig  t a r t o t t a k .  A z  ö s s z im p la n tá c ió  id ő  
102 h ó n a p o t  t e t t  k i .  E z a l a t t  h a t  e s e tb e n  
l é p e t t  fe l  s z ö v ő d m é n y , fő le g  a  k a t é t e r  e l 
z á r ó d á s a .

I n t r a a r t e r i á l i s  k e z e lé s e k  e s e té n  20  d a 
g a n a t o s  b e te g e t  k e z e l t e k  c y to s ta t ik u m -  
m a l  m á j á t t é t e le k n é l .  K é t  e s e tb e n  te l j e s  
r e m is s ió t ,  11 e s e tb e n  p a r t i a l i s  r e m is s ió t  
é s z le l te k ,  ö s s z im p la n tá c ió s  id ő  140 h ó n a p ,  
e z  a l a t t  12  e s e tb e n  l é p e t t  fe l s z ö v ő d m é n y ,  
l e g g y a k r a b b a n  a  k a t é t e r  o k k lú z ió já t  é s z 
l e l t é k .  S z is z té m á s  m e l l é k h a tá s o k  m a j d 
n e m  t e l je s e n  h iá n y o z ta k ,  a  h e ly i  t o x íc í tá s  
ig e n  c s e k é ly  v o l t .

M in d k é t  k e z e lé s i f o r m á n á l  a z  e g y e t le n  
p r o b lé m a  a  t ű  f ix á lá s a ,  m e ly e n  k e r e s z tü l  
a z  in fú z ió s  k a m r á b a  a  g y ó g y s z e re k  b e j u t 
t a t á s a  t ö r t é n t .

F ü zy  M árton dr.

F ig y e lm ü k b e  a ján lju k  m in ta b o lt ja in k  s z o lg á ltá tá s a it .

Á R U K ÍN Á L A T U N K :

E gyszer  haszná latos  tű k ,  v é rn y o m á s m é rő k ,  s z te to s z k ó p ,

EEG-EKG pa p írok ,  p ác ien skáb e lek ,  v é ra lko ho l  v izsgálati  eg ysé gdoboz ,  

kézi a c é lm ű sz e re k ,  M edicopy  SC -10  lapm ásológép.

A m in ta b o lto k b a n  r e n d e lk e z é s r e  áll a M ed ico r álta l g y á r t o t t  t e r m é k e k  á ru - 

és á rka ta lóg usa ,  am ely  alapján t e r m é k e in k r ő l  p o n to s  fe lv ilágosí tá s t adun k .

B u d a p e ste n : XIII., Váci ú t  62 .  Tel.: 2 9 6 -2 3 5

G y ő rb en : Felszabadulás ú t ja  7 8 /A  13-641

D e b r e c e n b e n : D ózsa  G y örgy  u. 1— 3. 17 -733

K e c s k e m é te n :  B atthyány  u. 18 .  2 9 -5 8 5

R e n d e lé s e ik e t  a  B e lke resk ed e lm i Főosz tá ly ra  s z ív e sk e d je n e k  m e gk ü ld en i .  C ím e:

m edicor

M E D IC O R

B e lk e re sk e d e lm i Főosztály 

1 3 89  B ud ap es t ,  Váci út 48 .  

Bp. 62  Pf. 1 5 0  • T el .:  4 9 5 -5 2 9
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Az Egészségügyi Minisztérium 

TÁJÉKOZTATÓJA

az 1987. február havi fertőző m egbetegedésekről

A  járván yü gyi helyzet általános jellemzése

A z enterális ú ton terjedő fertőző betegségek tárgy 
havi járványügyi h elyzete összességében csak kissé 
vá ltozott az előző hónapohoz viszonyítva: valam ennyi 
betegségből m érsékelten kevesebbet jelentettek . A sal- 
m onellosisok szám a kb. egyharm adával haladta m eg  
az előző év azonos időszakában je len tetett, m integy  
20% -kal volt töb b  az 1981— 1985. évi m ediánnál is. 
V áltozatlanul igen  kedvező a d ysenteria  járványügyi 
helyzete, a b eje len tett m egbetegedések szám a kb. fele  
vo lt az előző évinek  és csak m in tegy  30% -a a m édián  
értékének. A hepatitis infectiosaként je lentett m egbe-

B e j e l e n t e t t  f e r t ő z ő  m e g b e t e g e d é s e k  
M a g y a r o r s z á g o n *

1987. F e b ru á r  hó*

F e b ru á r Jan. 1 .— Feb. 28*

B etegség
D isease

1987 1986 M edian M edian 
1981- 1987 19861981- 
1985 1985

T y p h u s ab d o m in a lis ____ ____ ____ ___ ____ 1
P ara ty p h u s — — — — — —

S alm onellosis 482 374 414 977 927 937
D y se n te r ia 74 143 242 169 297 461
D y sp ep sia  coli 21 21 30 49 39 61
H e p a tit is  inf. 297 306 329 626 741 759
P oliom yelitis — — — — — —

D ip h th e r ia — — — — — —

S carla tin a 778 677 1469 1587 1423 2570
M orbilli 7 4 29 14 8 72
R ubeo la 1418 1493 2746 2358 2612 4752
P a ro tit is  ep id . 3402 2406 4546 6910 5182 9137
P e rtu ss is — — 1 1 2 2
M en in g itis  ep id . 6 1 8 11 5 17
M ening itis se ro sa 18 22 29 33 50 54
E ncep h alitis  inf. 10 11 11 20 28 27
M ononucleosis inf. 53 53 55 101 118 106
K e ra to c o n j. ep id . 35 6 3 61 24 5
M alaria* 1 1 1 3 1 1
T y p h u s e x a n th . — — — — — —

S taphy lococcosis 10 15 11 14 22 27
T e ta n u s — — 2 3 1 3
A n th ra x — — — — — —

B rucellosis 2 — 1 3 1 2
L e p to sp iro s is 1 1 3 6 5 4
T u la re m ia 1 7 1 2 15 2
O rn ith o s is — 2 — — 4 1
Q -Láz 1 — — 1 — —

Lyssa — — — — — —

T aeniasis 2 1 5 5 4 10
T o x o p lasm o sis 26 26 8 54 63 24
T rich in e llo sis — — — — — —

Lyssa f e r t .  gy. sé r . 
(ra b ie s  e x p o su re )

263 158 142 561 392 316

* e lő z e te s ,  részb en  t i s z t í t o t t  a d a to k  * im p o r t á l t  e se te k

tegedések szám a gyakorlatilag m egegyezett az előző  
évivel, a m ediánnál azonban k issé kevesebb volt.

A cseppfertőzéssel terjedő betegségek  közül m ind 
össze a rubeola növekedett erőteljesen: a tárgyhavi 
esetek  szám a több , m int 50% -kal v o lt több, m in t az 
előző hónapban. A z em elkedés ellenére a rubeola ep i 
dem iológiai helyzete  kedvezőnek ítélhető , m iután  a  
m egbetegedések szám a m egegyezett az alacsony előző  
évivel, és csak m in tegy  fele v o lt az 1981— 85. évi m edi- 
ánnak. A töb b i cseppfertőzéssel terjedő betegségből je 
len tett esetek  szám a is kevesebb v o lt  a mediánok érté 
kénél.

Az idegrendszeri fertőző betegségek  február havi 
járványügyi helyzete  kedvező v o lt az előző évek azonos 
időszakához v iszon yítva .

B e j e l e n t e t t  f e r t ő z ő  m e g b e t e g e d é s e k  
M a g y a r o r s z á g o n *

1986. S z e p te m b e r— 1987. F e b r u á r

B etegség  Szept. O k t .  N o v .  Dec. Jan. Feb.
Disease

Typhus abdominalis 1 _ 1 ___ _ _
Paratyphus — — — — — —

Salmonellosis 1573 1754 664 636 495 482
Dysenteria 498 391 243 139 95 74
Dyspepsia coli 29 26 14 31 28 21
Hepatitis inf. 317 335 309 296 329 297
Poliomyelitis — — — _ — _
Diptheria 1*‘ -- — — — —

Scarlatina 271 610 719 817 809 778
Morbilli 2 9 4 3 7 7
Rubeola 265 320 419 581 940 1418
Parotitis epid. 946 2164 2410 2830 3508 3402
Pertussis 2 — 1 1 1 —

Meningitis epid. 5 3 3 6 5 6
Meningitis serosa 36 34 21 22 15 18
Encephalitis inf. 28 28 18 18 10 10
Mononucleosis inf. 70 74 60 46 48 53
Keratoconj. epid. 32 25 5 9 26 35
Malaria* 1 1 3 — 2 1
Typhus exanth. — — — — _ —

Staphylococcosis 12 13 10 8 4 10
Tetanus 5 5 2 1 3 _
Anthrax — — — — _ _
Brucellosis 2 1 — 1 1 2
Leptospirosis 13 6 4 3 5 1
Tularemia 5 7 4 6 1 1
Ornithosis — — 1 — — _
Q-Láz — — — — — 1
Lyssa — — — — — —

Taeniasis 6 1 3 3 3 2
Toxoplasmosis 21 30 27 36 28 26
Trichinellosis — — — — — —

Lyssa fért. gy. sér. 
(rabies exposure)

226 213 216 208 298 263

* e lő ze tes ,  ré s z b e n  t i s z t í t o t t  a d a to k  * im p o r t á l t  e se tek



M ark  R . L eary, R o w la n d  S . M iller: 
S o c ia l P sy c h o lo g y  and  D y s fu n c t io n a l  
B e h a v io r . O rigins, D ia g n o s is  a n d  T rea t 
m e n t . 1986. S p r in g e r -V e r la g , N e w  Y o rk —  
B e r l in — H e id e lb e rg — L o n d o n — P a r i s —  
T o k y o ,  2 62  o ld . Á ra :  88  D M . (S p r in g e r  
S e r ie s  o f  S o c ia l P s y c h o lo g y )

%
1598

A z  E u r ó p á b a n  jó l i s m e r t  S p r in g e r -c é g  
a m e r ik a i  á g a z a ta  k b . e g y  é v t i z e d e  sz o c iá l 
p sz ic h o ló g ia i  s o ro z a to t  is  k i a d ,  e n n e k  é r 
d e k e s  d a r a b j a  L e a ry  é s  M il le r  m u n k á ja ,  
a m e ly  a  k l in ik a i  lé le k ta n ,  a  p s z ic h o p a to ló 
g i a  é s  a  p s z ic h iá t r ia  t á r s a d a lo m - lé l e k ta n i  
a l a p j a i t  m u t a t j a  b e . A  s z e rz ő k  r á m u t a t 
n a k ,  h o g y  a  s z á z a d  e lső  é v t i z e d e ib e n  tö b b  
s z a k e m b e r  is  t u d a t o s í t o t t a ,  h o g y  a  k l in i 
k a i  l é l e k ta n  é s a  s z o c iá lp s z ic h o ló g ia  ö ssze 
f ü g g  e g y m á s s a l .  E n n e k  je g y é b e n  in d u l t  
m e g  é s  m ű k ö d ö t t  é v t iz e d e k e n  á t  a  J o u r n a l  
o f  A b n o r m a l  a n d  S o c ia l P s y c h o lo g y ,  a m e 
l y e t  a  h a tv a n a s  é v e k b e n  s z é tv á la s z t o t t a k  
k é t  l a p p á ,  m e r t  a  b e é rk e z ő  k é z i r a t o k  v a g y  
k l in ik a i  p sz ic h o ló g ia i, v a g y  s z o c iá lp s z ic h o 
ló g ia i  t á r g y ú a k  v o l ta k  (a  k é t  l a p :  J o u r n a l  
o f  S o c ia l  P s y c h o lo g y , J o u r n a l  o f  A b n o rm a l  
P s y c h o lo g y ) .  E z  a  h e ly z e t  m á r  m u t a t t a ,  
h o g y  a  k é t  lé le k ta n i  t u d o m á n y t e r ü l e t  e l 
s z a k a d t  e g y m á s tó l .  K ü lö n f é le  k a p c s o ló 
d á s o k o n  á t  a  s z o c iá lp s z ic h o ló g ia  a  k é s ő b 
b ie k b e n  is  s o k a t  m e r í t e t t  a  k l in i k a i  p ro b 
l é m á k  v iz s g á la tá b ó l,  á m  a  k l in i k a i  p sz i 
c h o ló g ia  a lig  é r in tk e z e t t  a  s z o c iá lp s z ic h o 
ló g iá v a l .  P e d ig  a  s z o c iá lp s z ic h o ló g ia  te r é n  
n a g y o n  s o k  o ly a n  i s m e r e t  g y ű l t  össze , 
a m e ly  a  k l in ik a i  p ro b lé m á k  k u t a t á s á t  e lő- 
r e v ih e t t e  v o ln a . A  k é t  s z e rz ő  m o s t  ö ssze 
f o g la l ja  e z e k e t  a z  i s m e r e te k e t ,  h a ta lm a s  
s z a k iro d a lm i  a d a t tö m e g ,  k b .  1 0 0 0  k ö z le 
m é n y  a la p já n .  S z á m o s  s z o c iá lp s z ic h o ló 
g ia i  m e c h a n iz m u s  v i l á g í t j a  m e g ,  h o g y a n  
id é z n e k  e lő  in te r p e r s z o n á l is  fo ly a m a to k  
p s z ic h o p a to ló g ia i  j e l e n s é g e k e t .  A  k ö te t  
k ü lö n ö s e n  a  k o g n i t ív  f o l y a m a t o k a t  t á r 
g y a l j a  r é sz le te se n , a m e ly e k  d e p re s s z ív  é l 
m é n y e k e t ,  s a já to s  d e p r e s s z ív  in fo rm á c ió 
f e ld o lg o z á s i  é s é n k é p z a v a r o k a t  v á l t a n a k  
k i .  N a g y o n  é rd e k e se k  a z  ö n é r té k e lé s  f e n n 
t a r t á s á v a l  k a p c s o la to s  p s z ic h o ló g ia i  s z a 
b á ly s z e rű s é g e k ,  a m e ly e k e t  a z  ú j a b b  sz o 
c iá lp sz ic h o ló g ia i  k u t a t á s  t á r t  fe l,  e ze k  a  
n e u r o t i k u s  tü n e te k e t ,  a  s z o m a t ik u s  b e te g 
s é g e k e t  k ísé rő  é lm é n y -  é s  m a g a ta r t á s -  
z a v a r o k a t  h e ly e z ik  ú j  f é n y b e .  E z e k b e n  
n a g y  h a n g s ú ly t  k a p  a  v i s e lk e d é s  k o m m u 
n ik á c ió s  a r c u la ta .  A  k l i n i k a i  p ro b lé m á k 
b a n  g y a k r a n  v a n  e lő t é rb e n  a  k a p c s o la to k  
z a v a r a ,  e r re  a  p á r -  é s  c s a lá d te r á p iá s  e lm é 
l e t e k  a d n a k  m a g y a r á z a to t .

S a já to s  s z o c iá lp s z ic h o ló g ia i  p ro b le m a 
t i k a ,  h o g y  m i t ö r t é n i k  a  k l i n i k a i  d ia g n ó z is  
é s  t e r á p ia  f o ly a m a ta ib a n .  E z e k b e n  u g y a n 
is  in te rp e r s z o n á l is  m e g n y i lv á n u lá s o k r ó l  
v a n  szó . A z  id e  v o n a tk o z ó  v iz s g á la to k  
m in te g y  k r i t ik a i  v i z s g á l a t n a k  v e t ik  a lá  a  
k l in ik a i  r e lá c ió k a t,  a z  o r v o s ,  i ll .  a  p sz ic h o 
ló g u s  m e g ism e ré s i é s  k ö v e tk e z t e té s i  h i b a 
f o r r á s a i r a  m u ta t n a k  r á .  A  t e r á p iá s  b e fo 
ly á s o lá s  a  s z o c iá lp s z ic h o ló g ia  s z e r in t  s a j á 
t o s  k o m m u n ik á c ió , k ü lö n f é l e  k e r e te k b e n  
é s  a lg o r i tm u s o k b a n .  A  sz o c iá lp s z ic h o ló 
g ia i  is m e re te k  i t t  m i n t e g y  a  k ü lö n b ö z ő  
i r á n y z a to k  és is k o lá k  t e r m in o ló g iá já b a n

m e g fo g a lm a z o t t  k l in ik a i  t a p a s z t a l a t o k  és 
f e lfo g á s o k  k ö z ö s  n e v e z ő jé t  a lk o t h a t j á k .

A  s z e rz ő k  a  k ís é r le te s  s z o c iá lp s z ic h o ló 
g ia  k é p v is e lő i ,  e m i a t t  a  k ö n y v  a z  o rv o s  
o lv a s ó k  v a g y  a  k l in ik a i  p s z ic h o ló g u so k  
s z á m á r a  s a jn o s  m e g le h e tő s e n  s z á ra z ,  a d a 
t o k k a l  t ú l t e r h e l t .  E z é r t  l e g in k á b b  k u t a t ó k  
h a s z n á l h a t j á k .  A  p s z ic h iá te r e k  v a g y  a  k li-  
n ík u m b a n  g y a k o r ló  p s z ic h o ló g u s o k  s z á 
m á r a  b iz o n y o s  fo k ig  é r te lm e z n i  k e lle n e  a  
s z o c iá lp s z ic h o ló g ia i  t é t e l e k e t ,  h o g y  a z o k  
k l in ik a i  r e le v a n c iá ja  v i lá g o s  le g y e n . K ü 
lö n ö s e n  é r te lm e z é s re  s z o r u ln a  a  k ö t e t  m á 
s o d ik  ré s z e , a m e ly  a  k l in i k a i  m u n k a  ú j 
i s m e re te lm é le té n e k  is  t e k i n t h e t ő .  I t t  v a 
l ó b a n  ú j  s z e m lé le t  r e j l ik ,  m e r t  a  k l in ik u s  
é s  a  p á c ie n s  k a p c s o la ta  —  a k á r  d i a g n ó 
z is ró l,  a k á r  t e r á p iá r ó l  v a n  sz ó  —  k é ts z e 
m é ly e s  k o m m u n ik á c ió s  r e n d s z e r k é n t  k e 
r ü l  t á r g y a lá s r a ,  é s  m in t  t á g a b b  re n d s z e re k  
( o s z tá ly ,  in té z m é n y ,  a  g y ó g y í tá s  szocio- 
k u l tu r á l i s  h a g y o m á n y a  s tb . )  ré sz e . E n n e k  
a  s z e m lé le tn e k  v a ló b a n  n a g y o k  a  p e r s p e k 
t í v á i ,  e z t  m o s t  a  k ö t e t b e n  é p p e n  c s a k  fe l 
c s i l l a n t j a  a  g y a k o r ló  g y ó g y í tó k  s z á m á ra  a  
t e r á p iá s  b e fo ly á s o lá s ró l  é s  a  p s z ic h o te r á 
p iá r ó l  szó ló  fe je z e t ,  t o v á b b á  a  b e te g e k  
e g y ü t tm ű k ö d é s é n e k  ( a  s o k a t  e m le g e te t t  
, ,c o m p l ia n c e ” -n e k ) f e l t é t e le i t  é s  t é n y e z ő i t  
b e m u t a tó  f e je z e t.

A  k ö t e t  s z e rk e z e ti  f e lé p í té s e ,  t a g o l t s á g a  
é s  f o g a lm a z á s m ó d ja  v i s z o n t  ig e n  a lk a lm a s  
a r r a ,  h o g y  e g y -e g y  k i s e b b  t é m a k ö r t  m e g 
k e r e s s e n  b e n n e  a z  é rd e k lő d ő  o lv a s ó  é s a n 
n a k  á l l á s á t ,  v a la m in t  1 9 8 6 -ig  t e r je d ő e n  a  
fő b b  i ro d a lm i  a l a p m u n k á i t  m e g is m e r 
h e s s e .

B uda  Béla dr.

B r ä u tig a m , W ., C h r istia n , P .:  P sy c h o 
so m a tisc h e  M ed izin  4 .  á td o lg o z o tt  k iad ós.
T h ie m e  V e rla g , S t u t t g a r t  1986 . 50 o ld . 
Ara: 2 9 ,8 0  D M

A  12 é v  a l a t t  n e g y e d ik  k i a d á s t  is  m e g é r t  
k ö n y v ,  lé n y e g é b e n  a z  e lő z ő e k b e n  k ia l a 
k í t o t t  s z e rk e z e t  s z e r in t  k é s z ü l t .  A z  e lső  
á l t a l á n o s  ré sz  a  fo g a lm i m e g h a tá ro z á s s a l ,  
a  p s z ic h o s z o m a t ik a  o r v o s tu d o m á n y b a n  
b e t ö l t ö t t  sz e re p é v e l ,  e lm é le te iv e l ,  d ia g 
n o s z t ik á v a l  é s t e r á p iá s  m ó d s z e re iv e l  fo g 
la lk o z ik .  A  m á s o d ik ,  ú g y n e v e z e t t  s p e c iá 
l is  r é s z  e g y e s  f e r tő z ő b e te g s é g e k ,  sz ív , k e 
r in g é s i ,  lég z és i, e m é s z té s i ,  e n d o k r in  b e 
t e g s é g e k ,  b ő rb a jo k  é s  a  n ő g y ó g y á s z a t  n é 
h á n y  p r o b lé m á já v a l  fo g la lk o z ik .  S z á m o s  
é r té k e s  ré sz le t  j a  v i t á s  é s  f r is s  e r e d m é n y e k  
m e l l e t t  a  s z o m a t ik u s  b e te g s é g e k re  a d o t t  
p s z ic h é s  re a k c ió k  é s  a  p sz ic h o o n k o ló g ia ,  
v a l a m in t  a z  im m u n b e te g s é g e k  e g y e s  v o 
n a tk o z á s a i  k e r ü l t e k  ú j k é n t  a  k ö n y v b e .

A  fogalm i megközelítés t ö b b  o ld a l ró l  t ö r 
t é n i k  : A  p s z ic h o s z o m a t ik a  le h e t  e g y  szem 
léletmód, m e ly  a  b e te g s é g e k  k e le tk e z é s é 
b e n ,  z a j lá s á b a n  és g y ó g y í tá s á b a n  a  le lk i 
t é n y e z ő k  sz e re p é v e l fo g la lk o z ik .  M in t  ke 
zelésmód, e ls ő s o rb a n  a z  e g y é n i  é s  c so p o r 
t o s  p s z ic h o te rá p ia  e s z k ö z e i t  a lk a lm a z z a ,  
k ie m e l te n  a  p s z ic h o a n a l i t ik u s  e l j á r á s t ,  i l 
l e tv e  s z e m p o n to k a t .  N e m  m ellő z i a z o n 
b a n  a z  e g y é b , ill. a z  ú n .  g y a k o r ló  é s  k ü 
lö n fé le  v i s e lk e d é s te r á p iá k a t .

Tarta lm i vonatkozásban  a  p sz ic h o s z o 
m a t i k u s  b e te g s é g e k rő l  h á ro m  ö ss z e fü g g é s 
b e n  l e h e t  b e s z é ln i:

1. Szűkebb értelemben o ly a n  k ó rk é p e k  
t a r t o z n a k  id e , a m e ly e k n e k  m e g fo g h a tó  
o r g a n ik u s  é s  f u n k c io n á lis  v á l to z á s a in a k  
k e le tk e z é s é b e n  é s  k e z e lé s é b e n  a  b e te g  
p s z ic h é je  a  m e g h a tá r o z ó .  A lexander  n y o 
m á n  a z  a m e r ik a i  is k o la  f ő k é n t  a  k ö v e tk e 
z ő k k e l  f o g la lk o z o t t :  fe k é ly b e te g s é g ,  c o 
l i t i s ,  a s t h m a  b r o n c h ia le ,  e s s e n t iá l is  h y 
p e r to n ia ,  e c c é m a , r h e u m a to id  a r th r i t i s .

2 . T á g a b b  é r te le m b e n  organikus alap  
n élkü li testi panaszokkal fo g la lk o z ik ,  p l. 
m e l lk a s i  n y o m á s ,  f e s z ü lts é g  a  f e jb e n .  K ü 
lö n fé le  k o n f l ik tu o z u s  f a n tá z i á k ,  g o n d o la 
t o k ,  d ü h  é s  b ű n t u d a t  e lh á r í t á s a ,  e l f o j tá s  
n y o m á n  t e s t i  fe s z ü l ts é g e t  é s  f á jd a lm i  á l l a 
p o t o k a t  h o z h a t n a k  l é t r e .  A z  i ly e n  „ szo - 
m a t i z á lá s ”  g y a k r a n  m i n t  „ p s z ic h o g é n ” , 
„ h is z t é r i á s ” , „ f u n k c io n á l i s ” , „ h íp o c h o n d -  
r í á s ”  v a g y  n e m  k e v é s b é  g y a k r a n  „ v e g e  
t a t i v  z a v a r a k é n t  k e r ü l  m e g je lö lé s re .

3 . Ú j  a  r é g e b b e n  sz o m a to p s z ic h o ló g ia  
c ím e n  s z á m o n t a r t o t t ,  a  testi betegségekre 
adott lelki reakciók kérdése. K ü lö n ö s  b a l 
e s e te k ,  h a lá lh o z  v e z e tő  k r ó n ik u s  k ó r k é 
p e k  k e l t e n e k  é r d e k lő d é s t ,  d e  a  k u t a t á s  
k i te r j e d  a  g y ó g y í tá s b a n  t ö r t é n ő  k ü lö n fé le  
o rv o s i  b e a v a tk o z á s o k  p sz ic h é s  h a tá s á n a k  
v i z s g á la t á r a  is. M in t  e z  a  fe jlő d ő  t u d o m á 
n y o k  t ö r t é n e t é b e n  t ö r t é n n i  s z o k o t t ,  a  fo 
g a lm i  k ö r  k i tá g u l  é s  p s z ic h o s z o m a t ik a  e l 
m é n  s z á m o s  o ly a n  k é r d é s t  t á r g y a l n a k ’ 
m e ly e k  e lő z ő le g  a z  o rv o s i  p sz ic h o ló g ia ,  a  
p s z ic h o te r á p ia  s tb .  k ö ré b e  t a r t o z t a k .  Ú g y  
é rz e m  a z o n b a n ,  h o g y  e z  a  t á g u l á s  e g y  
s z e m lé le tm ó d  b ő v ü lé s é t ,  s ő t  e lm é ly ü lé s é t  
is  e r e d m é n y e z h e t i ,  h is z  a z  é le t  n e m  á l lh a t  
m e g  a  fo g a lm i s k a t u ly á k  s z ű k  h a t á r a i  k ö 
z ö t t .

A  k ö n y v b e n  a  p sz ic h o ló g ia i  s z e m p o n to k  
m e l l e t t  r e n d k ív ü l  s z é le s k ö rű  gyakorlati 
orvosi szemlélet é r v é n y e s ü l .  K ü lö n ö s e n  j e 
l e n tő s  a  m u l t i f a k to r á l i s  h o z z á á l lá s ,  m e ly 
b e n  a  lé le k e le m z é s  k la s s z ik u s  é s  ú j  e r e d 
m é n y e i  m e l le t t  a  m o d e r n  p a to ló g ia  is  h e 
l y e t  k a p  é s  a  p sz ic h o f iz io ló g ia i  k ö lc s ö n 
h a t á s o k a t  é s  s z e m p o n to k a t  f ig y e le m b e  
v e s z ik ,  a h o g y  e z t  a z  a s t h m a  b r o n c h ia le ,  
in fe k c ió s  é s ím m u n b e te g s é g e k  e g y e s  fo r 
m á i n á l  l á t j u k .

A z  e g y e s  s z a k á g a k ,  a  s z a k k l in ik á k  n é 
z ő p o n t ja i  m e l le t t  n e m  h a n y a g o l j a  e l a  
pszichoszomatikának az általános orvosi 
gyakorlatban betöltött fon tos szerepét. S z á 
m o s  u t a l á s  v a n  a  B á l in t - c s o p o r to k r a .

A  k ö n y v e t  a  g y a k o r la t i  s z e lle m  h a t j a  á t .  
A  je le n s é g e k  le í r á s a  é s  ö ssz e fü g g é se i m e l 
l e t t  fo g la lk o z ik  a z  a d o t t  k ó r k é p b e n  az  
o rv o s -b e te g ,  s ő t  n é h o l  a z  á p o ló s z e m é ly z e t  
é s  b e te g  k a p c s o la tá n a k  d in a m ik á já v a l .  
M in d e n f a j ta  e g y o ld a lú s á g tó l ,  t ú lz á s tó l  
m e n te s ,  íg y  p l. a  r o s s z in d u la tú  d a g a n a to k ,  
r á k  k é rd é s é b e n  is  r e n d k ív ü l  ó v a to s  é s i t t  
i n k á b b  a  b e te g g e l  v a ló  fo g la lk o z á s  sz e m 
p o n t j a i t  í r j a  le , n y i t v a  h a g y v a  a  p sz ich é s  
f a k to r o k n a k  a  r á k b e te g s é g  k e le tk e z é s é 
b e n  f e l t é t e le z e t t  s z e re p é t .

A  k ia d ó  z s e b k ö n y v  s o r o z a tá n a k  e g y ik  
le g é r té k e s e b b  m ű v e  e z  a  k is  k ö n y v e c s k e .  
A p s z ic h o s z o m a t ik u s  o r v o s tu d o m á n y  n e 
g y e d ik  k i a d á s a  a  k é t  sz e rz ő  k i tű n ő  m u n 
k á j a ,  m e ly  r ö v id ,  tö m ö r ,  k o r s z e r ű  á t t e k i n 
t é s t  a d  a  t e r ü le t r ő l .  E z t  a  k i a d á s t  is  m in 
d e n  s z a k o rv o s n a k ,  g y a k o r ló  o rv o s n a k ,  
p s z ic h o ló g u s n a k  f ig y e lm é b e  a já n l h a t ju k ,  
a k ik  a  t e r ü l e t r ő l  t á jé k o z ó d n i ,  v a g y  a z z a l 
f o g la lk o z n i  k ív á n n a k .

H á rd i Is tvá n  dr.
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A  S zo ln o k  M egyei T a n á c s  H e té n y i  
G éza  K ó r h á z -R e n d e lő in té z e t G y e r m e k - é s  
I f jú s á g i  O sztá lya  a  K I S Z  K ö z p o n t i  B i 
z o t t s á g a  tá m o g a tá s á v a l  a z  e g é s z s é g ü g y 
b e n  d o lg o z ó  p e d a g ó g u s o k , g y ó g y p e d a g ó 
g u s o k  é s  g y e r m e k f o g la lk o z ta tó k  s z á m á r a  
1987 . o k tó b e r  30— 31-én  Országos K o n fe 
renciá t re n d e z .

A  k o n fe re n c ia  t é m á ja :  A  P E D A G Ó G U S  
H E L Y E  É S  S Z E R E P E  A Z  E G É S Z S É G 
Ü G Y B E N

E lő a d á s o k  b e je l e n th e tő k  1 9 8 7 . s z e p 
t e m b e r  15-ig a  k ö v e tk e z ő  c ím r e :  P in tér  
S án d or  dr. 5004  S z o ln o k , V ö rö s h a d s e re g  
ú t  3 9 — 41.

P á l Y Á Z l I I
H I R D E T M É N Y E K

(785/1»)

A Fővárosi Tanács Csepeli K órház-R endelőintézet
(1751 Bmlnpe.st, D élin . 1 1 .)főigazgató  főorvosa pályá
za to t hirdet

1 labor szakorvosi 
1 anaesthesiológus szakorvosi 
1 baleseti sebész szakorvosi

állásra. Az elbírálásuál szakorvosok pály ázata  előny
ben részesül.

Az állásokra benyújthatják p ályázatu k at 1— 2 éves 
szakm ai gyakorla ttal rendelkezők is .

B álint Sándor dr.
főigazgató  főorvos

(791)

Veszprém M egyei Tanács Tüdőgyógyintézet (85S2 
Farkasgyepü) igazgató  főorvosa p ályázatot hirdet 
nyugdíjazás folytán m egüresedett 1 fő  osztályvezető 
főorvosi állásra.

Az álláshoz 2 szin tes, 3 szob a összkom fortos szolgá 
la ti lakást biztosítunk Intézeten  belül

—  3 fő  beosztott orvosi állásra pulmonológiai osz
tályra,

—• 1 fő  beosztott orvosi állásra a kardiológiai rehabi
litációs osztályra

Az állások azonnal betö lthetők. G yakorlatta l rendel
kezők, valam int orvosházaspárok előnyben részesül
nek.

A kardiológiai osztályos gyak orlat m ellett a pulmo
nológiai szakvizsgára lehetőség van .

A b eosztott orvosok korszerű lakása  megbeszélés tár
gyá t képezi. Bérezés a 14/1983. (X I I . 17.) ÄBMH sz. 
rendelet előírásai szerint.

A pályázatokat Veszprém M egyei Tüdőgyógyinté 
zet, 8582 Farkasgvepü címre kérjük küldeni.

Somlai Géza dr.
igazgató  főorvos

(792)

Sárospatak Városi Tanács Rendelőintézetének igaz 
gató  főorvosa (Sárospatak, Comenius u. 20. Tel.: 11-333) 
pályázatot hirdet ifjúsági orvosi állásra.

Az álláshoz a Gim názium  é s  Szakmunkásképző  
Intézet ellátása tartozik .

Kántor Irén dr.
igazgató főorvos

(793)

A Pest Megyei Tanács Flór Ferenc-K órház főigazgató 
főorvosa p ályázatot hirdet 1 m egüresedett röntgen- 
orvosi állásra.

A K özponti R öntgen O sztályon  széles profilú rönt
gendiagnosztikai munka fo ly ik , UH-készülékkel és 
kathéter angiografiás m unkahellyel rendelkezik.

S zakvizsgával rendelkező, U H -gyak orlatta l is  bíró 
pályázók előnyben részesülnek.

Az állás eln yerésével egyidejűleg a kórház m elle tt 
ép ü lt lakótelepen lakást b iztosítunk.

Ille tm én y és ku lcsszám  az érvényben lévő ÁBMH  
rendelkezések szerin t kerül m egállapításra.

A p ályázatok at a  kórház fő igazgató  főorvosához kell 
benyú jtan i a szolgálati ú t betartásával, a megjelenés
tő l szá m íto tt 30 napon belül.

Cím: Dr. Szabadfalv i András fő igazgató főorvos, 
P est M egyei T anács Flór Ferenc-K órháza, 2143 Kere- 
pestarcsa, Sem m elw eis tér 1.

Szabadfalvi András dr.
főigazgató  főorvos

(794)

A Pásztó Városi Kórház Igazgatója  p ályázatot hirdet 
1 fő  sebész orvosi állásra (nem  szakorvos is  pályázhat), 
és 1 fő  gyermekorvosi állásra.

B érezés ku lcsszám nak megfelelően. Egyelőre férő
helyet, 1 é v  m úlva lakást tudunk biz tosítan i. OTP- 
lakásra van  lehetőség.

Kovács Bertalan dr.
kórház-igazgató

(795)

A Fővárosi Tanács Tétényi Ü ti kórház-Rendelőintézet
főigazgató  főorvosa (B udapest, X I.,T étén y i ú t  12— 16. 
Postacím : B udapest, 1502 P f. 4 .) pályázato t hirdet 
1 fő  kórboncnoki állásra.

Az állásra szakorvosok vagy  több éves gyakorlattal 
rendelkezők je lentk ezését várjuk.

Lépes Péter dr.
főigazgató  főorvos

(796)

Csorna Városi Tanács Kórház-Rendelőintézet (9300 
Csorna, Vörös Hadsereg u. 64.) igazgató főorvosa pá
ly á za to t hirdet:

1 fő  ideggyógyász szakorvosi állásra, szakvizsga előtt 
állók pályázatát is  várjuk.
Az állás azonnal elfoglalható. Lakás megbeszélés tár

g y á t képezi.
Párkányi Piroska dr.
mb. igazgató  főorvos
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