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Bevezetés

A legujabb statisztikai adatok szerint a magyar
lakossag mintegy 25-30 szazaléka érintett kisebb-na-
gyobb mértékben a diabetes mellitusban. Kortlbeldl
5-5,5 szazalék a diagnosztizalt esetek aranya, ugyan-
ennyire teheté a fel nem ismert esetek aranya is.
Mintegy 10-15% a betegséget megel&z8 stadiumban
van, azaz koros cukorhaztartassal bir. Ez nagy beteg-
szamot jelent, hatalmas terhet rova az egészsegugyi
rendszerre. Ennek fényében nem tulzas azt allitani,
hogy egy csaladorvos szamara a legtobb munkat ezen
betegcsoport ellatasa jelenti.

Gyakran talalkozunk meghokkentd esetekkel is,
melyek az orvos részérdl egyedi megoldast igenyelnek.

A szerz8 ket éve vegez TDK munkat a pécsi Polgar-
sz8I6 uti praxisban. Amegismert esetek kdzul két beteg
kortorténete kaldondsen érdekes és tanulsagos volt
szamara.

Az els6 eset ismertetésének a célja az, hogy be-
mutassa a csaladorvosi munka nehézseégeit olyan be-
tegnél, akinek életkortimenyei, csaladi problémai, isme-
reteinek és egyuttmUkodésenek hianya az eredmenyes
orvosi tevékenyseg ellen hatnak.

A masodik eset bemutatasanak az a celja, hogy
rairanyitsa a figyelmet arra, hogy milyen veszéllyel jar,
ha a beteg ,elvész” az egészseégugyi rendszerben, ha
az egeszsegugyi ellatas nem dsszehangoltan mukodik,
és ha a beteg és kornyezetének magatartasa megaka-
dalyozza a szakma szabélyai szerinti gondozast.

Megbeszélés

I. eset: Diabeteses nephropathia (DNP)

59 éves nébeteg, nyugdijas takaritond, falun él,
vezeti a haztartast, eteti a haziallatokat és gondozza
sulyos mozgasszervi betegségben szenvedd ferjét. Tiz
gve ismert a diabetese, harminc éve hipertonias, glau-
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komas. Az elvégzett vizsgalatok hypercholesterinae-
midt, ISZB-t allapitottak meg. A fenti adatokbol kitlinik,
hogy metabolikus szindroméas betegrdl van szo.

A beteg panaszai 14-15 évvel ezelbtt kezd8dtek
evekkel a diabetes diagndzisanak a feldllitasa elétt egyre
gyakoribb és sulyosabb hugyuti infekciok formajaban.
Az utébbi id8ben mar két-harom havonta jelentkezett
uroinfekcidja. Az elsé proteinuriat igazold laborlelet
1992-b8l szarmazik. A beteg elmondasa szerint 2001.
eleje ota labai enyhe mértékben dagadnak. 2002.
tavaszan kifejezett anasarcaval, periorbitalis oedémaval
jelent meg a rendelésen, csip8-€go vizelgsrdl és gyakori
vizelési ingerekrdl panaszkodott. Az elvégzett rutin
vizeletvizsgalat haematuriat, pyuriat és proteinuriat
mutatott ki. Ezt kdvetSen a beteg az urologiara kerult,
ahol az elvégzett vizsgalatok krénikus pyelonephritis
diagnozisat allitottak fel. Az UH vizsgalat 1-1,5 centi-
meéteres cystakat irt le a bal vese also és felsd polusaban,
valamint tébb apréd hyperdens képletet bizonytalan
hangarnyekkal a vese kdzépsd harmadaban. Antibio-
tikum terapiat irtak eld, amely utan a beteg panaszai
enyhultek. A csalddorvos nefrologiai kivizsgalast kezde-
ményezett, ugyanis az ultrahang vizsgalat eredmenye
nem tert ki a veseparenchyma allapotara, vastagsagéara,
a vesek méretére és ezek illetve a szévettani vizsgalat
eredmeénye hianyaban korrekt diagnozis nem éallithatd
fel. A nefrologiai kivizsgélast a beteg elutasitotta.
Férjének betegseégeére hivatkozott, de a négyszemkozti
beszélgetés csaladi problémakra és az orvosi beavat-
kozasokrol valo hianyos ismeretekre is fenyt deritett. A
beteg elmondéasa szerint azért fél a nefroldgiai kivizs-
galastol, mert ismer8soktd| azt hallotta, hogy ,vesén
szUrjak és emiatt elveszitheti vesejét”.

Ezek utan kissé merésznek tlinhet a DNP diagnozisa,
hiszen a tényleges nefrologiai kivizsgalds nem tortént
meg. Az antibiotikum terapia utan elvégzett labor-
vizsgalat azt igazolta, hogy a pyuria és haematuria
megszlnt, de a proteinuria perzisztalt, igaz enyhébb
mértékben. A vesefunkcios értékek is kismértékben
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