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Korai nasojejunalis taplalas

akut pancreatitisben

z akut pancreatitis kezelésének hagyomdinyos
A modja jelenleg — a pancreas exokrin szekrécié-
janak csokkentése érdekében — az oralis folya-
dék- és taplalékbevitel teljes megvondsa. Ezzel szem-
ben mas akut kérképekben — példiul égésbetegségben
vagy stlyos traumik utdn — egyre szélesebb kérben ve-
zetik be a korai enteralis taplalast; akut pancreatitis ese-
tén hazai szerz8k is beszimoltak errdl. Ennek eldnye
mellett t6bb koriilmény is sz6l:

—a korai enteralis tiplalds virhat6an kedvez8en be-
folyasolja az akut pancreatitisben kirosodott intesti-
nalis barrier mikodését;

— nem fokozza, hanem feed-back-hatds Gtjan inkibb
csokkenti a pancreas exokrin szekreci6jit;

—a motilitds fokozdsdval megsziinteti a bélnedvek
pangasat és a bélfal tulfesziilését.

A szerz8k randomizalt prospektiv vizsgalatot vé-
geztek annak eldéntésére, hogy akut pancreatitisben
elényt jelent-e a korai nasojejunalis taplalas.

A vizsgalatokat két fazisban végezték. Az elsd vizs-
gilat soran 89 akut pancreatitises beteget kontroll- és
vizsgalati csoportra osztva egyidejlileg kezelték. A
csoportba soroldst a betegek kérhazi felvételének di-
tuma dontotte el, igy az esetek jellemz& klinikai ada-
tai lényegében azonosak voltak. A kontrollbetegek-
nek — a bélrendszer ,pihentetésére” és a pangd bél-
nedvek leszivisira — nasogastricus szondit vezettek
le, de a folyadékpotlast és a napi 30 kcal/ttkg kalériat
parenteralis Gton juttattdk be, 5-16 napon at. A kezelt
csoport betegei a felvételt kovets 24 o6ran beliil
ugyanennyi kaldriatartalommal és folyadékmennyi-
séggel nasogastricus szondin keresztiil, csepegtets-
szerelékkel folyamatos adagoldssal Survimed elemen-
taris taplélisban részesiiltek. Egyéb téren a két cso-
port kezelése megegyezett.

A maisodik vizsgalati periédusban minden beteget
nasojejunalis dGton tdpldltak; azt kivintdk eldénteni,
hogy a betegek kozott jelentkezd pancreasnecrosis ese-
tén jelent-e tovébbi elényt a profilaktikusan beveze-
tett, szelektiv imipenemkezelés. Ehhez a vizsgalati cso-

porthoz 6sszehasonlitisként az elsd széria kontrolljai-
nak adatai szolgiltak (historikus kontrollok).

A kérlefolyds sordn a legkevesebb szeptikus szévEd-
mény a korai szakban nasogastricus taplalasban része-

siiltek csoportjaban fordult els. Ez a
kiilonbség csak a masodik periédusban,
az imipenemprofilaxisban részesiilt cso-
portban bizonyult statisztikailag szig-
nifikdnsnak. Ennek ellenére az ered-
mény az els§ csoportban is meggy6z8,

A korai szonda-
taplalassal
kezelt betegek
kérlefolyasa

annal is inkabb, mivel a korai szonda- kedvezébbnek
taplaldssal kezelt betegek korlefolydsa mutatkozott.

egyéb téren is kedvez&bbnek mutatko-

zott: ritkdbban lépett fel tdbbszervi

elégtelenség, kevesebb beteg szorult mfitétre, kifeje-
zetten alacsonyabb volt a mortalitds. Az ezen adatok
terén taldlt kiilonbség statisztikailag az alacsony eset-
szdm miatt nem volt szignifikdns, de nem lehetett vé-
letlen valamennyi komponens egyiranyu eltérése.

A szerz8k véleménye szerint az eredmények a korai
enteralis taplaldsnak a sériilt bélnyalkahéartyara kifejtett
kedvezd hatdsival magyarazhaték. A kezelés hatdsira

— csokken a bélfal kéros permeabilitasa,

— mérséklédik a béllumenben a bakteriilis kolonizacid,

—nem fokozédik a kérkép kifejlsdésében legstlyo-
sabb oki tényez&nek tartott bakteridlis transzlokicio,
azaz a baktériumok portalis keringésbe jutdsa a bélfa-
lon keresztiil,

— javul a béltraktus motilitdsa.

Elény&s az is, hogy a betegek kordbban mobilizalha-
tok. Nem utolsé szempont, hogy az enteralis tdplalds
lényegesen olcsébb. A szerz8k tanulmidnya érinti a
koérképben alkalmazandé antibiotikus terdpia vitatott
kérdését is. Véleményiik szerint az antibiotikus terdpia
csak a pancreasnecrosis bekdvetkezése esetén indokolt,
ekkor viszont a szeptikus kép teljes kifejlédése el&tt
sprofilaktikus” jelleggel sziikséges az antibiotikumokat
alkalmazni. Ennek érdekében e sz6v8dmény korai ki-
deritésére a betegek ismételt komputertomogréfids el-
len&rzése sziikséges.

dr. Oléh Attila, dr. Parkavi Gabor, dr. Bélagyi Tibor, dr. Nagy Attila, dr. Issekutz Akos, dr. Mohamed E. Gamal
(Petz Aladdr Kérhaz Sebészeti Osztdlya, Gydr. E-mail: olah.seb@arrabonet.gyor.hu) kozleményének kivonata
Megjelent: Early nasojejunal feeding in acute pancreatitis associated with a lower complication rate.
Nutrition 2002;20:32-5.
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