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kapszula endoszkopia
vizsgalat 2024-ben

65,4%-ban

klinikailag relevans
eltérés mutathato ki

I BEVEZETES

A kapszula endoszkopia non-invaziv, jol toleralhato vizsgaldomodszer, amellyel a hagyomanyos endoszképos

eljarasok szamara nehezen vagy egyaltalan nem hozzaférheté vékonybél-szakaszok kozvetlentl vizualizalhatok.

Alkalmazasa egyre szélesebb korben terjed el: vékonybél- (obskur Gl) vérzés és vashidnyos anaemia

kivizsgalasa, valamint a Crohn-betegség diagnosztikaja és aktivitasanak nyomon kovetése.
I CELKITUZES

A kapszula endoszkopia diagnosztikus hozamanak és klinikai jelent6ségének értékelése egy hazai tercier
ellaté centrumban: az indikacids profil feltérképezése, a kimutatott eltérések klinikai relevanciajanak,

valamint az ezek alapjan inditott diagnosztikus és terapias dontések elemzése.

I MODSZER

Retrospektiv, egycentrumos elemzés a Honvédkdérhaz Gasztroenteroldgiai Osztalyan 2024-ben végzett

kapszula endoszképos vizsgalatokrol.

Rogzitett paraméterek: indikacio - kimutatott eltérés és annak klinikai relevanciaja - tovabbi diagnosztikus

|épések - terapias kovetkezmények.

I INDIKACIOK MEGOSZLASA (n = 52)

B Anaemia / Gl vérzés (32)

m Crohn-betegség igazolasa (10)
Ismert Crohn kontrollja (8)

m Egyéb indikacio (2)

KOVETKEZTETES

A kapszula endoszkopia osztalyunkon magas diagnosztikus hozamu vizsgalati modszernek bizonyult: az esetek tobbségében klinikailag relevans eltérést mutatott ki, és meghatarozo6 szerepet jatszott a tovabbi diagnosztikus és terapias dontésekben.

79,4%-ban +53,8%

vizsgalatszam-novekedés
2025-re (80 vizsgalat)

tovabbi terapia-moddositas
tortént

I EREDMENYEK - OSSZEFOGLALO

2024-ben 6sszesen 52 kapszula endoszkopos vizsgalat tortént osztalyunkon.

Klinikailag relevans eltérés: 34 /52 (65,4%)
27 / 34 (79,4%)
4/52 (7,7%)
5/52 (9,6%) — 1valésult meg
Tovabbi endoszkopos ellatas: 5/52 (9,6%)
17 /52 (32,7%)
1/52 (1,9%)

Eredo ellatas-modositas:

Sebészi beavatkozas:

Enteroscopia indikalva:

Negativ vizsgalat:

Sikertelen lenyelés:

7 betegnél (20,6%) relevdns eltérés ellenére - dltaldnos dllapot vagy vdrhato terdpids haszon mérlegelése miatt - nem tértént

beavatkozas.

I CROHN-BETEGSEG (n = 20; 38,5%)

A kapszula endoszkdpia anyagunkban 12 esetben (23,1%) allitotta fel a Crohn-betegség diagnodzisat:
e 10 betegnél célzott kivizsgalas soran,

e 2 betegnél anaemia / Gl vérzés mellékleleteként.

Ismert Crohn aktivitas-kontrollja (n = 8):

e gyulladasos aktivitas: 5/ 8 (62,5%)

e terapia-modositas: 4 /8 (50%)

e aktivitas ellenére ter. folytatas: 1/ 8 (12,5%)
e sebészi beavatkozas (sztkulet): 1/ 8 (12,5%)

e endoszkdpos remisszid: 3/ 8 (37,5%)

I KLINIKAI KOVETKEZMENYEK (n = 52)

Gyogyszeres ter. modositasa

Sebészi beavatkozas

Endoszkopos ellatas (APC, polyp.)

Enteroscopia indikalva

Relevans elt., nem tortént beav.

Negativ vizsgalat

Alkalmas a Crohn-betegség vékonybél-érintettségének kimutatasara, kiterjedésének és aktivitdsanak nyomon kovetésére, valamint hatékony eszkoz vékonybél- (obskur Gl) vérzés és vashianyos anaemia kivizsgalasaban.

2024-hez képest 2025-re a vizsgalatszam 53,8%-kal, 80-ra emelkedett — dontéen Crohn-betegséggel 6sszefliggd indikaciok miatt —, ami a modszer novekvé klinikai jelentdségét tiikrozi.
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