Nem minden arany(ér), ami fenylik,
avagy a vegbelpanaszok ellatasa
a mindennapi gyakorlatbhan

Az aranyérbetegség témakdrében megjelent cikkeknek, ta-
nulmanyoknak, oktatéanyagoknak és tankonyvi fejezeteknek
se szeri, se szama. Mégis, ahogy a betegség, a téma sem
vesztette aktualitdsat. Hazankban is népbetegségnek te-
kinthetd, 50 év felett a lakossag 70 szazalékat érinti, vagyis
minden masodik betegnél visszatérd vagy allandoé probléemat
okoz. A kévetkezbkben gyakorlati jelleggel kivanom e témat
attekinteni, hogy kénnyebb legyen az eligazodas ebben
a szamos jelentds betegséget is elfedd tlinetcsoportban.

KORELETTANI HATTER

Fontos leszogezni, hogy az aranyérnek nevezett képlet (egy-egy oda-
vezetd artéria és elvezet6 véna, valamint egy kozottiik elhelyezkeds,
nyalkahartya alatti érgomolyag) normalisan jelen 1év6 anatomiai
és funkcionalis egység a végbél teriiletén, tehat onmagaban nem
betegség. Lényeges szerepe van a székletiirités szabalyozasaban,
valamint a végbél zaré funkcidjaban. Ez az a tényezd, amely miatt
a konzervativ kezelési eljarasoknak széles teret engedhetiink az
aranyérbetegségek kezdeti fazisaiban.

Elhelyezkedésiik szerint az aranyerek lehetnek bels6k (a linea den-
tata vonala felett) és kiilsék (a linea dentata vonala alatt). Hanyatt
fekvé helyzetben dltalanosan 3, 7 és 11 éranal jelennek meg, de el6-
rehaladdsuk soran koztes csomok is kialakulhatnak. E vénas hal6zat
egyik fontos jelentdségét az adja, hogy ez a masodik legjelentésebb
vénas visszafolyasi dsszekottetés a cavalis és a portalis rendszer kozott.

Kialakuldsanak kozvetlen oka a vénas visszafolyas akadalyozott-

saga. A rostszegény étkezés, a mozgasszegény életmod, a gyakori

FONTOS:

A betegek leggyakrabban vérzés, fajdalom vagy duz-
zanat megjelenése miatt fordulnak orvoshoz. Tudnunk
kell azonban, hogy a vérzés oka nemcsak aranyér-
betegség lehet - a k6t6szévet és a bél gyulladasos
betegségei, hasmenéses korképek, berepedés, de
akar daganatos megbetegedés is allhatnak a vérzés
hatterében. A fajdalom sem csak a gyulladt aranyeres
krizis jelzGje — berepedés, tromboézis, talyog, gombas
fert6zés, illetve daganat is szinesitheti a képet. Mivel
az aranyérbetegség el6fordulasi aranya igen nagy,
sajnos, sok esetben egyszerre fordul el6 a fent emlitett
betegségekkel, ezért a szakiranyu kivizsgalas akkor
sem elkeriilhetd, ha az aranyeres betegség kezelése

utan a panasz sziinik.
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székrekedés, a fokozott és tartds hasprés, az elhizas (a magasabb
hastiri nyomas miatt), a kotdszoveti rostok genetikusan meghatarozott
meglazuldsa, valamint a terhesség és sziilés is az aranyeres betegség
kialakulasahoz, illetve fokozddasahoz vezethet. Masodlagosan maj-

zsugor is okozhatja a tiinetegyiittest.

TUNETEK

Az aranyérbetegségnek négy stadiumat kiilonitjiik el:

I.  Azaranyeret alkot6 érgomolyag megnévekszik, az erek kita-
gulnak, a nyalkahdrtya sériilékennyé, vérzékennyé valik, ez
azonban kiviilrél még nem lathato.

I1. Kiforduld, de magatol visszahuzdodo, esetenként vérzé csomo.

III. Spontan vissza nem huzd6do, de visszahelyezhetd, vérzékeny,
nedvedzé csomo.

IV. A csom6 mar nem helyezhetd vissza.

KORISMEZES ES DIFFERENCIALDIAGNOSZTIKA

Nagyon lényeges a beteg alapos kikérdezése, mert a panaszok jellege,
pontos helye, megjelenésiik ideje és a fajdalom kvalitasa helyes irdny-
ba terelhet minket. Megtekintéssel a bels6 aranyerek nem lathatok,
a kiils6 aranyerek anodermaval boritott, békés kiboltosulasok, ame-
lyek nem érzékenyek, ujjal torténé nyomasra bel6litk a vér konnyen
kitirithetd. Elkiilonitési nehézséget jelent (1) a végbéleldesés, ahol
korkorosen a teljes nyalkahartyat latjuk megred6z8dni, annak nor-
malis szerkezeti felépitésével, (2) a villézus polip, amely szabélytalan
korvonald, nyomasra nem megkisebbithetd, sokszor valadékozast,
nyakképzddést, vérzést okoz, valamint (3) a fissztira el66rs csomoja,
amely mogott kifejezetten fdjdalmas seb észlelhetd.

Ha az aranyerek a zaréizmon kiviil rekednek, pangas,
gyulladas keletkezik, nyomadsra igen fdjdalmas, haragosvo-
ros, majd livid, kékeslila szini csomé jelenik meg, a vérke-
ringés lelassul, s6t, meg is allhat a csomdkban, és trombo-
zis, tromboflebitisz (vénagyulladas) jon létre. Az aranyeres

kizarodas megoldasara elsésorban azonnali miitéti megoldast, he-
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morroidektémiat javasol a szakma. Kizarddas nélkiil is 1étrejohet
azonban helyi keringési zavar és tromboflebitisz az aranyerekben.
Hosszabb fennallast kovetden a trombozis felett a fesziil ham elhal,
megnyilik, a vérrog elészor csak attlinik, majd szivargd, vénds vérzés
jelentkezhet. Trombdzis esetén gyors, akdr néhany napon beliili
gyogyulast hozhat annak megnyitasa és a trombotizalt vénaszakasz
eltavolitasa. Mivel ez szakrendelSben is elvégezhetd, megoldasa cél-
szer(, mert a konzervativ kezelés hetekig tarthat, a tromboézist kovetd
hegesedés pedig panaszokhoz vezethet, és nem ritka a recidiva sem.

Fajdalmat azonban nem csak a trombdzis okozhat. Nagyon
gyakori a végbél koriil a bor alatti kotészovet gyulladasa, amely
a jelent6s fajdalom mellett gyakran lazzal is jar. A szovetek elhaldsa-
val talyog alakul ki, amely megnyitas nélkiil életveszélyes allapotot
is 1étrehozhat, a gyulladas mélybe terjedésével, kovetkezményes
izombdnye-elhalassal, illetve progressziv kot6szoveti nekrozissal.
Ezért miel6bb sebészeti feltards sziikséges. A gyogyulds soran sok
esetben alakul ki a végbélnyalkahartyarol a bérre vezet6 sipolyjarat,
amely valadékozassal, vérzéssel, esetleg fajjdalommal, kovetkezmé-
nyes gombas fertdzéssel jarhat. Ennek megoldasa szinte mindig
mutéti, de sokszor nem egyszert — lefutdsatol fiiggéen mas-mas
modszert igényel.

Székrekedés esetén, amikor a kemény, széles székletrog tavozik,
a zaroizom taguldsa soran a nyalkahartya, illetve az anoderma be-
reped. A 1étrejovo seb fajdalmas, égo, csip érzéssel jar, és friss piros
vérzés is jelentkezhet. Hasmenés tartos fennallésa soran is sériilhet
a ham. Az esetek egy részében a seb spontan gyogyul, de krénikus
székelési zavar fennallasakor az ismételt berepedés nehezen gyogyu-
16 fekélyt hoz létre. Ez jellemzben székeléskor kinzo, heves, szurd
tajdalommal jar - ilyenkor célszert proktoldgiai ambulancia segit-
ségét kérni. A fisszura megoldasa alapvet6en konzervativ. Mentalis
tréning, lazité zardizom-, illetve intimtorna és a diétds szabdlyok
betartasa mellett a széklet felpuhithato, és igy a folyamat magatol
gyogyul, de segitségképpen adhatunk hamositd és fajdalomcsillapitd
helyi készitményeket.

A betegek gyakran viszketést, ég6 érzést panaszolnak, aminek

a hatterében a nedves, zart kornyezetben kialakult gombas fertézés



is allhat. A teriiletnek megfelel6 hatasspektrumu antimikotikum és
antiszeptikum alkalmazdasaval, illetve a higiénés szabalyok betartd-
saval a gombas fertézés gyorsan megsziintethetd.

Egyik panasz sem zarja ki azonban a daganat lehet6ségét, amely
szintén allhat a vérzés hatterében. Felderitésére csak eszk6zos vizs-
galatok (anoszkopia, endoszkopia, masodsorban CT-kolonogréfia)
alkalmasak. A vizsgalat els6 1épése ilyenkor a vér kimutatasa a szék-
letb6l (fekateszt, Weber-teszt). Akut esetben a gyulladas, trombdzis,

talyog gyogyulasa utan végzendo a titkrozés.

AZ ARANYERBETEGSEG TERAPIAJA

Az aranyeresség kezelésének alappillére a diétas és életmodbeli
véltoztatasok elsajétitdsa. Onmagéaban a gydgyszeres terapia ke-
vés. A szervezet napi ritmusaba illeszked6 étkezések mindségi és
mennyiségi kontrollja rendszeres és mind mennyiségében, mind
konzisztencidjaban megfelel6 székiiritéshez vezet. A rendszeres test-
mozgas, a rostdus és lehetdség szerint naponta azonos idépontokban
torténd étkezés, valamint a megfeleld mennyiségii folyadék fogyasz-
tasa a széklet allaganak rendezésével csokkenti a diszkomfortérzést,
a felmaroddasos vérzést és a nyalkahartya mechanikai karosodésait.
A teljes hatds érvényesiiléséhez azonban altalaban t6bb mint egy
hoénap sziikséges.

Meérsékelt fajdalom, enyhe gyulladas, irritacio, szorvanyos vérzés
esetén gyulladascsokkentd, érosszehtz6 anyagokat tartalmazo kendes
vagy kup alkalmazasa indokolt a tiinetek megsziinéséig. Ugyancsak
elényds a venoaktiv hatdanyagu tabletta (pl. mikronizalt tisztitott flavo-
noidfrakcid: Detralex) alkalmazasa, a fert6tlenitd, gyulladascsokkentd
(kamillas) tl6fiirdd, esetleg a helyi hiités, valamint a széklet felszinének
csusztatdsa oralisan adott dsvanyi olajjal (1 ek. paraffinolaj).

A heveny aranyeres panaszok (krizis) kezelésére szolgal a Detra-
lex tabletta 36 darabos valtozata, egyhetes akut kdranak megfelel6
kiszerelésben. A mikronizalt flavonoidfrakcié komplex hatasanak
koszonhetéen vénaerdsitd, keringést serkentd, kapillarisvédo, gyul-
ladascsokkent6 hatast fejt ki, és igy gyorsan enyhiti az akut aranyeres

panaszokat (példaul a fajdalmat, vérzést, duzzanatot).

LOKALIS KESZITMENYEK AZ ARANYERBETEGSEG KEZELESERE

A teljesség igénye nélkiil nézziik meg néhany Magyarorszagon kap-
hat6 készitmény hatéanyag-6sszetételét és f6bb hatasait.

m Aurobin kendcs: kortikoszteroid-, lidokain-, panthenol- és
triklozantartalma miatt erds gyulladascsokkentd, fajda-
lomcsillapit6 hatassal bir. Hosszan tartd alkalmazasa nem
tandcsos.

[ Doxiproct kendcs: kalcium-dobezilat- és lidokaintartalmaval
vénafal-erdsit6, fajdalomcsillapité hatasu.

[ A Hemorid kendcs és kup illdolajokat, prokaint, vazo-
konstriktort, a Mastu S kenécs és kup bufexanolt, bizmutot,
lidokaint, a Noditran kup ill6olajokat, vazokonstriktort,
antiszeptikumot tartalmaz - ezek a készitmények vérzéssel,
enyhe gyulladassal jaré esetekben hatasosak.

[ A Posterisan Forte kendcs és kup steril E. coli baktériumokat
és kortikoszteroidot, a Reparon kendcs és kup steril E. coli
baktériumokat és fenolt tartalmaz — az aranyeres gyulladast
jol enyhitik.

Ne feledkezziink meg a magisztralisan rendelhet6é készitmé-

nyekrél sem (pl. Suppositorium haemorrhoidale, Unguentum

haemorrhoidale).

Félig invaziv kezelések. Injekcios szkleroterapia az I. és II. stadi-
umban végezhetd. A kornyezd kotGszovet hegesedésével az aranyeres
csomo vérellatasat korlatozza. A gumigytris ligatdra az aranyér
taplalé és elvezetd ereire helyezve szintén eredményhez vezethet.
Kiegészithetjiik a fenti eljarasokat a csomok fagyasztasaval, infra-
voros koagulaciojaval, illetve 1ézerkezeléssel is. A beavatkozasok
sz6védményeként felléphet szovetelhalds (nekrozis), vérzés, illetve

gyulladas, ezért mindig gondos kovetés sziikséges.

Invaziv kezelések. A 111. és IV. stddiumban a panaszok fuggvé-
nyében miitét végzendo. A klasszikus mitéti megoldas az aranyeres
csomok sebészi eltavolitasa (hemorroidektomia), amelyre szamos

megoldas all rendelkezésre. Lényegiik a nyalkahartya alatti vénds
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konglomeratum mértékletes megkisebbitése, az ellaté artéria le-
kotése. Uj eljarasok is sziilettek a technika fejlédésével, mint pl.
a Longo-miitét, amely 2-3 cm-es rektumnyalkahartyat tavolit
el egy erre a célra kifejlesztett korkoros varrégéppel, valamint
a DGHAL eljaras, amely ultrahang segitségével talalja meg és koti

le az ell4td verberet.

0SSZEGZES

A végbélpanaszok hatterében tehat nem minden esetben all arany-
érbetegség, és az aranyérbetegség egyiitt jarhat mas bélbetegségek-

kel, {6képp daganattal. Ezek felderitése és elkiilonitése rendkiviili

fontossagu, kivaltképp hazankban a vastagbélraksziirés jelenlegi
kissé hézagos miikodése és a vastagbélrak igen nagy eléfordulasi
valdszintisége miatt. Nem is beszélve a nehezen kezelhet6 és egyre
gyakrabban fellép6 gyulladasos vastagbélbetegségekrdl (colitis
ulcerosa, Crohn-betegség), valamint az egészen mas terapiat
igényld, egyéb végbéltaji megbetegedésekrol. Legyen jo alkalom
a banalis aranyérbetegség gyanuja a beteg alapos vizsgalatara,
ragadjuk meg hét, hogy ne maradjon esetleg elfedve egy egész
életet megkeseritd, senyvesztd betegség.
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el6zetes irdsos engedélye nélkul szigoruan tilos. A kiadé fenntartja maganak a jogot a hirdetések elfogadasara.

Szerkesztéséglnk a lapban kdzélt hirdetéseket a legnagyobb kériiltekintéssel gondozza, de a hirdetések tartalmaért nem vallal felel6sséget.
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