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izot6pos méjfunkcids vizsg&_lctok alkalmazésa és értékelése

‘szémitastechnikal médszer -segihégével '

Garas Zsuzsa, Nogy‘ Kélrhén £és Kanyér Béla

A m6jmUkbdés rutinvizsg6latai j6részt indirekt médon utalnak -

a szerv funkci6jéra, o serum fehérje-frakciéinak megvéltozését tuk-
rozik, ezek azonban sok més kérkép velejaréi is. A fizikélis vizs-
gélat, o serum bilirubin érték, prothrombin aktivités, a_kUlsnbdzé

trgnsaminase enzimszintek, valamint o méj biopsia utjén nyert szt~
vettani vizsgélata adja meg a pontos diagnézis leheféségét. Ez u-

t6bbi azonban rutinszerUen nem végezhetd,

Az alapvizsgélatok pozitivitésa esetén ma leggyakrabban a
- Mc-Donald 6ltal médositott 1938~ban leirt BSP (=bromsulfolein)
. vizsgélatot végezzUk el, melynek pozitivitésa a_méj laesio biztos.
jele, hétrénya azonban, hogy a vizsgélathoz 3 vérminta szUkséges,
és pontossbgGt a vérvételek meghatérozott idejének eltolédésa 16~
nyegesen befolyésoljo, ami a gyukorlatban sokszor kétessé fehetl a
vizsg6lat eredményét, . o

, Hasonlé tulaldonséggal bir, tehGt a m6|m0k6dés nggvényé-
ben, csak az epén keresztUl vélasztédik ki o bengélvrts. is. Men-
deloff igazolta, hogy csak a m6j polygonalis sejtiei vélasztjék ki
az anyagot (1949). -Ennek ellenére oz &ltalénos klinikai gyakor-
latban szinte kizérélagosan a bromsulfolein-préba hasznélatos,

A mdifunkci6 izotép-vizsgélatai sorén a jelzett BSP-vizsg6~
lattal szemben inkébb a I-izotéppal jelzett bengélvtrissel végzik’

a vizsgélatot, melyet Tophn és munkatérsai vezettek be a gyukor-
lotba, - -

© Az izotép-vizsgblat kettds elbnye az,'hqu metodikénkkal -
kikuszobolédik a vérvételi idék eltol6désabél szérmaz6 ‘hiba fehe-
tésége, a vizsgblat vérvételek nélkul is kellé pontosséggal végez-
het8, valamint méd nyilik a vizsgélat sor6n a folyamatos detektélés-
ra, a két BSP értékkel szemben a gbrbe dinamikéjénak elemzésé-
re is.
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A 125 i-izotéppal jelzett benglvorss vizsglatot 75 betegen 78 al-
kalomma! végeztuk, o beteg sulya alapjén 50-100 uC kbdzotti akti-
vitésu-vizsgélati anyaggol. A vizsg6lot sorén az.izotép aktivitést
két helyen, a carotis, valamint o méj felett, egyes esetekben, ami-
kor elzérédésos icterus lehetdsége merUlt fel, a belek felett is de-
. tektGltuk. A vizsg6latot a beadGst kovetSen 30-60 perc kdzott fo-
_lyomotosan vegeztUk

A vzzsgélat hagvoményos k;érfekelésenel a carotis felett
mért aktivités felezési idejét, illetve a 20/5 perces hényadost ha-
terozz6k meg. Kéros méjmUkodés esetén e két érték novekedesf mu-
tat a normélhoz képest

' Vizsgéloti ered'mén}teink, melyek az els§ téblézaton 16tha~
t6k, egyezést mutatnak Nordyke és munkatérsai irodalmi adataival.
(Nordyke, 1959). :

|, tébl&zat

T2 min |20 min/5 min

| Normel 9,5+ 4,2| 0,33 +0,10

|Cirrhosis. | 16,2 + 5,9| 0,62 + 0,09

Az anyag vérbdl: vals eltUnése o méjmUkodés flggvénye, igy az
aktivités felezési idejének, illetve a 20/5 perces hényadosnak a meg-
novekedése a méjmuUksdés laesiojat jelzi.

"Az eddig térgyolt két porometer o véraktivitas csokkenesére
jellemzd, : .

Vérhoté hogy a méj feletfi aktivitésvéltozés illetve a kettd’
egyUttes értékelése pontosobb differenciél-diagnosztikai lehetSséget ad.
A most ismertetendd el|6rusunknél mindkét gorbe ‘dinamikéjat figye-
lembe vettuk.

U|obban elter|ed a vérokhvutosu gorbe exponenciélis komponeén-
sekre bontésa, valamint a rekesz struktura feltételezésekor kaphaté
transzport egyttthatsk kiszémolGsa is. Waxman munkdi alapién felté-
teleztik, hogy a bengéivirss metabolismus négy rekeszes frocerkme-
tikai modellkent foghaté fel, (Waxman, .1571),
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A Az ‘eddig ismertetett, és nagyon egyszerUen szémolhaté T/2
és 20/5 perces hényados mellett Kanyér és munkatérsai eléadéséban
ismertetett transzport egyUtthatékkal is szémolfunk A feltételezett
rekeszmodell az elsé 6br6n I6that6. : .

merohelyek

1. Gbra

Az egyik rekesz ¢ vér; a méjban két rekeszt felféfeleernk
 az egyik a polygonalis sejtek témege, a mésikat az intrahepatikus
epekapillérisok alkotjék, negyedik rekeszként pedig a. nagy epeutakat
fogtuk fel. - :

Az Gbra szerint a vérbe juttatott és izotéppal jelzett bengéi-
vbros oy | sebességgel a méj elsé rekeszébe kerul, ahonnan o¢g.y
sebességi Gllondéval visszakerulhet a vérbe. Ezt a visszabramlést
fel kell tételeznUnk, ugyanis a véraktivités cstkkenése nem egy ‘ex-
ponenciélis komponens szerint torténik, A méjon belUli transzportra
0z «3-2 a jellemzd, az epekwéloszfds ped:g 0(4_3 sebességgel
megy véghe. .

Az elsd detektor a carotis felett, o mésik o méi felett méri-
az aktivitést. gy egyikkel csak véraktivitést mérUnk, o mésikkal
a két majrekesz 65 a vér aktivitésat egyUtt,
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A bengélvbrosnek a rekeszek kozotti koncentréci6 v6|tozését
6llands egyUtthat6ju lineéris differenciél egyenletrendszerrel irtuk le.
A feltételezett modell és a mért gorbék illesztését a Szémitéstechnikai
‘Koordinéciés Intézet Siemens 4004-es gépén végeztUk. Egy méréssoro-
zat illesztése 0,5 - 3,0 perc gépi idSt vett igénybe, o mérépontok
és az iterGcibs lépések szémdnuk fuggvényében.

A transzport egyUHhatékaf tsszesen 42 esetben haféroztuk meg.
A 42 eset kBzUl 11-nél a szémlfégép eredményét nem f090dfuk el a
rossz illeszkedés miatt,

A mésodik téblézaton a m6|betegsegek nggvényében l6thaté
az oty _o €5 ofy ) transzport egyUtthaték Gtlaga és szérésa, |Hetve
hényadosa,

i1, téblézat

j i
2w |- P=1/™-2

N{ 0,024+ 0,007} 0,114+0,02§ 5,00+1,46

C | 0,028+0,007 | 0,063+0,02d 2,50+1,22

A fentieken kivUl oz eredményeket koordinétarendszerben is
ébrézolfuk Az 6bra szerint oyt €s X9 koordinétarendszerben o
. normél esetek "elkulsntinek o mé|‘aesios csoporttél,

Az o és o, o egyUtthaték esetén ilyen csoportokat nem
tudtunk megkUlBnbbztetni, Retrospektive Gtgondolva vtzsgdlafomkot
ennek okét o vizsgblati idS rovidségében tal6ljuk, ugyanis @ harma-
dik, illetve a negyedik rekeszben t5rténé bengélvdrss transzport a
vizsg6latok végére esik, kulbndsen cirhosisos betegeknél, ahol o méj
feletti aktivitasi gorbe elhuz6dé a normélhoz képest. Hogy e két é&r-
ték diagnosztikus jelenidségl legyen, az eddigieknél hosszabb ldelg
kell a méj feletti akhvutésl gorbét regisztrélnunk,

Tobb, esetleg pontosabb egyUtthatéérték esetén felmerUlhet
a matematikai cluster analizis igénye .is. Jelenlegi stddiumban
inkébb tevékenységUnk ir6ny6t és cé||6t kivantuk bemutatni, sem-
mint eredményeinket,
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TovGbbé meg kell gondolni, hogy a szémitégéppel kapott
informéciék mennyiben adnak tubb segitséget az egyszerlUen szé-
molhaté paraméterekhez képest. Ennek ismeretében lehet csak
donteni az elj6rés Gltalénos bevezetésérdl és a kutatésrél Gttér-
ni a gyakorlati alkalmazésra. Bizunk benne, hogy a tovébbi
vizsglatok sorén kuldnbsz8 tipusu méjbetegségek differenciél
diognosztikéjéban ujabb lehetdséget ad most ismertetett metédu-
sunk, : "

lrodalom

Robert A. Nordyke, and William H.Blahd: Blood Disappearance
of Radioactive Rose Bengal-Rapid Simple Test of Liver
Function, los Angeles J.A., M,A, 170-10-1959,

Leon Schiff: Diseases of the Liver. J.B.Lippincott Company
Philadelphia and Montreal 132-150,

Sheila Sherlock: Krankheiten der Leber und der Gallenwege
J.F.Lehmans Verlag MuUnchen 1965, 27-30,

Dr.Somogyl, dr. Policzer, Dr.Nagy: Radicaktiv izotépok diagnosz-
tikai alkalmazésa. Medicina 1968, 237-247,

Alan D, Woxman, Peter A, Leins, and Jon K, Siemens: Computer
Method for the Interpretation of Rose Bengal Kinetics.,
Computer and Biomedical Research 1971, IV, kbtet.



