Allandé rovat

Hagyholyagrak

Betegtajékoztato

A hugyhélyagrak a vizelet 6sszegy(ijtésére és tarolasara szolgalo szerv sejtjei-

bdl kiindulé rosszindulatd daganat, melynek tobb tipusa ismeretes. A beteg-

ség altalaban azzal hivja fel magara a figyelmet, hogy vér jelenik meg a vize-

letben. Az elvaltozas az esetek tobbségében csak a hélyag belsd felszinét

borité rétegre korlatozédik. Ritkdbban a hélyagfal izomrétege is érintett; ilyen

esetekben gydgyito célzati kezelésre kevesebb lehetdség nyilik, a betegség

elérehaladasa azonban lassithato.

De mi is az a hugyhélyag?

A vizeletelvalaszto rendszer részét ké-
pezé higyhdlyag az alhas kozépvo-
naldban elhelyezkedd tireges szerv,
mely a vizeletet gyjti és tarolja ad-

dig, mig azt a vizelés soran a hugycso-
von keresztiil akaratlagosan kiiiritjiik.
A hugyholyag belsé felszinét az ugyne-
vezett urotélium alkotja, mely megaka-
délyozza, hogy a hugyholyagban gytilé
vizelet a falon keresztiil visszaszivodjon
szervezetbe. Az urotélium sejtjeit atme-
neti sejteknek vagy urotelialis sejteknek
nevezziik. A hugyholyagot kiviilrél egy
vaskos és erds izomréteg alkotja, mely-
nek 6sszehtzddasa biztositja a vizelet
kitirtilését.

Mi az a hugyhdlyagrak?

A hugyholyagrak a hagyhdlyagbdl ki-
indulé rosszindulatd daganat, mely

a viszonylag gyakori tipusok kozé tar-
tozik a kiillonféle rakbetegségek kozil.
A tumor leggyakrabban a higyholyag
belso felszinét boritd atmeneti sejtek-
bél indul ki, ezért atmeneti sejtes rak-
nak nevezik. Ritkabban el6fordulhat
papillaris rak vagy CIS (carcinoma in
situ), illetve kivételes esetekben egyéb,
extrém ritka tipusok is. Mivel az atme-

Ez a tajékoztaté nem helyettesiti az orvosi
kezelést. A betegek szamara készitett maso-
latoktdl eltekintve felhasznalasa csak a kiado
irasos hozzajarulasa nyoman engedélyezett.

neti sejtes rak alkotja az esetek tulnyo-
mo tobbségét, a betegtdjékoztatd to-
vabbi részében ezzel foglalkozunk.

Milyen fajtai vannak
a hagyhodlyagraknak?
A daganat az esetek tilnyomo tobbségé-
ben (5-bdl 4 esetben) a hugyholyag belsé
rétegére lokalizalodik. Az esetek fenn-
marado 20%-aban a daganat a hugyho-
lyag izomrétegére is raterjed, sét teljesen
be is sztlirheti azt. Utobbi esetben nagy
az esély arra, hogy a raksejtek a vér-
arammal a test tévoli pontjaira is eljut-
nak, és ott attétek alakulnak ki.

A kétféle altipus elkiilonitésének
a kezelés megvalasztasaban és a tera-
pias kilatdsokban van jelentdsége, aho-
gyan errél még lesz szo.

Mi okozza a hugyhélyagrakot?

A rosszindulatt daganatok kiindu-
lépontja mindig egy koros sejt. Azt
azonban még nem tudjuk, milyen té-
nyez6k vezetnek oda, hogy egy ép sejt
rakos sejtté alakul. A legvaldszintibb
feltételezés szerint genetikai hattér, bi-
zonyos gének karosodasa vagy médo-
suldsa inditja el a folyamatot.

Vannak azonban olyan tényezdk,
melyek jelenlétében az atlagosnal na-
gyobb a hugyholyagrak kialakulasa-
nak esélye, melyek a kovetkezok:

e Id6s kor — a hugyholyagrak tobb-
nyire az 50 év feletti korosztaly be-

tegsége, 40 éves kor el6tt ritkan for-
dul elé.

e Dohanyzas — dohanyosok kozott
négyszer akkora a hugyhdlyagrak el6-
fordulasi gyakorisdga, mint a nem
dohanyzdk korében. A cigarettazas
rakhajlamot fokozo6 hatdsa mogott az
all, hogy a dohanyzas soran keletkez6
rakkelt6 (karcinogén) anyagok egy ré-
sze a vizelettel vdlasztodik ki, igy hat-
van a hugyholyag falara.

e Egyéb kemikaliak - példaul a gumi-
és festékgyartasban hasznalt oldoszerek
és egyéb vegyiiletek. Ezek esetében az
ok-okozati 9sszefiiggés bizonyitdsa nem
mindig kénny, mivel akar 10-25 év is
eltelhet a vegyszerrel valo érintkezés és
a daganat megjelenése kozott.

e Nem - férfiak korében haromszor
nagyobb a hugyholyagrak elé6fordula-
sanak esélye, mint néknél.

e Taplalkozas — kimutattak, hogy
a z6ldségekben és gytimolcsokben
gazdag taplalkozas csokkenti a hugy-
hélyagrak kialakulasdnak veszélyét.

Az is valoszintinek latszik, hogy kony-
nyebben betegszenek meg higyhdlyag-
rakban azok, akik sok kavét vagy egyéb
koffeintartalmu italt fogyasztanak.

e Korabbi sugarkezelés vagy kemo-
terapia — gyakoribb a hugyholyagrak
azoknal, akik mds rakbetegség miatt
korabban mar kezelésben részesiiltek.

o Ismétl6dé holyagfertézések — ugy
tinik, hogy kissé noveli a hugyho-
lyagrak kockdzatat az is, ha az adott
személy gyakran esett 4t korabban ho-
lyagfert6zésen, holyaghuruton.

Melyek a hugyholyagrak tiinetei?

A hugyhdlyagrak az esetek zomében
vérvizeléssel (hematuridval) hivja fel
magara a figyelmet. A vér élénkpirosra
vagy barndsra szinezheti a vizeletet, de
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eléfordulhat, hogy csak véres csikozott-
sag észlelhetd. Amennyiben vér jelenik
meg a vizeletben, ez minden esetben or-
vosi vizitet indokol akkor is, ha a vérzés
egy idére megsziinik, majd késébb ismét
visszatér.

Ritkabb esetekben felfdzashoz ha-
sonlo tiinetek jelentkezhetnek: gyakori
vizelési inger, vizelés kozben égo, csipd
érzés vagy fajdalom. Ha a daganat mar
a hugyholyag izomrétegére is raterjed,
ugy alhasi fdjdalom is kisérheti.

Hogyan diagnosztizalhato

a hugyhdlyagrak?

A vizelet mikroszkopos vizsgdlata so-
ran vér vagy tumorsejtek jelenlétét
keresik. Fontos azonban tudni, hogy
nem zarja ki a hugyhoélyagrak gya-
nujat az sem, ha nem mutathatok ki
koros sejtek a vizeletben. Ilyen ese-
tekben tovabbi kivizsgdlasra van sziik-
ség. Specialis vizeletvizsgalatokkal
daganatspecifikus fehérjék jelenléte is
bizonyithatd lehet.

Az ultrahangvizsgdlat biztonsagos és
fajdalmatlan modszer, mely az egyes
szoveti rétegekrol visszaver6dé ultra-
hangnyalédbok detektaldsaval alkot ké-
pet a kiillonbo6z6 bels6 szervekrdl, ez
esetben a hugyhodlyagrol.

Az intravénds urogrdfia specialis
rontgenvizsgalat, melynek soran jod-
tartalmu kontrasztanyag vénas befecs-
kendezése utan felvételeket készitenek
a vesék és hugyholyag régiojardl.

A holyagtiikrozés (cisztoszkopia)
soran az orvos helyi érzéstelenités-
ben specidlis eszkozt vezet a hugycso-
von keresztiil a hugyholyagba, mely-
nek segitségével mod van a holyagfal
kozvetlen megtekintésére, az esetleges
eltérések lathatova tételére. A gyands el-
valtozasokbdl az orvos szévettani min-
tat vehet tovabbi vizsgalatok céljara.

A szamitogépes rétegvizsgalat (CT-
vizsgdlat) az ultrahangvizsgalatnal pon-

A vizeletben megjelené vér mar nagyon koran
—az egyéb tiinetek (elsésorban a fajdalom) je-
lentkezése el6tt — figyelmeztet6 jel lehet

tosabb, részletgazdagabb képet ad nem-
csak a hugyholyagrol, hanem annak
koérnyezetérdl is, és jol hasznalhato az
esetleges tavoli attétek kimutatasara is.
A képalkoto kivizsgalast idénként
mdgnesesrezonancia- (MR) vizsgalattal is
kiegészitik, ha pontosabb informaciok-
ra van szitkség a betegség kiterjedésérél
vagy esetleges tavoli attétekrdl (meta-
sztazisokrol) — ennek a kezelés megter-
vezésében van igen nagy jelentdsége.

Hogyan kezelheté a hagyholyagrak?

A felszini rétegekre lokalizalodé el-
valtozasok tobbsége a mar emlitett
cisztoszkopia soran a hugycsévon ke-
resztil eltavolithaté. Ezt nevezzitk
transzuretrdlis (hiigycsovin keresztiili)
reszekcionak (kimetszésnek), mely az
orvosi papirokban sokszor csak TUR
roviditésként szerepel.

Nagyobb elvaltozasok esetében hasi
feltarassal végzett mitétre is sziikség
lehet, s6t sor kertilhet a hugyholyag tel-
jes eltavolitasara is. Ez utdbbi esetben
kiilonféle rekonstrukciés modszerek-
kel biztositja a sebész, hogy a vesék altal
termelt vizelet a kiilvilagba tirtilhessen.

A mutét utan gyakran van sziikség
kemoterdpidra, mely torténhet a TUR

mitétet kovetd 24 drdban, illetve —

a daganat stadiumatol fiiggéen — ké-
sébb, néhany honapon keresztiil, 1-4
hetente oly médon, hogy a hugyhélya-
got katéteren keresztiil kemoterdpids
szert tartalmazo folyadékkal toltik fel.

Kiterjedtebb — a hugyhdlyag izomfa-
lat is érint6 — elvaltozasok, illetve 4tté-
tes betegség esetén sziikség lehet szisz-
témas kemoterapia alkalmazasara is.

A higyholyag kezelésében alkal-
mazzak a BCG terapiat is. Nem tudjuk
pontosan, hogy az eredetileg a tiid6-
gimokor (tuberkuldzis) ellen kifejlesz-
tett vakcina hagyholyagrakban miért
hatdsos, de feltehet6leg az immun-
rendszer serkentésével segiti, hogy
a szervezet képes legyen elpusztitani
a hugyholyag belsé felszinén esetlege-
sen visszamaradt raksejteket. Ilyen ér-
telemben a BCG-terdpia voltaképpen
az immunterdpia egyik formédja.

Az izomfalat is beszlird kiterjedtebb
elvaltozasok esetén sziikség lehet besu-
garzas alkalmazasara is.

Abban az esetben, ha a folyamat mar
annyira kiterjedt, hogy nincs remény
sikeres operaciora, illetve a gyogyitas
reményével alkalmazott (kurativ) elja-
rasokra, a terdpia mar csak a tiinetek
enyhitésére, az életminGség javitasa-
ra szoritkozhat. Ezt nevezzik palliativ
terdpidnak.

Mit kell tennem a kezelést kovetden?
Az elsédleges kezelést kovetSen rend-
szeres kontroll sziikséges, melynek
pontos menetrendjét az orvos szab-

ja meg — az els6 idészakban dltalaban
3-4 havonta rendel el kontrollvizsgala-
tokat, melyeket aztdan késébb ritkitani
lehet, ha nem mutatkoznak a betegség
visszatérésére utalo jelek. A kontroll
vizitek alkalmaval id6érél idére sor ke-
riil ismételt holyagtiikrozésre, mellyel
mar a korai stadiumban felfedezhetd
a daganat esetleges kitjuldsa.





