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Az alkoholos kezelésrdl roviden. Az akoholos kezelést évtizedek 6ta alkalmazzak pl. gocos méj-, és vesebetegségek
kezelésében. A pajzsmirigyben 1990 6ta haszndljak ezt a kezelési modot. Az alkohol kezelés Iényege, hogy kozvetlenll az
elvéltozasha juttatjdk az abszollt alkoholt, mely a sejtek elhalasét, zsugorodasét, ezaltal az elvaltozas egészének jelentbs
megkisebbedését okozza. Az alkohol kezelés célja mitéti beavatkozas kivaltasa.

Az alkoholos kezelés célj a, hatékonysaga

Pajzsmirigy-cisztak esetében Az alkohol kezelés célja ciszta esetében, hogy ne telddjon vissza a ciszta. Altaldban akkor
szoktuk alkalmazni, amikor a korabban leszivott ciszta visszatelddott, nagysaga miatt mitéti megoldast tenne indokoltta.
Nagy ciszték esetében (10 ml-nél tobb folyadék-tartalom) esetén térvényszer(, hogy a ciszta visszatelddik egy idd utan. llyen
cisztak esetében mér az elsd leszivas utan elvégezhetd a kezelés.

A pajzsmirigy-ciszték alkoholos kezelése dtalaban 2-3 héten bel Ul alkalmazott 3 kezeléssel torténik. Eddigi gyakorlatunkban
280 betegnél végeztik ezt a kezelést. Az 6t éven tlli eredményesség 90% feletti.

Hormont nem termeld pajzsmirigy gobok esetében Ilyen esetben az a cél, hogy a gob térfogata az eredeti térfogat
felére zsugorodjon, és a késObbiekben se novekedjen vissza. A gob méretétdl fliggd 3-5 kezeléssel ez a cél gyakorlatilag
mindenkinél elérhetd. A tartds 5 éven tlli eredményesség arany sajat, 100-ndl tobb beteggel szerzett tapasztalatok alapjan
65%.

Hormontermel® gbb (autonom adenoma) Ilyen esetben a kezelés célja, hogy a gob térfogatdt az eredeti harmadéra-
felére zsugoritva megsz(injon a gob okozta pajzsmirigy-tilmikodés, és ez az dlapot a pajzsmirigy-mikodést gatld gyogyszer
szedése nélkill is fennmaradjon.

Olyan betegeknél, akiknél még csak kezd6dd pajzsmirigy-tilmikodés all fenn a kezelés elegjén (nem mérhetden alacsony
TSH-érték normalis FT4 és FT3-értékkel), a cél az, hogy a késdbbiekben ne is alakuljon ki, a kezelés nélkil egyébkeént
néhany éven belll nagy val 6szinlséggel fellépd, tiinetekkel, panaszokkal jard pajzsmirigy-tilmikodés.

110 beteggel szerzett tapasztalataink alapjan a kezelés 5 éven tuli hatékonysaga 2,5 cm-nél kisebb gobok esetében kdzel 80%,
2,5 cm-nél nagyobb gobok esetében 60%.

Mit igér az alkohol-kezelés? Az alapvetd igérete ennek a kezelés modnak, hogy nem okoz végleges szovddmeényt,
artalmat (hangszalag-sériilés, matéti heggel jar6é szévodmeények, autonom adenomék esetében alkalmazott izotop-kezelésnél
€lethosszig tartdé gydgyszeres kezelést szilkségessé tevd alulmikodés rizikoja). Hatastalansag esetén elvégezhetd mitéti
beavatkozés. A kezelés hatékonysaga nyilvan nem érheti el a mitéti kezelés 100%-nak vehetd hatékonysagat.

Kind javasolhatd az alkohol kezelés? Alapvetd fontossagu annak ismerete, hogy béar az alkohol kezeléssel elért
eddigi tapasztalatok igen kedvezbek, Osszehasonlithatatlanul tobb a tapasztalat az évtizedek Ota alkalmezott sebészi
kezeléssel és az autonom adenoma esetében alkalmazhat6 izotop-kezeléssel. Eppen emiatt fontosnak tartjuk, hogy olyan
betegnek, akinél kivitelezhetd valamelyik hagyomanyos médszer, azt gjanljuk elsdsorban.

Kiknek ajanlhat6 elsdsorban az alkohol kezelés?

1. Visszatel 6doétt, matéti megoldast indokol6 pajzsmirigy-cisztak esetében.
Ezen esetekben az alkoholos kezelés altalaban minimalis kellemetlenséggel jar és nagyon j6 a hatékonysaga.

2. Pajzsmirigy-g6b miatt matétre szorul 6 terhesek esetében.

Mtétet és akoholos kezelést is a terhesség masodik harmadaban Iehet elvégezni, ha mindenképp szilkségesnek mutatkozik.
(Az €lsd harmadban a vetélés, a harmadik trimeszterben a korasziilés rizikéjat rejti magdban a mitéti beavatkozés, mint
minden nagyobb stresszel jard kortlmeény.) Alkohol kezelés szerepe az lehet, hogy a mltéttel jar6 megterhelésnél kisebb
terhelést jelent a terhesre nézve, és nem kell a kismamara és magzatéra bizonyos rizikét jelentd altatast végezni.

3. Pajzsmirigy-gob miatt matétre szoruld olyan betegek, akik a “hangjukbdl élnek”.

Amennyiben pajzsmirigyben nagy gyakorlatl sebész végzi a pajzsmirigy-matétet, akkor a hangszalag-sérilés rizikdja 1%
kordli. Nem énektandr pedagégusok fonidtriai kezelés utan, tudjak folytatni palyajukat. Olyan betegek esetén, akiknek az
énekel és nélkilozhetetlen paly§jukhoz (énekes, szinész, 6vond, énektanar) ez aritka szovodmény sajnos a palygjuk folytatasat
Iehetetlenné teszi. Alkoholos kezelésnél ez ariziko kizarhato.

Kiknek javasolhaté még az alkohol kezelés?
1. Olyan betegek akiknél a mitéti kockdazat fokozott. (Sulyos szivbetegség, trombozis, embolia szerepel az el6zményben.)




2. Olyan autonom adenomas betegeknek, akik alkalmasak lennének az izotOp-kezelésre, de nem tudjék betartani az ennek
elvégzése utan javasolt sugarvédelmi elbirasokat (itt a gyakorlatban azokrél van sz6, akiknek kisgyerekik van és két hetes
elkiilénités nem megoldhatd).

3. Olyan autonom adenomés betegeknél, akiknél jo6d-tartalma gydgyszer valtotta ki a pajzsmirigy-talmakodést.

4., Sllyos pajzsmirigy-tilmakédéssel jaré autonom adenoma. Ebben az allapotban sem az izotop-kezelés, sem a m(tét nem
végezhet® el. Az alkoholos kezelés viszont kivitelezhetd.

5. Pajzsmirigy-m0tét utén kidjult, ismételt mitétet indokold pajzsmirigy-gob. Ebben az esetben a masodik mitéttel jard
jelentdsen nagyobb hangszal agsériilés-kockazatot lehet kivédeni.

A toébbi betegnél a bevezetbben elmondottak miatt elsdsorban a mitétet vagy az izotdp-kezelést ajanljuk még akkor is, ha az
alkoholos kezelés kivitelezhetd.

Az alkoholos kezelés kivitelezése

1. Alkalmassdg feltételeinek tisztazasa
Egyrészt legyen indokolt a kezelés, masrészt legyen értelme a kezelésnek (3-4 gobot tartalmazo pajzsmirigy esetében
nincs értelme a kezelés kivitelezésének).
Torténjen citoldgiai vizsgdlat és annak eredmeénye negativ legyen.
A beteg irasban egyezzen bele a kezelésbe.

2. Maga akivitelezés
A gbb nagysagatdl fliggben 3-6 kezelésre kerll sor. Egy-egy alkalommal ultrahang-ellendrzés mellett a gob
térfogatanak harmadat-felét kitevd alkoholt fecskendezlink kb. 2 perc alatt a gobbe. Az ultrahang-ellendrzés lehetbvé
teszi, hogy az alkohol csak a gobbe jusson és ne az ép pajzsmirigybe. A kezelést 3-7 naponta lehet elvégezni.

3. Kontroll vizsgalatok
Mint a pajzsmirigy-mQtét utan: el6szor 6 héttel, majd 3, majd 6 honap milva, azt kdvetden 5 évig évente egy
alkalommal indokolt ellendrzés. Az ellendrzésen valé megjelenés vallalasa feltétele a kezel ésnek.

Az alkoholos kezelés mellékhatasai, szovodményel

1. Kezelés kdzbeni fgdalom.
A kezelések 90-95%-and jelentkezik fgjdalom. A kezelések kozel felénél egy erds feszitd f4dalom szokott fellépni
(hasonld mértéka mint a bdrbe adott injekciokndl), mely fél percen belll mindenkinél spontén jelentdsen enyhil. A
kezelés okozta fgjdalom mértékére talan abbol lehet legjobban kévetkeztetni, hogy a betegek kevesebb mint 1/10-e
vesz be az elsb kezelés tapasztalatai alapjan f4dalomcsillapitét a kdvetkezd kezelés elbtt.

2. Nyelésnél jelentkezd fajdalom, nyaki érzékenység, flilbe sugarzo fgdalom.
Ilyen panasz a kezelés utan 1-3 napig a betegek 3/4-énél szokott jelentkezni. A betegek nagy része nem vesz be
emiatt fgjdalomcsillapitot, munkdjat el tudjalatni.

3. A hang atmeneti megvéltozasa.
Ez a sz6v6dmény a betegek kb. 5%-nal |épett fel. Eddig még minden betegnél spontan is megszint. A leghosszabb
idd 3 hénap volt, amig helyredllt a hang. Olyanokndl Iéphet fel, akiket igen nagy gobik miatt 5-8 alkalommal kell
kezelni. Az utolso kezeléseknél fordulhat €ld, hogy a mar nem ép szerkezetll gobnél az alkohol a gobdn kivilre
szivarogva atmenetileg bénitja a pajzsmirigy tokjanak kdzvetlen kdzelében futd, hangszalat beidegzd ideget.

4. Az utolsd kezelés utdn par napon belll fellépd, a kezelt oldali pajzsmirigy gyulladasa
Ez is kb. 5%-ban észlelhetd, s szintén az atlagosnd nagyobb gobl embereknél. Magyarédzata nem tisztazott. Ez a
reakcid nagyon hasonlit egy ugyanilyen tlnetekkel jar6, ritka pajzsmirigy-gyulladashoz. Gyulladascsokkentd
kezeléssel 12 6ran belll tinetmentessé valnak a betegek (fgdalom és [z megszlnik), két hétig folytatott kezel éssel
végleg és teljesen rendezddik az dllapot (pajzsmirigy-duzzanat visszah(zodik).

5. Fel nem ismert rosszindulatt daganat
Szemben a gob mdtéti eltévolitasaval, az alkoholos kezelésnél nem derll ki, ha az elvaltozas rosszindulat daganatot
tartalmaz. Egy elozetes megnyugtatd citoldgiai vizsgdlat utan 1%-ndl kisebb ennek a rizikgja. A késobbi
ellendrzéseknél a gob névekedésével ez a ritka helyzet felismerhetd. Ennek ellenére ennél a kevesebb mint 1%-nyi
paciensnél szamolni kell azzal a kockazattal, hogy a daganat kezelésében okozott késedelem rontja a végleges
gyOgyulas esélyét.
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BELEEGYEZO NYILATKOZAT
A fenti tajékoztatés alapjan beleegyezem, hogy gtbos pajzsmirigy betegségem miatt ndlam az alkohol kezelést elvégezzék.
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