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AZ AJKAI MODELL KEDVEZO TAPASZTALATAI

A vastagbelsziiresrol

Magyarorszagon tervezett vas-

tagbél-, végbélrakszilirés min-

tdjara szerveztilk meg az ajkai
vastagbélsziirést, mely az Orszdgos
Onkologiai Intézettel (OOI) kozdsen
keriilt lebonyolitdsra 2003-2004 ko-
zott. Eredményeinkrél szamos hazai és
nemzetkozi forumon beszamoltunk. A
kétlépcsés sztrés soran a székletbdl
immunkémiai modszerrel rejtett vér
kimutatdsa torténik (hemoglobin és al-
bumin). A sztlirésben részt vettek 6-8%-
anal pozitiv volt a teszt, és ezeknél a
betegeknél vastagbéltiikrozést végez-
tiink - vizsgadlatunkban ezt 93%-ban si-
kertilt is megvaldsitani, mig a lakossagi
részvétel a szirésen 46%-os volt (a cél-
zott 50-70 éves populdciobal). A lakos-
sag kedvezden fogadta a vastagbélszii-
rést, az onkormdnyzat pedig anyagilag
is tdimogatta nemcsak a sztirést, de a la-
kosok részvételét is. A széleskori mé-
diakampany biztositotta a lakossag mi-
nél nagyobb aranyu részvételét. A
colonoscopidk szama kb. 1/3-aval nétt
meg, azonban ezt mind a kollégdk,
mind pedig a személyzet megértéssel
fogadta. A szirés koltségei (szponzo-
rok dltal finanszirozva) gyakorlatilag a
kazettaarra szoritkoztak (250 Ft). A
kulcskérdés azonban a colonoscopia és
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a muszerek. A miszerek régiek, mar
kétszer amortizalodtak, cseréjik
egyébként is sziikséges, nemcsak a
szlirés miatt (erre hatarozott igéret van
az onkormanyzat részérdl). Az immun-
savot az OOI téritésmentesen bocsatot-
ta a program rendelkezésére. A kisztrt
korai rakok a sebészeket is megelége-
déssel toltotték el, és 100%-ban reszek-
abilisak voltak. A szamos polip pedig a
gasztroenterologusokat toltotte el
orommel, hiszen ezzel szekunder pre-
venciot is végeztek. A tobbféle sztirési
modszer koziil hazankban a cikkben
emlitett colonoscopids sztirésnek jelen-
leg nincs realitasa a sziikos kapacitds
miatt. A célpopulacié (mintegy 2 millié
lakos) tomegszirésére a jelenlegi szi-
rési modell (székletvér-kimutatds im-
munkémiai mddszerrel és a pozitivok-
nal colonoscopia) tiinik redlisnak a ha-
zai viszonyok kozott. A székletvér ki-
mutatdsahoz nem kell diétat tartani, a

kettds fehérjekimutatds pedig fokozza
a taldlati biztonsagot: 4 tumor (a ki-
szlirt 13-bdl) €s a polipok egyharmada
csak albuminnal volt kimutathaté. Ha
mindehhez hozzavessziik azt, hogy a
jelenlegi korhdzi gyakorlatban haszna-
latos guajakprobat felvaltanank im-
munkémiai kimutatassal, a felszabadu-
16 kapacitds (endoszképos) elegendd
lenne a sztirésbol szarmazé pozitiv ese-
tek kivizsgdldsara.

A tervek szerint a sztirésbdl szarma-
z6 tobbletteljesitmény kikeriil a de-
gresszio alol - igy a finanszirozds
szempontjabol sincs akadalya a sztirés-
nek. Ha mindehhez még hozzatessziik
azt, hogy mind a vastagbél-végbélrdk
incidencidjaban, mind pedig a halalo-
zasban vildgelsék vagyunk, valéban
siirget6 az orszagos vastagbélsztirés
miel6bbi bevezetése. Az Ajkai Modell
tapasztalatait felhaszndlva Hatvanban,
Békéscsaban, Ujpesten is elindult a
vastagbélsziirés, Moron, Kecskeméten
pedig tervezik a bevezetését. A lakos-
sag egyértelmien pozitivan fogadta és
miel6bbi teljes bevezetését koveteli.

Eredményeink alapjan nemcsak meg-
valdsithatonak, hanem gazdasagosnak
is tartjuk magat a sztrést, azoknak a
korai eseteknek a felderitésérdl nem is
beszélve, akiknél igy végleges gydgy-
ulds érhetd el, s ez mindannyiunk ko-
z0s érdeke.

DR. CSONKA CSABA

sebész foorvos, az ajkai vastagbélsziirés koordinatora






