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A Modern Radiology a Radiologia Eurdpai Tarsasaga (ESR)
altal online kiadott, szabadon hozzaférhetd radioldgia okta-
tasi forrasa. A most megjelent, atdolgozott és Uj arculatu
masodik kiadas cime tikrézi az ESR eBook Uj didaktikai kon-

0Sz0

cepcidjat: az egyedi, tdtmdr oldalakbol allo szerkezet szdve-
get, képeket és sematikus abrakat dtvdz, amelyeket klinikai
képalkotd esetek, kérdés-valasz szekciok és hiperhivatko-
zasok egeészitenek ki. Ezek lehetéve teszik, hogy az olvaso
gyorsan valtson az egyes szervrendszer-alapu és technikai
fejezetek, 6sszefoglaldk és irodalmi hivatkozasok kdzott.

A fejezetek tdbb mint 100 elismert eurdpai szakeértd hozzéja-
rulasan alapulnak, lefedve mind az altalanos technikai, mind
a szervrendszer-alapu klinikai képalkotd témakoroket. Az Uj
grafikai megjelenés — amely Asklepiost modern szemiveg-
ben abrazolja — a klasszikus orvosi oktatas és a korszer(i
oktatasi stilus 6tvdzeseének szimboluma.

Noha az ESR eBook eredeti valtozata kifejezetten orvos-
tanhallgatok és gradualis képzést folytatd oktatok szamara
keszUlt, idével boévilt, és egyre magasabb szint( tuda-
sanyagot kinal azok szamara is, akik mélyebb ismeretekre

vagynak. Ennek eredményeképpen a Modern Radiology
mar a Radiologiai Europai Kepzési Tanterv posztgraduélis
szintienek témakoreit is feloleli, ezaltal a szakorvoskepzés-
ben résztvevdk oktatasi igényeire is valaszol. Ezen tuime-
nden tikrdzi azon vilagszerte dolgozd egészsegligyi szak-
emberek visszajelzéseit, akik szeretnék naprakéssze tenni
tudasukat az orvosi képalkotas meghatarozott terUletein, és
akik nagyra értékeltek az ESR eBook vilagos és mélyrehatd
tartalmat a kezdd és halado szinteken egyarant.

Szeretném szivbdl megkdszdénni minden szerzének az
onkéntes, nonprofit vallalashoz nyUjtott idejét és szakertel-
meét, valamint Carlo Catalano, Andrea Laghi és Palkd Andras
professzoroknak az ESR eBook étletének megfogalmaza-
sat. Végul, de nem utolsésorban kdszonet illeti az ESR Irodat
a technikai és adminisztrativtamogatasert.

A Modern Radiology a kdzds alkotas szellemiségét és a
radioldgia, mint a korszer( betegellatas szempontjabdl nél-
kUldzhetetlen tudomanyag iranti elkotelezettseget testesiti
meg. Remélem, hogy ez az oktatasi eszkdz kivancsisagot
ébreszt és 6sztdnzi a kritikus gondolkodast, hozzdjarulva a
radiologia mint tudomany és miveszet eurdpai es nemzet-
kdzi megbecsllesehez.

Minerva Becker, szerkeszt6
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Ezamula Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 nemzetkdzi licensz alatt készdlt.

A mUiveket szabadon
Megoszthatod — masolhatod és terjesztheted a mdvet barmilyen modon vagy formaban.

Az alabbi feltételekkel: Hogyan kell idézni a munkat?
NEVEZED MEG - A szerz6t megfelelden kell fel- European Society of Radiology,
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barmilyen ésszer(i modon megteheted, kivéve oly ESR Modern Radiology eBook:
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A Modern Radiology a Radiológia Európai Társasága (ESR) által online kiadott, szabadon hozzáférhető radiológia oktatási forrása. A most megjelent, átdolgozott és új arculatú második kiadás címe tükrözi az ESR eBook új didaktikai koncepcióját: az egyedi, tömör oldalakból álló szerkezet szöveget, képeket és sematikus ábrákat ötvöz, amelyeket klinikai képalkotó esetek, kérdés-válasz szekciók és hiperhivatkozások egészítenek ki. Ezek lehetővé teszik, hogy az olvasó gyorsan váltson az egyes szervrendszer-alapú és technikai fejezetek, összefoglalók és irodalmi hivatkozások között.
A fejezetek több mint 100 elismert európai szakértő hozzájárulásán alapulnak, lefedve mind az általános technikai, mind a szervrendszer-alapú klinikai képalkotó témaköröket. Az új grafikai megjelenés – amely Asklepiost modern szemüvegben ábrázolja – a klasszikus orvosi oktatás és a korszerű oktatási stílus ötvözésének szimbóluma.
Noha az ESR eBook eredeti változata kifejezetten orvostanhallgatók és graduális képzést folytató oktatók számára készült, idővel bővült, és egyre magasabb szintű tudásanyagot kínál azok számára is, akik mélyebb ismeretekre vágynak. Ennek eredményeképpen a Modern Radiology már a Radiológiai Európai Képzési Tanterv posztgraduális szintjének témaköreit is felöleli, ezáltal a szakorvosképzésben résztvevők oktatási igényeire is válaszol. Ezen túlmenően tükrözi azon világszerte dolgozó egészségügyi szakemberek visszajelzéseit, akik szeretnék naprakésszé tenni tudásukat az orvosi képalkotás meghatározott területein, és akik nagyra értékelték az ESR eBook világos és mélyreható tartalmát a kezdő és haladó szinteken egyaránt.
Szeretném szívből megköszönni minden szerzőnek az önkéntes, nonprofit vállaláshoz nyújtott idejét és szakértelmét, valamint Carlo Catalano, Andrea Laghi és Palkó András professzoroknak az ESR eBook ötletének megfogalmazását. Végül, de nem utolsósorban köszönet illeti az ESR Irodát a technikai és adminisztratív támogatásért.
A Modern Radiology a közös alkotás szellemiségét és a radiológia, mint a korszerű betegellátás szempontjából nélkülözhetetlen tudományág iránti elkötelezettséget testesíti meg. Remélem, hogy ez az oktatási eszköz kíváncsiságot ébreszt és ösztönzi a kritikus gondolkodást, hozzájárulva a radiológia mint tudomány és művészet európai és nemzetközi megbecsüléséhez.
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/ Anatomia

Az epevezetekek intrahepatikus €s extrahepatikus részekre oszlanak

/" Intrahepatikus epeutak

epecsatornak

Kdzponti véna M3j sinusok

/ Azintrahepatikus epeutak
a portalis vénakkal és a maj
artériakkal rendelkezd porta-
lis triaszban futnak.

az epevezeték aga

Portalis triasz

/ Az epeutak egyeslinek és
szegmentalis epevezetéke-
ket képezzenek, melyek az
egyes majszegmensekbdl
vezetik el az epét. A szeg-
mentalis epeutak egyesiilnek

a portalis véna aga

és a ductus hepaticusok- heptaocytak

ban végzédnek. A portalis

triasz
sematikus
r,(8 illusztracioja
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<=> ALAPKESZSEGEK

/" Intrahepatikus epeutak

/

/

A bal ductus hepaticus tébb
agon keresztll a bal lebeny
szegmenseibdl (II-1V vezeti
el az epét.

A jobb ductus hepaticus, a jobb
posterior és anterior ductus
egyesllésébdl jon létre

/ Jobb posterior secto-
ralis epevezeték - seg-
mens 6 és 7

/ Jobb anterior sectora-
lis epevezetek - seg-
mens 5 és 8

Biliaris fa. RHD, jobb
ductus hepaticus;

RPD, jobb posterior
epevezeték; RAD, jobb
anterior epevezeték; LHP,
bal ductus hepaticus

Méj
szegmensek.
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<=> ALAPKESZSEGEK NRADIOLOGY

/ Extrahepaticus epeutak Epe-

\/ rendszer

. FEJEZET VAZLATA:
/ Ajobb és bal ductus hepa- Jobb ducutus hepaticus Bal ductus hepaticus

ticus egy része

Kozds epevezeték: a jobb és
bal ductus hepaticus egyesU-
l&sébdl jon létre a m4j hillus-
ban. A ductus cysticussal vald
Osszedmlésig tart.

Koz6s epevezeték(CBD): A
ductus cysticussal vald egye-
sUlés utani szakasz.

A kbz0s epevezeték distali-
san belép a pancreas fejbe,
melynek leghatso részén
halad és 6sszedmlik a fé panc-
reasvezetékkel és a papilla
majort alkotja.

epehdlyag

Ductus cysticus

papilla

Ductus hepaticus communis

Koszos epevezeték CBD)

Wirsung vezeték

duodenum

N

Az epeutak anatomidja

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek
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<=> ALAPKESZSEGEK

RAD!OLOGY

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Epe-
5. ABRA. rendszer

Az extrahepatikus epeutak és az
epehdlyag normalis anatomiaja
ultrahangon. A portalis triasz hosszu
tengelyi (A) és rovid tengelyi képe (B). A

FEJEZET VAZLATA:

CBD normal tagasséaga (a belsd faltol a Anatémia

belsé falig mérve) <4 mm-nek kell lennie

az <50 éves betegeknél, és minden Anatdmiai variansok
évtizedben 40 év felett egy tovabbi mm

megengedett. A révid tengely(i nézetben Képalkotdé modszerek
a portalis triasz harom kérként jelenik meg,

amelyet Miki egér jelnek neveznek. Az A biliaris rendszer
epeholyag hosszanti tengelye mentén (C). betegségei

A normal epeholyagfalnak a legvastagabb
helyén mérve <3 mm-nek kell lennie.

Intervenciok

A képeket Dr. Vdrnay Gydrgy, Genfi Egyetemi

Korhaz szives hozzajarulaséaval kézoljik Fé6 Gizenetek
Referenciak
Teszteld a tudasod

a.hepatica

Kozos epevezeték
(CBD)

N

epehodlyag 12
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<=> ALAPKESZSEGEK

Az
epeutak
anatomiai
valtozatai
gyakoriak!

Az epefa normal anatomiaja
csak a lakossag

8%

-aban van jelen.
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Az
epevezetek
variansok
felismereése
fontos az
epeutak
sebeészete-
ben!

Peldaul.. A ductus
cysticus lefutasanak
felterkepezese
csOkkentheti a
cholecystectomiakkal
kapcsolatos szovod-
menyeket, mint peldaul
az extrahepatikus
epevezetek
transzszekcioja.

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:
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Az intrahepaticus epeutak anatémai variansai

A jobb posterior vezetek a bal ductus
hepaticusba csatlakozik

A jobb posterior vezetek a jobb
anterior vezetek lateralis reszebe
csatlakozik

Harmas 6sszedmies, jobb posterior,
anterior es a bal epevezetek
dsszedmlese hozza létre a ductus
hepaticus communist

A jobb posterior vezetek egyenesen a
ductus hepaticus communisba nyilik

A jobb anterior vezetek a bal ductus
hepaticusba nyilik
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Az intrahepaticus epeutak anatdmai variansai

A jobb posterior vezeték a bal ductus hepaticusba
csatlakozik (a leggyakoribb varians)

6. ABRA.

MRCP (MR
cholangio pan-
creatographia)
vizsgélaton a
leggyakoribb
anatémiai
varians: a

jobb posterior
vezeték (nyil)
abal ductus
hepaticusba
nyilik. Az
epeholyagot
csillag jeldli.

Tripla dsszedmlés, a jobb posterior és anterior valamint
a bal ductus hepaticus egy pontban 6mlik 6ssze és
hozza létre a ductus hepaticus communist.

L

7. ABRA.

MRCP
vizsgalaton
amasodik
leggyakoribb
anatomiai
varians, a tripla
oOsszedmlés
(nyil). Az
epeholyagot
z6ld csillag jelzi,
a piros csillagok
aduodenum
lumenét
muatjak. .
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Az extrahepaticus epeutak anatomai variansai Epe-
rendszer
FEJEZET VAZLATA:
A ductus cysticusnak harom f6 variansa van Anatémia

Anatomiai variansok

Medialis ductus Alacsony ductus Parallel lefutas: Tobb Képalkoto modszerek
cysticus benyillas: A cysticus benyillas: mint 2 cm-en keresztUl A biliaris rendssor
ductus hepaticusba a ductus hepaticus parallel fut a ductus betegségei

a medialis oldalrdl distalis vegebe nyilik, cysticus a ductus ntervencick
csatlakozik be kdzel a Vater papillahoz hepaticussal.

(egyebkent a laterlis F6 tizenetek
Oldalon) Referenciak

Teszteld a tudasod



Az extrahepaticus epeutak anatdmai variansai:

Medialis ductus cysticus benyillas: A ductus hepaticusba a medialis oldal-
rél csatlakozik be (egyébként a laterlis oldalon)

N

8. ABRA.

MRCP vizsgélat,

a ductus cysticus
medialisan
csatlakozik a ductus
hepaticusba, azt
hatulrol megkerlve.
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9. ABRA.

MRCP vizsgélat,

a ductus cysticus
medialisan
csatlakozik a ductus
hepaticusba, azt
elolrél megkertilve.



Az extrahepaticus epeutak anatomai variansai

Alacsony ductus cysticus becsatlakozas: Parallel ductus cysticus: A ductus hepa-
a ductus hepaticus distalis végébe a ticussal parhuzamosan fut le lega-
Vater papialla kdzelében. labb 2cm-en keresztlll.

10. ABRA. 11. ABRA.

Alacsony ductus
cysticus beszajadzas

A ductus cysticus
parhuzamos lefutasa

RAD!OLOGY
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Az epehodlyag anatdmai variansai
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12. ABRA.

Ultrahang
kép, az
epeholyag
duplikacidjat
mutatja
(nyilak)



Kepalkoto
Mmodalitasok
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<!> FIGYELMEZTETES

/ Kepalkotd modalitasok: Ultrahang

Az ultrahangvizsgalat (US) a legfotnosabb és elsddleges kezdeti képalkotd mddszer a jobb felsé quad-
rans fajdalom, killéndsen az epehdlyag és az epeutak betegségeinek gyanuja esetén.

Alacsony koltség és

13. ABRA.
elerhetoseg Ultrahang kép,
AR intrahepaticus
Nem hasznal ionizald epedt tagulat.

sugarzast

Epeuti tagulat detekciojara
nagy pontossag

HATRANYOK:

A distalis kdzds
epevezeték inkonzisztens
vizualizalasa

Az elzarodas okanak
azonositasara alacsony
szenzitivitas

Tagult epeutak

RNRADIOLOGY
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/ Ultrahang
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<!> FIGYELMEZTETES

/ Kepalkotd modalitasok:
Computer tomografia

A computer tomogréfia killdondsen hasznos modalitas,
amikor a diagnosis nem tiszta és mikor alternativ diagnosisokat
ki kell zarni.

A CT vizsgalat szenzitiven mutatja az epeUti
tagulatot és annak a pontos helyét, az epeduti
tumorokat és gyulladasos komplikaciokat.

HATRANYOK:

- CT-vel nem mindig lehet az epeuti kbveket megtalalni
(a kdvek csak 10-15%-a sugarfogo).

- lonizéalé sugarzast hasznal

- Intravénas kontrasztanyagot kell hasznalni, hogy az
epeutakat a portalis vénaktdl elkllonitsik.

14. ABRA.

A: Nativ CT,
alacsony den-
sitasu kolesz-
terin kdzepl és
meszes, magas
densitasu
perifériaval
rendelkez6
epekovek (nyil).

B: Kontrasz-
tanyagos CT,
intrahepaticus
epeut tagulat
(nyilak)

{RADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok

Képalkoté modszerek

/ Computer tomografia

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<!> FIGYELMEZTETES

/ Képalkotd modalitasok:
Magneses rezonancia

Magnetic Resonance Cholangio-
pancreatographia (MRCP) a leg-
jobb képalkoté modszer az epeu-
tak dbrazolasara.

/ MUkddési elv: Az er6sen T2 sulyozott
szekvenciak a statikus folyadékok
magas jeladasat hasznaljak ki a
biliaris rendszerben. Ezzel nagyon
jo kontrasztot lelet elérni az epeutak
és a hattér kozott. Altalaban
zsirelnyomast hasznalnak, hogy
a hattérben lévd szdvetek zsirbol
szarmazo jelét elnyomva még jobb
kontrasztot kapjanak.

Nem invaziv, nem hasznal
kontrasztanyagot és ioni-

zalo sugarzast

Az intra és extrahepaticus epeu-
tak egyidejl leképezése

Az epeutak a endoscopos
retrograd cholangiografia-
hoz (ERCP) hasonlé modon
jelennek meg.

HATRANYOK:

- Koltség és rendelkezésre
allas

Az epeuti
tagulat, stricturak
es epeuti kdvek
detekcidjara

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok

Képalkoté modszerek

Magneses
rezonancia

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<!> FIGYELMEZTETES RADIOLOGY

/A magneses rezonancia
cholangio-pancreatographia
(MRCP) nagy pontossaggal
mutatja meg az epeutak
betegségeit, de mas
szekvenciakkal kombinalva

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia

a nem-biliaris betegsegeket Anatomiai variansok

is azonositani tudja az MR
vizsgalat.

Képalkoté modszerek

/ Magneses
rezonancia

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
F6 lizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod

15. ABRA.

MRCP képek (3D szekvencia) laparoszképos
cholecystectomia soran a CHD-t véletlen
ligaltak. Az intrahepaticus epeutak kitagultak
(csillagok) A normalis kozos epevezeték
eltérés nélkil abrazolddik (vastag fehér nyil).
Wirsung vezeték (vékony nyil). Vesemedence
(z6ld csillagok). Ureter (zold nyil)
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<!> FIGYELMEZTETES

/

Hepatobiliaris intravénas
gadolinium alapu MR
kontrasztanyagok részben
az epével valasztdédnak

ki. A beadott mennyiség
50%-at a hepatocytak
valasztjak Ki.

A kontrasztos MR
cholangiographia az
anatomiai struktura mellett
funkcionalis informaciot is
ad és segithet azonositani
az epecsorgast.

16. ABRA.

Kontrasztanyagos MR
cholangiographia 20 perccel
hepatobiliaris kontrasztanyag
intravénas beadasa utan

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok

Képalkoté modszerek

Magneses
rezonancia

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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NRADIOLOGY

<!> FIGYELMEZTETES

/ Keépalkotd modalitasok: Epe e
Endoscopos ultrahang

FEJEZET VAZLATA:

Az endosonographia (EUH) az extahepaticus epeuti obstructiok elsédleges vizsgaldomodszere. Anatomia
Részletes informaciot szolgaltat az epeuti anatomiardl és a kdrnyezd strukturakrol. Anatémiai variansok

Képalkoté modszerek

/ Segitségével vékonytl- / Endoscopos

biopsziat lehet végezni a ultrahang
térfoglalod folyamatokbol vagy A biliaris rendszer

mas epeuti vagy pancreas betegseégei

patholdgiakbol. Intervenciok

/A moddszer azonban invaziv és
nagyban operator fliggd.

F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod

17. ABRA.

EUS képen, egy echodus, lekerekitett elvaltozast
lehet latni, mely mogoétt akusztikus arnyék
van. Ez megfelel egy epeuti konek (nyil).
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A biliaris
rendszer
pbetegsegel

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod



<=> ALAPKESZSEGEK

/ Az epeutak betegsegei:

Epekdvesseg

A epe dsszetevoi-
nek, nevezetesen az
epesavaknak, a biliru-
binnak és a lipideknek
(koleszterin, foszfoli-
pidek) tultelitettsége
és magas koncent-
racioja elésegiti az
epekod kialakulasat.
Az epekdvek mintegy
80% -a koleszterin ké,
bilirubin és kalcium
sok keveréke.

A lakossag kortlbelll
10-20% -anak van
epekove.

<!> FIGYELMEZTETES

A choledocholitiasis
az epeuti obstructio
leggyakoribb oka!

18. ABRA.

Az epehdlyagkdvek ltalaban
tébbedmagukkal fordulnak elé és
kulonbozo méretliek (A), néha kodzos a
kozos epevezetékben is megtalalhatok a
kovek (B), de alkalmanként intrahepaticus
kékepzddés is eléfordul (C). A kdzds
epevezetékben ritkan fordulnak elé
koévek epehdlyag kévek nélkil (D).

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Az ultrahang az elsévonalbeli
modszer az epekdvek azono-
sitasara. Erzékenysége 95%
az epeholyagban lévé kdvek
esetén (cholecystolithiasis), de
a kdzds epevezetékben (cho-
ledocholithiasis) mar csak 50%
bélgazok arnyékolod hatasa miatt.
Kllondsen igaz ez jelentds biliaris
dilatacio hianyaban.

19. ABRA.

Ultrahangképeken echodus lekerekitett képletek
lehet latni az epeholyagban, amik moégott
hangarnyék lathato. Ezek a képlatek megfelelnek
epekoveknek (nyilak). A B képen két kovet
azonosithatunk a kdzos epevezetékben (nyilak).

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
F& tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

{RADIOLOGY

/A CT szenzitivitasa az epeUti

Epe-

kovek detektalasaban csak mér- rendszer

sékelt (kb. 65-88%), mert a kovek

calcium tartalma valtozo. FEJEZET VAZLATA:

/- Akdvek dsszetételenek megfe- Anatomia

leléen a densitasa lehet fokozott
(hyperdens) a kdvek mésztar-
talma miatt (kdnny(i észrevenni,
de a kovek csak 20%-a tartozik
ide). Az esetek tdbbségében
azonban a kdvek az epével meg-
egyezd densitasuak a koleszte-
rintartalomnak megfeleléen vagy
ritkabban hypodensek a benniik
lévé nitrogén gaz miatt.

Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod

20. ABRA.

Nativ CT. Alacsony densitasu mag kordl
calcificalt szél lathato az epekdvekben (nyil). 82



<=> ALAPKESZSEGEK

21. ABRA.

Az ugyanabban a betegben végzett
ultrahang és CT a CT vizsgalat korlataira

jo példa. Az ultrahang vizsgélat szamtalan,
hangarnyékot adod epekdvet tud azonositani,
amik azonban a CT felvételen nem lathatok.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Az MRCP nagyrészt felvaltotta
az ERCP-t, mint a choledocholi-
thiasis diagnozisanak aranystan-
dardjat, hasonl6 érzékenységgel
(90-94%) és specificitassal
(95-99%) rendelkezik.

/A kodvek jelkieséskent jelennek
meg a T2-sulyozott MRI felvéte-
leken, a T1-sulyozott felvételeken
valozatos lehet a megjelenésik (a
pigmentalt kdvek hiperintenzivek a
fémionok jelenléte miatt).

22. ABRA.

Egy az ampullaba,
impactalodott ké abrazolddik
az MRCP felvételen, amely
jelkiesésként lathato (zold
nyilak). Az epeutak (fehér
nyilak) és a Wirsung vezeték
is tagabb (piros nyilak).

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

/A cholecysto-choledocholithiazis komplikacioi

Cholecystolithiasis

/ Acut cholecystitis /
perforatio

/ Chronicus cholecystitis/porcelan
epehodlyag /carcinoma

/  Biliodigestive fistula (biliaris ileus;
Bouveret szindréma)

/ Mirizzi's syndrome

Choledocholithiasis

/ Impactalodott kdvek /
pancreatitis

/ Cholangitis/majtalyog

<=> ALAPKESZSEGEK

Az acut cholecystitis az epeholyag gyul-
ladasos/fert6z6 betegsege, ami szinte
mindig epekdvek okoznak (90-95%). A
cholecystitis f§ oka az infundibularis/holyag
kévek impactalddasa, mely az epehdlyag
koros tagulatahoz es a kdvetkezményes
felllfertézédéshez vezet. A jobb felsé
quadransban jelentkezé hasi fajdalom
legygyakoribb oka. Az epekdvek hianyat
acalculosus cholecystitisnek nevezzik,
aminek a hatterében epepangas vagy
epeholyag ischaemia allhat kritikus allapotu
betegeknél.

A chronicus cholecystitis a visszatérd
epeholyag gyulladasok eredményeként jon
létre, szinte mindig epekdvesseg talajan
(90%). Az epeholyag ilyenkor 6sszeesett
es falaban dystrophias meszesedeés jelenik
meg (porcelan epehdlyag). 10-20% a
rizikoja, hogy a chronicus epeholyag gyul-
ladasbol carcinoma alakuljon ki.

Az acut bacterialis cholangitis egy poten-
cialisan életet veszélyeztetd allapot. Az
epeutak felszallo fertézése okozza, mely
hattereben altalaban epeuti obstructio all.
(choledocholithiasis az esetek 80%-aért
felel®s). Szovédhet maly talyoggal.

A Mirizzi szindréma egy ritka korkép, mely
soran a ductus cysticusba, vagy az epe-
holyag nyakaba impaktalodik egy epekd,
mely a ductus hepaticus extrahepaticus
szakaszanak az extrinsic compressiojat
okozza. Gyakrabban fordul el6 alacsonyan
nyilo ductus cysticus esetén, ami a ductus
hepaticussal egy hiivelyben halad.

A bilodigestive fistulak ismétlédé gyulladas
utan jéhetnek létre chronicus cholecystit-
isben, mely soran az epeké a duodenum
(leggyakoribb) lumenébe kerl és ott
elzarodast okozhat (epeké lleus/Bouveret
szindroma).

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

23. ABRA.

Az acut cholecystitis UH képe harom klénbdzé betegben. A kitagult
epeholyagban (A, B és C) echodus sludge és epekdvek lathatok. Az
epeholyag fala megvastagodott (fehér nyilak). A cholecysta kornyékén
folyadékgyulemek alakulnak ki (zéld nyil). A Doppler UH fokozott
vascularizaciét mutat az epeholyag falaban. A legszenzitivebb UH jel a
cholelithiasis az UH-os Murphy jellel (maximalis hasi érzékenység az

a hasra). A diagnosist tdamogato tobbi UH jel a falmegvastagodas (>4mm),
kitagult epeholyag, a cholecysta kornyéki folyadékgyltlemek, és az
epeholyag nyakaba vagy a ductus cysticusba impactalddott epekd.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
komplikacioi

/ cholecystitis
Intervenciok
F& tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod

36



<=> ALAPKESZSEGEK

24. ABRA.

Epehodlyag
perforacio két
kilén betegben.
Kontrasztos CT
vizsgalatok. Az
acut cholecystitis
komplikacidjaként
jott létre az
epehodlyag
perforacio.

Jol lathato a
folytonossag
hiany (nyil) az
epehodlyag falan és
a cholecysta kordli
folyadékgyilem
(nyilhegy).

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
komplikacioi

/ cholecystitis
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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iRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Epekdvesség
komplikacioi
Mirizzi szindroma
Intervenciok

F6 Gizenetek

Referenciak

Teszteld a tudasod

25. ABRA.

Mirizzi szindroma. A. Epekd a ductus cysticusban (nyil), mely

a ductus hepaticus communis extrinsic compressiojat okozza
(nyilhegy). Ennek megfeleléen az epeutak kitagultak (B: MRCP).
Az MRCP felvételen (B) képen a ké (karika) a ductus hepaticus
és a ductus cysticus hirtelen stenosisaként abrazolodik



<=> ALAPKESZSEGEK

26. ABRA.

Acut bakterialis cholangitis
(két klilbnb6z6 beteg)
kontrasztos CT felvételei.

A Az epeutak tagulata, koncentrikus
falmegvastagodasa, fali halmozassal
(nyil) és pneumobiliaval (nyilhegy).

B Epeutak tagulata (nyilak),
pneumobilia (nyilhegyek).
Majtalyog (csillagok)

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epekdvesség
komplikacioi

/ Cholangitis
Intervenciok
F& tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod

39



Az emphysemas cholecystitis
egy ritka formaja az epeholyag
gyulladasnak. Az epehdlyag
falanak ischaemiaja/gangrénaja
es gaz termeld baktériumok
hozzak |étre. A legfontosabb
hajlamosito tényezd a diabetes.
Ennek a betegsegnek nagy
amortalitasa és sebészeti
strgdssegnek tekintendd.

27. ABRA.

Emphysemas cholecystitis. A: A réntgen felvétel a jobb hypochondriumban mutat
leveg6gyulemet, ami az epeholyagnak felel meg. Az ultrahang vizsgélat a gaz magas
echogentitasu anyagkeént jelenik meg, mely mogétt piszkos arnyék jon létre (nyilhegy). B:
A CT vizsgélat cholecystitis jeleit mutatja (tag epeholyag, vastag fal, epeholyag kornyéki
beszlirt zsirtér) és gazgyllemet az epehdlyag falaban és a lumenében (nyilhegyek).

rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Epekdvesség
komplikacioi
emphysemas
cholecystitis
Intervenciok
F6 Gizenetek

Referenciak

Teszteld a tudasod



A primer sclerotisald cholangitis a cholangitis egy progressziv
cholestasissal jaro betegseg, melyben az epeutak gyulladasa és fibrozisa
a vezetd mechanizmus. Gyakran jar egyUtt gyulladasos belbetegsegekkel
(kUlondsoN colitis ulcerosa). Kordlbelll a betegek 15%-anak lesz
cholangiocarcinomaja.

28. ABRA.

MRCP images — Primer
sclerotisald cholangitis.

Keét betegben a tipusos multifocalis
révid szegmentalis stricturak
(intra és extahepaticus) Az
epeutak enyhe tagulata figyelhetd
meg, mely normalis atméréji
epevezetékekkel valtakozik. Ezt
hivjak gyéngyflzér rajzolatnak.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Primer sclerotizalo
cholangitis

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod



Az IlgG4-asszocialt sclerosald cholangitis (ISC) egy ritka chronicus
gyulladasos betgség, melyben a szisztémas betegseg (IgG4 asszocialit
betegség) mas szervek mellett az epeutakat is érinti.

A betegek tébb mint 90%-ban jelenik meg pancretatitis. Az ISC
gyakran jar egyUtt az epeutak stenosisaval, mely proximalisan
epeuti tagulatot hoz létre. Leggyakrabban az intrahepaticus epeutak
erintettek.

29. ABRA.

19G4 Asszocialt Sclerotisald Chol-
angitis — kontrasztos CT (A portalis
fazis, B késdi fazis) C MRCP.
Kifejezett korkords falmegvas-
tagodas lathato az intrahepat-

icus epeutakban. A ducutsok
belsé és kilsé fala is sima és
progressziven, homogénen
halmozza a kontrasztanyagot,

amit legjobban a késéi fazisban
lehet latni (nyilak). Az MRCP
felvételen jol lathato az intra és
extrahepaticus epeutak tagulata
és valtozd hosszusagu stenosisok.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

1gG4 asszocialt
sclerotizalo
cholangitis
Intervenciok
F6 Gizenetek

Referenciak

Teszteld a tudasod



<=> ALAPKESZSEGEK

<=> ALAPKESZSEGEK

Az epeholyag carcinoma egy rikta malignus tumor, mely
elsdsorban idésebb néket érint, akiknek hosszan fennald
cholecystolithiasisuk van. A képalkoto vizsgalatokon a
tumor fokalis intraluminaris térfoglalaskeént , focalis vagy
diffuz irregularis falmegvastagodasként vagy az egész
epehodlyagot kitolté térfoglalo folyamatkent jelenthet
meg. Az esetek 90%-aban epekovek is vannak a cho-
lecystaban. A chronicus cholecystitistél vald elklloni-
tése nehéz lehet, ha nem sz(iri be a kérnyez6 szerveket
(elsésorban médj) és nincs jele tavoli disszeminacionak.

A cholangiocarcinoma egy primer malignus tumor
(adenocarcinoma), mely az epeutak epitheliumabdl
ered. Valamivel tobb férfit érint és leggyakrabban az
idésebb korosztalyt (atlagosan 65 év) érinti. Hajlamo-
sitd tényezd lehet a choledocus cysta, Caroli beteg-
ség, visszatérd gennyes cholangitis, primer slceroti-
salo cholangitis és virusfertézések (pl. heptatitis B).

A cholangiocarcinoma névekedési tipus szerint harom féle
lehet: terfoglalo, periductalis infiltrativ, intraductalis poly-
poid.

A térfoglalo tipus intrahepaticus térfog-
lalaskeént jelentkezik.

A periductalis infiltrativ tipus falmegvastagodaskent
lathato, leggyakrabban a jobb és a bal ductus hepa-
ticus 6sszedmlésénél (Klatskin tumor).

Az intraductalis polypoid forma az epevezeték atmeé-
réjének valtozasat hozza létre, de leggyakrabban a
polypot nem lehet azonositani a képalkoton.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epeuti daganatok
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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>s< TOVABBI ISMERETEK

30. ABRA.
A cholangiocarcinoma térfoglald forméja (kontrasztos MR vizsgalat)

T2 sulyozott (A), Diffiizio stlyozott képek (B), ADC térkép (C), nativ T1 sulyozott (D), arterias fazist T1 suly-
ozott (E), portalis fazisti T1sulyozott (F), kései T1 sulyozott (G) felvételek. Hyperintense térfoglalé folya-
mat a maj bal lebenyében (nyilhegy) a T2 sulyozott felvételeken. Az arterids fazisban tipusos gy(rszeru
halmozast mutat (nyil, E), és gradudlis centripetalis betel¢dés jellemzi a portalis és kései fazisokban.
(nyilak az F és G képen). A méajtok behuizddott (nyilhegyek A, E-G), satelita nodulusok jelentek meg
(arrows in A). Diszkrét diffuziogatlas is megjelent a periférian, a daganat kozepe pedig fibrotikus (csillag).

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Cholangiocarcinoma
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31. ABRA.

Periductalis infiltralo
tipusu cholangiocarci-
noma (Klatskin tumor).

A ductus hepaticus
megvastagodasa és
kontraszthalmozasa
lathaté (koraz A
képen, nyil a B képen.
Azintrahepaticus
epeutak kitagultak.
Atumor ajobb és

bal ductus hepaticus
Osszedmlését szri

be (C,D) és ezértl.
tipusu (Bismuth-Cor-
lette klasszifikacio).

A Bismuth-Corlette
klasszifikaciot hasznal-
juk a ductalis infiltracio
kiterjedésének
meghatarozasara ami
egyben meghatarozza
arezekalhatosagot

is. Fontos még, hogy
az érképletekhez
milyen a viszonya a
tumornak (vena portae
és a. hepatica)

RAD!OLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Klatskin tumor
Intervenciok
Fé tizenetek
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32. ABRA.

Ultrhang (A), ERCP
(B), CT (C: nativ, D:
kontasztos) képek
egy polypoid
intraductalis chol-
angiocarcinomarol.

Az UH-on echodus
tartalom lathato

az epevezetékben
(nyil), amia CT
felvételen egy
endoluminaris,
solid halmozé
térfoglalasnak felel
meg. Az ERCP-n
telédési defec-
tuskeént abrazolodik
atumor (nyilak).

A biopszia
megerdsitette az
intraductalis polyp-
oid cholangiocarci-
noma diagnosisat.

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Intraductalis polypoid
cholangiocc.
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NRADIOLOGY

<=> ALAPKESZSEGEK

A pancreato-biliaris rendszer csatolakozasi anomaligjanak azt nevezzik, ha a Epe-
kdzbs epevezeték és a pancreas vezetek a duodenumba valo belépés eldtt rendszer
legalabb 1.5cm-el megtdrténik.

FEJEZET VAZLATA:
A hosszu kdzos csatorna lehetdséget teremt arra, hogy a pancreas enzimek a
biliaris rendszerbe jussanak és ott a kdvetkezd betegsegeket okozhatjak:

Anatomia

Anatdmiai variansok

Képalkoté modszerek

<!> FIGYELMEZTETES A biliaris rendszer

betegségei
/ Epeuti cysta Intervenciok

/ Cholangiocarcinoma F6 Gizenetek

Referenciak
/ Epehdlyag carcinoma
Teszteld a tudasod

/ Choledocholithiasis

/ Chronicus pancreatitis

ar



>s< TOVABBIISMERETEK MODERNRADIOLOGY

Az epeuti cysta is a relative ritka congenitalis cysticus dialtacioja az epeutaknak. Legygyakrabban az Epe-
extrahepaticus epeutakban jelenik meg rendszer

FEJEZET VAZLATA:

/ Abiliaris cystak meg- /- A Todani klasszifikacié szerint a biliaris cystaknak 6t Anatomia
jelenése felndttkorban fajtaja van:
nem specifikus és Anatomiai variansok
gyakran vezet kései Képalkoté modszerek

diagnosishoz. A hasi A biliaris rendszer

féjda|0m, ]Obb fels® choledochocele betegségei
quadransban lévd
terime és sargasag a

/ Epeuti cystak

, Intervencidk
gyermekpopulacioban diverticulum o
sokkal gyakoribb (a FG tzenetek
betegek 2-38%-aban Referenciak
fordul el6). igazi Cysta A Caro" Teszteld a tudasod

80%—-90% betegség
Tobbszoros
egymassal
kommunikalo
cystak
10%
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>s< TOVABBI ISMERETEK

A leggyakoribb biliaris
cysta (80-90%)

Az | tipusu cystak
tovabb oszthatok:

/ latipus — A teljes
extrahepaticus
epeUt redszer
tagulata.

/ Ibtipus — Az
extrahepaticus
epeutak szegmentalis
tagulata.

/lctipus — A kdzds
epevezeték fusiform
tagulata

NS

N,

A: latipusu biliaris cysta;

A: B.Ib tipusu epeuti cysta;

A: Ictipusu epeuti cysta

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Epeuti cystak
Intervenciok
F& tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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Az V. tipus a Caroli betegségnek felel meg,

ami egy ritka congenitalis cysticus beteg-

sége az intrahepaticus epeutaknak. A

betegség a jobb és a bal ducuts hepati-

cust diffuzan érintheti. Azt gondoljak, hogy

a Caroli betegség kildonbozik a I-1V tipusu cysticus
epeuti betegségektdl, a hatterében a ductalis lemez (az
epeutak precursorai) congenitalis malformécioja all.

A betegségre a intrahepaticus epeutak
kllénbdzé méretl saccularis vagy fusiform
tagulata jellemzé. Az kitagult intrahepaticus
epeutakban lévé kontraszthalmozo pont
(centralis pont jel) nagy valoszinliséggel veti fel

a Caroli betegség lehetdségét. Ennek a jelnek a
hatterében a cysticus tagulattal korllvett halmozo
portalis agakat lehet azonositani.,

A Caroli betegségben a cholangiocarcinoma
kialakulasanak a rizikoja 7%.

Caroli betegség kilonbdzd cystas
vesebetegséggel jar egytt.

34. ABRA.

V. tipusu epedti cystak.

- —

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Caroli betegség
Intervenciok
Fé tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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35. ABRA.

Carolibetegség. Kontrasztos (heptobiliaris) MR vizsgélat.
Axialis T2 sulyozott, zsirelnyomott (A), coronalis T2 stllyozott, zsirelnyomott (B) axidlis portalis fazist T1 sulyozott, axidlis hepetobiliaris fazisu T1

sulyozott felvételek. Szamos intrahepaticus saccularis cystosus struktura lathaté, melyek kommunikélnak az epeutakkal. A C képen egy kis, kon-

trasztot halmozé pont (nyil) is lathato (centralis pont jel). A D képen a biliaris fazisban lathatd, ahogy az epeutakba (piros nyilak) és a cystakba (csillagok) is kon-
trasztanyag valasztodik ki, ami a cystak biliaris rendszerrel vald kommunikacidjat igazoljak. A folyadék-folyadék nivok biliaris statis miatt alakulnak ki.

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

/ Caroli betegség
Intervenciok
F& tizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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ADYOLOGY
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<=> ALAPKESZSEGEK

Az endoscopos retrograd cholangio-pancreatographia (ERCP) egy diagnosztikus és intervencios
modszer, mely soran endoszkopot és fluoroscopiat egyszerre hasznalnak a biliaris rendszer €s a
pancreas vezetékrendszerenek a vizsgalatara. A vizsgalat soran endoszkopot juttatnak a leszallo
duodenumba és itt a Vater papillat kandlaljak. A kantlén keresztll kontrasztanyagot injektalnak az
epervezetek rendszerbe és kiuldénbdzd intervenciokat is el tudnak végezni.

/

Epeduti és pancreas vezeték tagulat, mely-
nek nemismert az oka

Ismeretlen etiologiaju pancreatitis
Az eperendszer betegségeinek mintavételére
Az Oddi sphinter manometrigja

Pancreas pseudocystak drainage-ja

Kéeltavolitas
Strikturak és epecsorgasok stentelése

A duodenalis papilla és a ductalis stri-
cturak ballontagitasa

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk
/ ERCP

F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

duodenum

36. ABRA.

Endoscopos Retro-
grad Cholangiopan-
creatographia
(ERCP) epekoveket
tartalmazé
(csillagok, telédési
hianyok) biliaris
tagulatot mutat.

Az ERCP-hez kothetd
szOvédmeények az esetek
5-10%-at teszik ki:

/- Acut pancreatitis

(3.5%)

/ Vérzés

(1.3%)

/ Fertdzes
(cholangitis)

(1.4%)

/- Duodenalis and
biliaris perforatio

(0.6%)

/ Egyeb
szovédmenyek

(1.3%)

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk
/ ERCP

F6 lizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod
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<=> ALAPKESZSEGEK

A percutan transhepaticus cholangiographia (PTC) egy az
epeuti elzarodasok es sz(kUletek abrazolasara es keze-
lésére alkalmas intervencios radiologiai eljaras. Az elzaro-
dott, pango epeutakat percutan szurassal érik el, és egy
vezetddrotot-t helyeznek be a duodenumba/jejunumba a
stenosison keresztll. Az epeutakba direkt kontrasztanyagot
injektalnak és fluoroscopiaval ertékelik az epeutakat.

/A PTC-t majdnem kizardlag malignus betegségek altal okozott obstruc-
tiokban alkalmazzak: cholagngiocarcinoma, apullaris és pancreas daga-
natok, amikor az epeutakat ERCP-vel endoscoposan nem lehet elérni.

INDIKACIOK:

37. ABRA.

/ Epeduti stent implantacio és bal- Eqy malignus betegség

lon tagitas (ha nincs indikaci- altal okozott epediti strictura
.- ;. , kezelése percutan transhe-
Oja sebeszi megO|dasnak)- paticus cholangiographiaval
(PTC). A szlikuletbe egy fém
/ EpeL'Jti drainage stentet helyeztek. A felsé

nyil a vezetédrétot mutatja,
amit a stent behelyezésére
hasznaltak. Az alsé nyil a
stent distalis részét jelzi.

A nagy csillagok a tag
kontrasztanyaggal telt
epeutakat jelzikk. A kis
csillagok a kontrasztanyaggal
telt duodenumot jeldlik.

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk
/ PTC

F6 lizenetek
Referenciak
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<=> ALAPKESZSEGEK

38. ABRA.

Percutan transhepaticus cholangiographia (PTC). cholangiocarcinoma okozta
extrahepaticus epeut szlkulet miatt az intrahepaticus epeutak kitagultak (A). A beavatkozas
utén lathato a belltetett stent (nyilak), melyet a szdikulet terlletére Gltettek be.

MODERNRADIOLOGY

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatomia
Anatdmiai variansok
Képalkotdé médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk
/ PTC
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Referenciak
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ FO Uzenetek

A jobb felsé quadrans hasi fajdalom
hatterében leggyakrabban az epehdlyag
és az epeutak betegsége all.

Az epebetegseégek képalkotasa tobb
modalitassal kdzelitheté meg.

A képalkotd modszertdl fliggetlentl, az epeutak
betegségeinek ismerete nagyon fontos a
felvételek megfeleld értéekeléseben.

A biliaris obstructio esetén az UH az
elsévonalbeli képalkotd modszer

MR és ezen belll az MRCP a legszenzitivebb modszer,
mely a betegellatast megvaltoztatta.

Az ERCP-t meg kell tartani terapias eszkdznek.

Az epeuti szlikiletek és elzarodasok vizsgalatara
legjobbak a vékonyszeletes vizsgalatok.

A hosszu, sima felszin(, korkoros szlkuletek
leginkabb benignus betegségek miatt fordulnak
el®, mig hirtelen excentrikus, révid szlkiletek
malignus betegségre utalnak.

A kdvek elsésorban telédési hianyként abrazolddnak
és altalaban nem tarsulnak epeuti tagulattal.

NRADIOLOGY

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Az epeutak anatomaiai
variansai ritkak.

[ lgaz
O Hamis
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/ Teszteld a tudasod

Az epeutak anatomaiai
variansai ritkak.

[ lgaz

Hamis
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rendszer
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Teszteld a tudasod!

Mi az intrahepaticus epeutak
leggykoribb anatémiai variansa?

[1 A jobb posterior ductus hepaticus a jobb
anteriorba csatlakozik a lateralis (jobb) szélével.

1 Tripla 6sszefolyas. A jobb posterior, jobb anterior
és a bal ductus hepaticus egy pontba folyik
Ossze és képzi a ductus hepaticus communist.

[1 Ajobb posterior ductus a bal
ductus hepaticusba édmlik.

1 Ajobb anterior ductus a bal
ducutus hepaticusba dmlik.
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Teszteld a tudasod!

Mi az intrahepaticus epeutak
leggykoribb anatémiai variansa?

[1 A jobb posterior ductus hepaticus a jobb
anteriorba csatlakozik a lateralis (jobb) szélével.

1 Tripla 6sszefolyas. A jobb posterior, jobb anterior
és a bal ductus hepaticus egy pontba folyik
Ossze és képzi a ductus hepaticus communist.

A jobb posterior ductus a bal
ductus hepaticusba édmlik.

1 Ajobb anterior ductus a bal
ducutus hepaticusba dmlik.

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Mi a legjobb képalkotd mddszer
a cholelithiasis kimutatasara?

O UH

O CT

O MRCP
O EUS

Epe-
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Mi a legjobb képalkotd mddszer
a cholelithiasis kimutatasara?

O UH

O CT
MRCP

O EUS

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Mi a legszenzitivebb UH markere
az acut cholecystitisnek?

[0 Cholelithiasis + epeholyag falmegvastagodas
[0 Cholelithiasis + UH-os Murphy jel

Epehodlyag falmegvastagodas+
tag, feszulé epehdlyag

O

1 Tag, feszllé epehdlyag+ folyadékgyulem
az epeholyag kordl

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Mi a legszenzitivebb UH markere
az acut cholecystitisnek?

[0 Cholelithiasis + epeholyag falmegvastagodas
Cholelithiasis + UH-os Murphy jel

[0 Epehodlyag falmegvastagodas+
tag, feszulé epehdlyag

1 Tag, feszllé epehdlyag+ folyadékgyulem
az epeholyag kordl

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

A kovetkezd allitasok
kozul melyik az igaz?

O

O

Az UH a legszenzitivebb vizsgalomodszer
az cholecystolithiasis kimutatasara

A CT alegszenzitivebb vizsgaldmodszer
az cholecystolithiasis kimutatasara.

Az UH-nak limitalt szenzitivitasa van a kdzds
epevezetékben levo kdvek azonositasara.

A CT alegszenzitiebb képalkotd modszer a kbzos
epevezetékbekben lévd kdvek kimutatasara.

Epe-
rendszer
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

A kovetkezd allitasok
kozul melyik az igaz?

Az UH a legszenzitivebb vizsgalomodszer
az cholecystolithiasis kimutatasara

0 ACT alegszenzitivebb vizsgalomodszer
az cholecystolithiasis kimutatasara.

Az UH-nak limitalt szenzitivitasa van a kdz6s
epevezetékben levo kdvek azonositasara.

[0 ACT alegszenzitiebb képalkotd modszer a kdzds
epevezetékbekben lévd kdvek kimutatasara.

Epe-
rendszer
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Teszteld a tudasod!

Mi nem szokott a pneumobilia
oka lenni?

A kdzelmultban tértén epeuti beavatkozas
Incompetens Oddi sphincter
Bilio-entericus fistula

Fert6zés (pl: Emphysemas Cholecystitis)

O 0O 00 Od
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<=> ALAPKESZSEGEK

/ Teszteld a tudasod

Mik a hajlamosit6 tényezék
cholangiocarcinomara?

0 Choledochus cysta

[0 Caroli betegség

[0 Primér sclerotizalo cholangitis
1 Hepatitis B
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Teszteld a tudasod!

Mi nem a tipusus megjelenési formaja
egy térfoglaldé cholangiocarcinomanak?

O Gydrdszer( halmozas az arterias fazisban
es gradualis centripetalis halmozas.

O

Majtok behuzasa

O

Satelita nodulusok

O

Hypointensitas a T1 sulyozott felvételeken

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegseégei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod



Teszteld a tudasod!

Mi nem a tipusus megjelenési formaja
egy térfoglaldé cholangiocarcinomanak?

O Gydrdszer( halmozas az arterias fazisban
es gradualis centripetalis halmozas.

1 Majtok behuzasa

Satelita nodulusok

O

Hypointensitas a T1 sulyozott felvételeken

Epe-
rendszer

FEJEZET VAZLATA:

Anatémia
Anatémiai variansok
Képalkoté modszerek

A biliaris rendszer
betegseégei

Intervenciok
F6 Gizenetek
Referenciak

Teszteld a tudasod



Teszteld a tudasod!

Mi nem a tipusos megjelenése
a Caroli betegségnek?

[0 Congenitalis cystosus dilatacidja az
intrahepaticus epeutaknak (V. tipus)

1 Adilatalt cysticus strukturak
kommunikalnak az epeutakkal.

Centralis pont jel a CT/MRI-n

Az intra és extrahepaticus epeutakat is érinti
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/ Teszteld a tudasod

A percutan transhepaticus
cholangiographiara igaz:

1 Intervencids radiologiai beavatkozas az
epeuti elzarodasok diagnosztikajara

[0 Endoszkodpot és fluoroscopiat is hasznalnak az
epeutak betegseégeinek vizsgalatara és kezelésére
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Az epeutak percutan puctioja kell hozza

O

Az epeutakba direktbe injektalnak
kontrasztanyagot.
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KOszonetnyilvanitas

Szeretnénk kdszdnetet mondani Rares Salomirnak, a Genfi Egyetemi Korhazak Diagnosztikai Osztalya,
Radiologiai Részlegének munkatarsanak, aki rendelkezésuinkre bocsatotta a fejezet boritoképét.
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