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A pyogen majtalyog sebészi kezelése

Petri Andrds, Hohn Jozsef, Hodi Zoltan, Wolfard Antal,
Balogh Adam kozleményének kivonata*

pyogen mdjtalyog ritka, de ma is véltozatlanul
A életveszélyes betegség; haldlozdsa — az ut6bbi

években az 1) képalkot6 eljarisoknak a diag-
nosztikdban és a kezelésben val6 bevezetése ellenére —
tovibbra is magas. A szerz&k a klinikdjukon 20 év alatt
emiatt kezelt betegcsoport eredményeit ismertették.
Osszesen 56 beteget kezeltek. A jelent&s szimi adatot
két id8szak — 1982-1991 és 1991-2001 — tapasztalatai-
nak &sszevetésével tekintik t.
Az els8 id8szakban a pyogen mijta-

kez8 elvi szempontok szerint jirtak el: a majtalyog di-
agnozisit a klinikai tiinetek, a hasi ultrahangvizsgalat
vagy komputerizalt tomogréfia, vagy mindkett& 6ssze-
vetett eredménye alapjin allitotték fel; ezzel egy 1d6-
ben széles spektrumu antibiotikummal kezelést kezd-
tek. A pontos mikrobiolégiai diagnézishoz a mintit
vagy a talyog percutan, ultrahangvezérelt punkciéjival,
vagy hemokultira Gtjin nyerték. Amennyiben a majta-
lyog eredete ismeretlen maradt, a diagnézis pontosita-
sa céljabol gasztroduodenoszképiit, illetve endoszko-

pos retrograd kolangiopankreatografiat végeztek. Mi-
elstt a lehetséges kezelési médok valamelyikének alkal-

lyog miatt kezelt betegek haldlozisa

A szerz6k 18,5% volt, ugyanakkor a misodik idg-

szerint szakban valamennyi betegiik meg- mazdsirdl déntdttek volna, az esetekrd! radiolégussal
|ehet6|eg gyogyult. A két 1d8szak kiilonboz6 ada-  konzultdltak. Csak azokat a betegeket miitstték meg,
tartdzkodni kell  tainak 6sszevetése lehet&séget nytjtott  akiknél nem jott széba intervenciondlis radiolégiai ke-
a méj annak tisztdzdsira, hogy milyen koriil-  zelés, vagy a terdpia nem vezetett eredményre, tovabba

ha a tilyogot létrehozé ok miatt egyidejli epetti re-
konstrukeié valt sziikségessé.

ményeknek és kezelési modszereknek

reszekcios AR . .
koszonhets az eredményekben elért

mtéteitdl.

kedvezs valtozas.

A tekintélyes nagysidgl betegcsoport
adatait a kovetkezd jellemz8k szerint ismertették: a be-
tegek klinikopatolégiai sajitossigai, a kérkép etiols-
gidja, a betegséget kivilté okok, a betegség tiinetel, a
talyog sajitossdga, biokémiai és mikrobioldgiai labora-
tériumi vizsgalatok, mitéti és gyodgyszeres kezelési
modszerek, szov8dmények és haldlozas. E szempont-
ok szerint végezve az elemzést, a két id8szak kozotti
kilonbségek alapjin az eredményeket a kovetkezd
tényez8k befolydsolhattdk (a tovdbbiakban a viszo-
nyitisban mindig a masodik id&szak adatai szerepel-
nek):

—a klinikai felvétel alkalmaval a betegség rovidebb
ideje allt fenn;

—a betegek altalanos 4llapota kedvez8bb volt;

— lényegesen kevesebb esetben maradt felderitetlen a
betegség eredete;

— pontosabb volt a diagnosztika;

—t8bb Escherichia coli- és Enterobacter aerogenes-
fert&zést tapasztaltak.

A betegek ellitisiban mindkét id8szakban a kovet-

Mindkét periédusban azonos szamu beteget kezeltek
az intervenciondlis radiol6giai médszerek valamelyiké-
vel. Mig a masodik periédusban, egy esetet kivéve, nem
végeztek méjreszekciot, addig a sebészi drendzsok sza-
ma dupldjira novekedett. A sebészi drendzzsal egy 1d5-
ben végzett epeuti rekonstrukcidk szdma egyezett a két
periédusban. A maj — a vena portae-ba iiltetett kaniilén
keresztiil folytatott — antibiotikum-perfazi6jit a miso-
dik id&szakban kézel 30%-kal ritkibban végezték.

Végss kovetkeztetésként betegeikkel szerzett ta-
pasztalataik alapjin hangstlyozzdk a korai és pontos
diagnézis birtokdban alkalmazott individualis kezelés
fontossigit. Els6ként a tilyog ultrahang- vagy CT-
vezérléssel végrehajtott drendzskezelését ajanljdk, de
nyilt sebészi drendzzsal — az adott kériilményektd! fig-
g8en — szintén j6 eredmények érhet8k el. A szerz8k
szerint lehet8leg tartézkodni kell a mdj reszekciés m-
téteit8l. Amennyiben a tilyog ellitisival egy idSben
epetti rekonstrukci6 sziikséges, azt ajanlott el is végez-
ni. Térekedni kell arra, hogy mindig a beteg legkisebb
megterhelésével jir6, de még hatdsos kezelést alkal-
mazzik.

dr. Petri Andrés, dr. Hohn Jozsef, dr. Hodi Zoltan, dr. Wolfard Antal, dr. Balogh Addm: Szegedi Tudomanyegyetem,
Altalanos Orvosi Kar, Sebészeti Klinika; H-6720 Szeged, Pécsi u. 4. E-mail: pa@surg.szote.u-szeged.hu.
*A teljes kozlemény: Pyogenic liver abscess — 20 years’ experience. Langenbeck’s Arch Surg 2002,387:27-31.
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