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Eloszo

A radiologia alapképzését Eurdpaban a nemzeti rendszerek szerint biztositjak, s akadémiai intézmeényenként
jelentésen eltérhet. Néha a radioldgia teruletét "atfogd tudomanyagnak” tekintik, vagy maés klinikai tudomanyagak,
példaul a belgydgyaszat vagy a sebészet 6sszefliggéseben tanitjak.

Ez az e-konyv azzal a céllal jott létre, hogy Eurdpa-szerte segitse az orvostanhallgatokat es az egyetemi tanarokat
a radiologia egészenek koherens tudomanyagkent vald megértésében és oktatasaban. Tartalma az ESR alapfoku
Eurdpai Radiologiai Képzési Tantervének alapul, és 6sszefoglalja az alapvetd elemeket, amelyeket minden
orvostanhallgatonak ismernie kell. Bar a képértelmezéshez szikséges specifikus radiologiai diagnosztikai
készségeket nem minden hallgatd sajatithatja el, és inkabb az ESR képzési tantervek posztgradudlis szintjeinek
celjai kozé tartozik, ez az e-kdnyv tovabbi betekintést is tartalmaz a modern képalkotassal kapcsolatban. Ennek a
celja, hogy az erdekl6dd egyetemi hallgatd megértse a modern radioldgiat, tukrézve annak multidiszciplinaris
Jjellegét, mint szervalapu specialitast.

Szeretnénk kulon kdszonetet mondani az ESR Oktatasi Bizottsaga szerzdinek es tagjainak, akik hozzajarultak ehhez
az e-konyvhoz, Carlo Catalanonak, Andrea Laghinak és Palkd Andrasnak, akik kezdeményezték ezt a projektet,
valamint az ESR Hivatalnak, kulénosen Bettina Leimbergernek és Danijel Lepirnek a projekt megvaldsitasaban
nyUjtott tdmogatasukert.

Reméljuk, hogy ez az e-konyv hasznos eszkdzként szolgalhat az egyetemi radioldgiai egyetemi oktatasban.

Minerva Becker Vicky Goh
ESR Education Committee Chair ESR Undergraduate Education Subcommittee Chair
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Szerzoi jog és felhasznaloi feltételek

Ez a mU a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 nemzetkozi Licenc alatt
készUlt.

Onnek lehet6ségében éll:
Megosztas — masolja és terjessze az anyagot barmilyen médiumban vagy formatumban

A kovetkezo feltételekkel:

* Forrasmegjeldlés — Meg kell adnia a megfeleld forrasmegjeldlést, meg kell adnia a licencre mutato
hivatkozast, és jeleznie kell, hogy torténtek-e modositasok. Ezt barmilyen ésszerl médon megteheti, de

nem olyan médon, amely azt sugallja, hogy a licenciaadd tamogatja Ont, vagy a modositott forméatumot.

» Kereskedelem— Az anyagot nem hasznalhatja kereskedelmi célokra.
« Atalakitas — Ha Ujrakeveri, atlakitia vagy épit az anyagra, nem terjesztheted a mdodositott anyagot.

Hogyan kell idézni ezt a munkat:
Eurdpai Radioldgiai Tarsasag, Pedro Gil Oliveira, Filipe Caseiro-Alves (2022) eBook for Undergraduate
Education in Radiology: Bile ducts. DOI 10.26044/esr-undergraduate-ebook-01
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= Computer tomogréfia
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A biliaris rendszer bertegségei
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Epekovesség es szovddmeényei

Referenciak

. Egyéb betegségek
- Malignus betegségek
Cholangiocarcinoma

Teszteld a tudasod



Anatomia

Az epevezetékek intrahepatikus és extrahepatikus részekre oszlanak.

Intrahepatikus epeutak

Az intrahepatikus epeutak a portalis venakkal és a maj artériakkal rendelkezé portalis triaszban futnak.

Az epeutak egyesulnek és szegmentalis epevezetekeket képezzenek, melyek az egyes
majszegmensekbdl vezetik el az epét. A szegmentalis epeutak egyesilnek és a ductus

hepaticusokban végzddnek.

1. dbra. A portalis triasz
sematikus illusztracidja.

epecsatornak

Maj sinusok

az epevezeték aga
Portalis triasz

a portalis véna aga

hepatociyak amaj artéridgjanak dga g
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Anatomia: ) Anatémia

Intrahepatikus epeutak Anatémiai variansok

» A bal ductus hepaticus tébb agon keresztll a bal lebeny segmenseibdl (II-IV vezeti el az epét. Képalkoté médszerek

« Ajobb ductus hepaticus, a jobb posterior és anterior ductus egyestlésebdl jon létre .
A biliaris rendszer

» Jobb posterior sectoralis epevezeték - segmens 6 és 7 betegségei

« Jobb anterior sectoralis epevezetek - segmens 5 és 8
Intervenciok

Take home message
Ref ial

Q RAD
Teszteld a tudasod
RPD
LHD
RHD

3. dbra Biliaris fa. RHD, jobb ductus hepaticus; RPD, jobb posterior
epevezetek; RAD, jobb anterior epevezeték; LHP, bal ductus
hepaticus

2. abra. M3j
szegmensek.
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Anatomia:
Extrahepaticus epeutak

A jobb és bal ductus hepaticus egy része

Kozods epevezeték: a jobb és bal ductus hepaticus
egyesulesébdl jon léetre a maj hillusban. A ductus
cysticussal vald 6sszedmleésig tart.

Kozos epevezeték(CBD): A ductus cysticussal vald
egyesulés utani szakasz..

A koz0s epevezeték distalisan belép a pancreas
fejoe, melynek leghatsé részén halad és
Osszedmlik a f6 pancreasvezetekkel és a papilla
majort alkotja.

Q

Jobb ducutus hepaticus

Bal ductus hepaticus

Ductus cysticus
Ductus hepaticus communis

Koszos epevezeték CBD)

epehdlyag

Wirsung vezeték

N

duodenum

4. abra. Az epeutak anatomiaja

) Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
Take home message
Ref ial

Tesztel :



Eperendszer

Anatomia: s
Majkapu e ) Anatémia

K6zos epevezeték

K&zos epevezetéks -
. - .
- : S - a.h

: Anatémiai variansok
- Képalkoté moédszerek
3 A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk

a.hepatica

Kozos epevezetek
(CBD)

R Take home message

epehdlyag

Referenciak
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5. abra. Az extrahepatikus epeutak és az epehdlyag normalis
anatoémiaja ultrahangon. A portalis triasz hosszu tengelyi (A) és
rovid tengelyi képe (B). A CBD normal tagassaga (a belsé faltdl a
belsd falig mérve) <4 mm-nek kell lennie az <50 éves betegeknél, és
minden évtizedben 40 év felett egy tovabbi mm megengedett. A
rovid tengely( nézetben a portalis triasz harom korkent jelenik meg,
amelyet Miki egér jelnek neveznek. Az epehdlyag hosszanti tengelye
menten (C). A normal epehdlyagfalnak a legvastagabb helyén mérve
<3 mm-nek kell lennie. A képeket Dr. Varnay Gyorgy, Genfi
Egyetemi Korhaz szives hozzgjarulasaval kozoljuk
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Anatomia:
Az epeutak variabilitasa

Anatomia

) Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

Az epeutak anatomiai valtozatai gyakoriak!
A biliaris rendszer

betegségei
Intervencidk

Az epefa normal anatomiaja csak a lakossag 58% -aban van jelen. Take home message
Referencisl

Tesztel
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Anatomia:
Az epeutak variabilitasa

Anatomia

) Anatémiai variansok

Képalkoté moédszerek

, ., . , , ) A biliaris rendszer
Az epevezeték variansok felismerése fontos az epeutak sebészeteben! betegségei

Intervencidk

Take home message

Peldaul... A ductus cysticus lefutasanak feltéerképezése csokkentheti a Referenciak
cholecystectomiakkal kapcsolatos szovodményeket, mint példaul az

extrahepatikus epevezeték transzszekcidja. Tesztel



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/

Eperendszer

Anatomia:
Az intrahepaticus epeutak anatomai variansai

Anatomia

) Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A jobb posterior vezeték a bal ductus hepaticusba csatlakozik (13-19%) A biliaris rendszer
betegségei

A jobb posterior vezeték a jobb anterior vezeték lateralis részébe csatlakozik (12%) Intervenciék

Harmas 6sszedmlés, jobb posterior, anterior és a bal epevezeték dsszedmlése hozza létre a Take home message

ductus hepaticus communist (11%) Ref il

A jobb posterior vezeték egyenesen a ductus hepaticus communisba nyilik (6%) Tesstel

A jobb anterior vezeték a bal ductus hepaticusba nyilik (6%)
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Anatomia: Anatémia

Az intrahepaticus epeutak anatomai variansai
) Anatomiai variansok
* A jobb posterior vezeték a bal ductus hepaticusba csatlakozik (a leggyakoribb varians)

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk

)

Take home message

Referenciak
Tesztel 5

6. abra. MRCP (MR cholangio pancreatographia) vizsgalaton a leggyakoribb anatémiai varians: a jobb
posterior vezetéek (nyil) a bal ductus hepaticusba nyilik. Az epehdlyagot csillag jeloli.
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Anatomia: Anatémia

Az intrahepaticus epeutak anatomai variansai
) Anatomiai variansok
« Tripla 6sszedmlés, a jobb posterior és anterior valamint a bal ductus hepaticus egy

pontban dmlik 6ssze és hozza létre a ductus hepaticus communist. Képalkoté médszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok

Take home message

)

Referenciak

Tesztel :

8. abra. MRCP vizsgalaton a masodik leggyakoribb anatémiai varians, a tripla 6sszeémles (nyil). Az
epehdlyagot zold csillag jelzi, a piros csillagok a duodenum lumenét muatjak. .
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Anatomia:
Az extrahepaticus epeutak anatomai variansai

Anatomia

) Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A ductus cysticusnak harom & variansa van A biliaris rendszer
betegségei
« Medialis ductus cysticus benyillas: A ductus hepaticusba a medialis oldalrdl csatlakozik be preriend
(egyébként a laterlis oldalon) (15%) Take home message
« Alacsony ductus cysticus benyillas: a ductus hepaticus distalis vegebe nyilik, kdzel a Referenciak
Vater papillahoz (10%) T :
Z

« Parallel lefutas: Toébb mint 2 cm-en keresztil parallel fut a ductus cysticus a ductus
hepaticussal. (10%)
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« Medialis ductus cysticus benyillas: A ductus hepaticusba a medialis oldalrdl csatlakozik be Képalkoté médszerek

(egyebkent a laterlis oldalon) (15%)
A biliaris rendszer

betegségei

\/ Intervencidk

Take home message
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9. abra. MRCP vizsgalat, a ductus cysticus medialisan

: . o 10. dbra. MRCP vizsgalat, a ductus cysticus medialisan
csatlakozik a ductus hepaticusba, azt hatulrél megkerulve. J A

csatlakozik a ductus hepaticusba, azt eldlrél megkerulve.
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Anatomia: Anatémia
Az extrahepaticus epeutak anatomai variansai
) Anatémiai variansok

« Alacsony ductus cysticus becsatlakozas: a ductus hepaticus distalis végébe a Vater Képalkoté médszerek
papialla kozelében. (10%)
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betegségei

\/ Intervenciék
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1. abra. Alacsony ductus cysticus
beszajadzas
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Anatomia: Anatémia

Az extrahepaticus epeutak anatomai variansai
) Anatomiai variansok

Képalkoté modszerek
 Parallel ductus cysticus: A ductus hepaticussal parhuzamosan fut le legalabb 2cm-en

keresztll. (10%) A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk

N7 e

Ref ial

Tesztel

12. abra. A ductus cysticus
parhuzamos lefutasa
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) Anatomiai variansok
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13. dbra. Ultrahang kép, az epehdlyag duplikacidjat mutatja (nyilak)
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Képalkoté modalitasok:
Ultrahang

Anatomia

Anatomiai variansok

P Képalkoté médszerek
« Az ultrahangvizsgalat (US) a legfotnosabb és elsddleges kezdeti kepalkotd mddszer a

jobb felsé quadrans fajdalom, ktlondsen az epehdlyag és az epeutak betegségeinek * Ultrahang

gyanuja eseten. A biliaris rendszer

betegségei

Intervenciék

ElGnyok:
« Alacsony koltség és elérhetdség Take home message
« Nem hasznal ionizalé sugarzast

.y , Referenciak
» Epeuti tagulat detekcidjara nagy pontossag renc
Teszteld a tudasod

Hatranyok:
» A distalis k6zos epevezeték inkonsistens vizualizalasa
« Az elzarddas okanak azonositasara alacsony sensitivitas

Tovabbi

képalkotéra
sziikség lehet!




eBook for Undergraduate Education in Radiology
Eperendszer

Képalkoté modalitasok: Anatémia
Ultrahang

Anatomiai variansok

4 Képalkoté moédszerek

« Ultrahang

A biliaris rendszer
betegségei
Intervenciok

Take home message

Referencidak

X
\ Venaportae & Teszteld a tudasod

14. abra. Ultrahang kép, intrahepaticus epeut tagulat.
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Képalkoté modalitasok: Anatémia

Computer tomografia
Anatomiai variansok

4 Képalkoté moédszerek

« A computer tomografia kilondsen hasznos modalitas, amikor a diagnosis nem tiszta s . T

mikor alternativ diagnosisokat ki kell zarni.
A biliaris rendszer

betegségei
ElGnyok: Intervenciék

« A CT vizsgalat szensitiven mutatja az epeuti tagulatot és annak a
pontos helyét, az epeuti tumorokat és gyulladasos komplikaciokat.

Take home message

Referenciak

Disadvantages:

« (CT-vel nem mindig lehet az epeuti koveket megtalalni (a kdvek csak 10- Teszteld a tudasod
15%-a sugarfogo).

* lonizalo sugarzast hasznal

* Intravénas kontrasztanyagot kell hasznalni, hogy az epeutakat a
portalis venaktdl elkalonitsdk.
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Képalkoté modalitasok: Anatémia

Computer tomografia
Anatomiai variansok

4 Képalkoté moédszerek
e CT

A biliaris rendszer
betegségei
Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod

15. abra.
Nativ CT, alacsony densitasu koleszterin kozepU és meszes, magas densitasu perifériaval rendelkezd epekdvek (nyil).
Kontrasztanyagos CT, intrahepaticus epeut tagulat (nyilak)
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Képalkoté modalitasok:
Magneses rezonancia

Anatomia

Anatomiai variansok

> Képalkoté médszerek
Magnetic Resonance Cholangiopancreatographia (MRCP) a legjobb képalkotd modszer az epeutak €patiolo mocszere

abrazolasara. - MR
MUkodési elv: Az erésen T2 stlyozott szekvenciak a statikus folyadékok magas jeladasat hasznaljak ki a biliaris A biliaris rendszer
rendszerben. Ezzel nagyon j6 contrasztot lelet elémi az epeutak és a hattér kozott. Altalaban zsirelnyomast betegségei

hasznalnak, hogy a hattérben 1évd szovetek zsirbdl szarmazo jelét elnyomva még jobb kontrasztot kapjanak. Intervenciok

Take home message

ElGnyok: A P Referencisk
* Nem invaziv, nem hasznal kontrasztanyagot és ionizald sugarzast Z epedtl taguiat,
* Azintra és extrahepaticus epeutak egyidejl lekepezése stricturak és

» Az epeutak a endoscopos retrograd cholangiografiahoz (ERCP) epeuti kdvek
hasonld modon jelennek meg.

Teszteld a tudasod

detekcidjara
95%-s0
sensitivitas

Hatranyok:
« Koltség és rendelkezeésre allas
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Képalkoté modalitasok:
Magneses rezonancia

Anatomia

Anatomiai variansok

4 Képalkoté moédszerek
« MR

« A magneses rezonancia
cholangiopancreatographia (MRCP) nagy
pontossaggal mutatja meg az epeutak
betegsegeit, de mas szekvenciakkal kombinalva
a nem-biliaris betegségeket is azonositani tudja
az MR vizsgalat.

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok

Take home message

Referenciak
Teszteld a tudasod

16. abra.

MRCP képek (3D szekvencia) laparoszkopos cholecystactomia soran a
CHD-t életlen ligéltak. Az intrahepaticus epeutak kitagultak
(csillagok) A normalis kozos epevezetéek eltérés nélkul abrazolddik
(vastag fehér nyil). Wirsung vezeték (vékony nyil). Vesemedence (zo6ld
csillagok). Ureter (zold nyil)
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Képalkoté modalitasok:
Magneses rezonancia

Anatomia

Anatomiai variansok

L . . , P Képalkoté médszerek
* Hepatobiliaris intravénas gadolinium alapu

MR kontrasztanyagok részben az epével
valasztodnak ki. A beadott mennyiség
50%-at a hepatocytak valasztjak ki.

MR

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciék

Take home message

* A kontrasztos MR cholangiographia Referencidk
azanatomiai struktira mellett funkcionalis
informaciot is ad az epe és segithet azonositani Teszteld a tudasod

az epecsorgast.

17. &bra.

Kontrasztanyagos MR cholangiographia
20 perccel hepatobiliaris kontrasztanyag
intravenas beadasa utan



https://pubs.rsna.org/doi/abs/10.1148/rg.296095515?journalCode=radiographics

eBook for Undergraduate Education in Radiology

Képalkoté modalitasok:
Endoscopos ultrahang

Az endosonographia (EUH) az extahepaticus
epeuti obstructiok elsddleges vizsgalomodszere.
Részletes informaciot szolgaltat az epeut
anatomiardl és a kornyezd struktdrakrol.

Segitsegével vekonytd-biopsziat lehet vegezni a
térfoglald folyamatokbdl vagy mas epeuti vagy
pancreas patholdgiakbdl.

A modszer azonban invaziv €s nagyban operator
fuggo.

18. 4bra.

EUS kepen, egy echodUs, lekerekitett elvaltozast lehet
latni, mely mogott akusztikus arnyék van. Ez megfelel
egy epeuti kdnek (nyil).

Eperendszer

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek
 EUH

A biliaris rendszer
betegségei
Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod
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Az epeutak betegségei:

.. p Anatomia
Epekovesség
» A epe 6sszetevdinek, nevezetesen az epesavaknak, a bilirubinnak és a lipideknek (koleszterin, foszfolipidek) Anatémiai variansok
tultelitettsége é€s magas koncentracidja eldseqiti az epekd kialakulasat. Az epekdvek mintegy 80% -a ) o
koleszterin k&, bilirubin és kalcium sék keveréke. Képalkoté médszerek
« Alakossag kordlbeldl 10-20% -anak van epekove. ) A biliaris rendszer
betegségei:

+ epekovesség

Intervenciok

Take home message

Referenciak
A holedocholithiasis
az epeuti obstructio Tesztel

leggyakoribb oka!

19. dbra.

Az epehodlyagkovek altalaban tobbedmagukkal fordulnak eld és kulonbdzd méretdek (A), neha kozds a kdzos epevezetékben is
megtalalhatok a kovek (B), de alkalmanként intrahepaticus kéképzddés is eléfordul (C). A k6z6s epevezetékben ritkan fordulnak eld
kovek epehdlyag kovek nélkdl (D).
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Az epeutak betegségei:

.. P Anatomia
Epekovesség

Anatomiai variansok
« Az ultrahang az elsévonalbeli mddszer az epekovek azonositasara. Erzékenysége 95% az epehdlyagban
lévd kovek esetén (cholecystolithiasis), de a kdzos epevezetékben (choledochalithiasis) mar csak 50% Képalkoté médszerek
bélgazok arnyekold hatasa miatt. Kulondsen igaz ez jelentds biliaris dilatacio hianyaban.
) A biliaris rendszer

betegségei
+ epekovesség

Intervenciok

Take home message

Referenciak
Tesztel 2

20. 4bra.

Ultrahangképeken echodUs lekerekitett képleteket lehet latni az epehdlyagban, amik mogott hangamyék lathatd. Ezek a képlatek
megfelelnek epekdveknek (nyilak). A B képen két kdvet azonosithatunk a kozos epevezetékben (nyilak).
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Az epeutak betegségei:

Epekovesség

« A (T szenztivitasa az epeuti kovek detektalasaban csak mérsékelt (kb. 65-88%), mert a kdvek calcium
tartalma valtozo.

* A kovek 6sszetételének megfeleléen a densitasa lehet fokozott (hyperdens) a kdvek meésztartalma miatt
(konnyd észrevenni, de a kovek csak 20%-a tartozik ide). Az esetek tébbségeben azonban a kévek az
epével megegyezd densitasiak a koleszterintartalomnak megfeleléen vagy ritkabban hypodensek a
bennuk lévé nitrogén gaz miatt.

21. abra
Nativ CT. Alacsony densitasimag kril calcificalt szél
lathato az epekdvekben (nyil).

2

Eperendszer

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

+ epekovesség

Intervenciok
Take home message
Referenciak

Tesztel 3
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Epekovesség

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

+ epekovesség

Intervenciok

Take home message

Referenciak
Tesztel 3

22. abra.

Az ugyanabban a betegben végzett ultrahang és CT a CT vizsgalat korlataira j6 pelda. Az ultrahang vizsgalat szamtalan,
hangarnyekot add epekdvet tud azonositani, amik azonban a CT felvételen nem Iathatok.
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:

.. p Anatémia
Epekovesség

« Az MRCP nagyrészt felvaltotta az ERCP-t, mint a choledocholithiasis diagnézisanak aranystandardjat, hasonlo Anatémiai variansok
érzékenységgel (90-94%) és specificitassal (95-99%) rendelkezik.

Képalkoté modszerek
*  Akovek jelkiesésként jelennek meg a T2-sulyozott MRI felvételeken, a T1-sulyozott felvételeken vélozatos lehet a

megjelenéstk (a pigmentalt kovek hiperintenzivek a fémionok jelenléte miatt). ) A biliaris rendszer
betegségei

+ epekovesség

Intervenciok

Take home message

Referenciak
Tesztel 3

23. abra.

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



Eperendszer

Az epeutak betegségei:

A cholecysto-choledocholithiazis komplikacioi

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

Cholecystolithiasis » A biliaris rendszer
«  Acut cholecystitis / perforatio betegsegei

« Chronicus cholecystitis/porcelan epehdlyag /carcinoma +  epekovesség
 Biliodigestive fistula (biliaris ileus; Bouveret szindréoma) Intervenciok

*  Mirizzi's syndrome Take home message

Referenciak
Choledocholithiasis Tetereneiak

« Impactalodott kovek /pancreatitis Tesztel ;
« Cholangitis/majtalyog



Az epeutak betegségei:

A cholecysto-choledocholithiazis komplikacioi

Q

Az acut cholecystitis az epehdlyag gyulladasos/fertézo betegsége, ami szinte mindig epekdvek okoznak (90-95%) A
cholecystitis f6 oka az infundibularis/hdlyag kovek impactalédasa, mely az epehdlyag kéros tagulatéhoz és a
kovetkezmeénye felulfertézddéshez vezet. A jobb felsé quadransban jelentkezé hasi fajdalom legygyakoribb oka. Az
epekdvek hianyat acalculosus cholecystitisnek nevezzik, aminek a hatteréeben epepangas vagy epehdlyag
ischaemia allhat critikus allapotu betegeknél.

A chronicus cholecystitis a visszatérd epehdlyag gyulladasok eredményeként jon létre, szinte mindig epekdvesség
talajan (90%). Az epehdlyag ilyenkor Osszeesett és faldban dystrophias meszesedés jelenik meg (porcelan
epehdlyag). 10-20% a rizikdja, hogy a chronicus epehdlyag gyulladasbol carcinoma alakuljon ki.

A Mirizzi szindréma egy ritka korkép, mely soran a ductus cysticusba, vagy az epehdlyag nyakaba impaktalddik egy
epekd, mely a ductus hepaticus extrahepaticus szakaszanak az extrinsic compressiojat okozza. Gyakrabban fordul
el alacsonyan nyil6 ductus cysticus esetén, ami a ductus hepaticussal egy huvelyben halad.

A bilodigestive fistulak ismétlddd gyulladas utan johetnek létre chronicus cholecystitisben, mely sorédn az epeké a
duodenum (leggyakoribb) lumenébe kertl és ott elzarédast okozhat (epekd lleus/Bouveret szindroma).

Az acut bacterialis cholangitis egy potencidlisan életet veszélyeztetd allapot. Az epeutak felszalld fertézese okozza,
mely hatterében altaldban epelti obstructio all. (choledochalithiasis az esetek 80%-aért felelds). Szovddhet maly

talyoggal.

Eperendszer

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

+ Epekovesség
komplikacioi

Intervenciok
Take home message
Ref ial

Teszteld a tudasod
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Az epeutak betegségei:
Acut cholecystitis

24. abra. Az acut cholecystitis UH képe harom kulonbozé betegben. A kitagult epehdlyagban (A, B és C) echodus sludge és epekdvek
lathatok. Az epehdlyag fala megvastagodott (fehér nyilak). A cholecysta kérnyékén folyadékgyulemek alakulnak ki (zold nyil). A Doppler
uH fokozott vascularizaciét mutat az epehdlyag faldban. A legszenzitivebb UH jel a cholelithiasis az UH-os Murphy jellel (maximalis hasi
érzékenyseg az epehdlyag régidjaban, amikor az UH transzducerrel nyomast gyakorlunk a hasra). A diagnosist tamogato tobbi UH jel a
falmegvastagodas (>4mm), kitagult epehdlyag, a cholecysta kornyéki folyadékgyulemek, és az epehdlyag nyakaba vagy a ductus
cysticusba impactalddott epekd.

Eperendszer

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

« Epekovesség
komplikacioi:
cholecystitis

Intervenciok
Take home message
Referenciak

Teszteld a tudasod



Eperendszer

Az epeutak betegségei:
Cholecystitis

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

+ Epekovesség
komplikacioi:
Cholecystitis

Intervencidk

Take home message
25. abra. Epehdlyag perforacio két

kilon  betegben. Kontrasztos CT Referenciak
vizsgalatok. Az acut cholecystitis
komplikaciojaként jott  létre az Teszteld a tudasod

epehdlyag perforacio. Jol lathatd a
folytonossag  hiany  (nyil) az
epehdlyag falan és a cholecysta
koruli folyadékgydlem (nyilhegy).
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perendszer

Az epeutak betegségei:

A cholecysto-choledocholithiazis komplikaci6i: Mirizzi szindréma Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

+ Epekovesség
komplikacioi:
Mirizzi sy

Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod

26. abra. Mirizzi szindroma. A. Epeké a cuctus cysticusban (nyil), mely a ductus hepaticus communis extrinsic compressiojat okozza
(nyilhegy). Ennek megfeleléen az epeutak kitagultak (B: MRCP). Az MRCP felvételen (B) képen a k& (karika) a ductus hepaticus és a
ductus cysticus hirtelen stenosisaként dbrazolodik



Az epeutak betegségei:
A cholecysto-choledocholithiazis komplikacioi:
Cholangitis

27. abra. Acut bakterialis cholangitis (két kulonbdzd beteg) kontrasztos CT
felvételei.

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

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

Eperendszer

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

+ Epekovesség
komplikacioi:
Cholangitis

Intervenciok

Take home message
Ref ial

Teszteld a tudasod
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Emphysemas cholecystitis Anatémia

Anatomiai variansok

Az emphysemas cholecystitis egy ritka forméja az epehdlyag gyulladasnak. Az epehdlyag falanak , .,
. Sy , . . Y . Wy s . Képalkoté moédszerek
ischaemigja/gangrénaja és gaz termeld bacteriumok hozzak létre. A legfontosabb hajlamositd tényezd a

diabetes. Ennek a betegségnek nagy a mortalitasa és sebészeti stirgdssegnek tekintendd. ) A biliaris rendszer

betegségei

+ Epekovesség
komplikacioi:
emphysemas
cholecystitis

Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod

28. abra. Emphysemas cholecystitis. A: A rontgen felvétel a jobb hypochondriumban mutat levegdgytlemet, ami az epehdlyagnak
felel meg. Az ultrahang vizsgélat a gaz magas echogentitast anyagként jelenik meg, mely mogott piszkos arnyék jon létre
(nyilhegy). B: A CT vizsgalat cholecystitis jeleit mutatja (tag epehdlyag, vastag fal, epehdlyag kornyéki beszirt zsirtér) és
gazgyulemet az epehdlyag falaban és a lumenében (nyilhegyek).
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Az epeutak betegségei:

Primer sclerotisalo cholangitis Anatémia

A primer sclerotisald cholangitis a cholangitis egy progressziv cholestasissal jard betegség, melyben
az epeutak gyulladasa és fibrozisa a vezetdé mechanizmus. Gyakran jar egyultt gyulladasos

bélbetegsegekkel  (kUlondson  colitis  ulcerosa).  Korulbeltl a  betegek 15%-anak  lesz . L
: : . Képalkoté moédszerek
chalangiocarcinomaja.

Anatomiai variansok

) A biliaris rendszer
betegségei:

e  Primer

sclerotizalo
cholangitis

Intervenciok
Take home message
Referenciak

Teszteld a tudasod

29. abra MRCP images — Primer sclerotisal6 cholangitis.
Két betegben a tipusos multifocalis révid szegmentalis stricturak (intra és extahepaticus) Az epeutak enyhe tagulata figyelheté
meg, mely normalis atmérdjl epevezetékekkel valtakozik. Ezt hiviak gydngyflzér rajzolatnak.
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Eperendszer

Az epeutak betegségei: %m’
1gG4 asszocialt sclerotisalé cholangitis = Anatémia

Az 1gG4-asszocialt sclerosald cholangitis (ISC) eqgy ritka chronicus gyulladasos betgség, melyben a e

szisztémas betegség (IgG4 asszocialit betegség) mas szervek mellett az epeutakat is érinti.
A betegek tobb mint 90%-ban jelenik meg pancretatitis. Az ISC gyakran jar egyudtt az epeutak stenosisaval,
mely proximalisan epeuti tagulatot hoz létre. Leggyakrabban az intrahepaticus epeutak érintettek.

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

* 1gG3 asszocialt
sclerotizalo
cholangitis

Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod

30. abra. IgG4 Asszocialt Sclerotisalé cholangitis — kontrasztos CT (A portalis fazis, B keséi fazis) C MRCP. Kifejezett korkoros
falmegvastagodas lathatl az intrahepaticus epeutakban. A ducutsok belsé és kulsé fala is sima és progressziven, homogénen halmozza a
kontrasztanyagot, amit legjobban a késéi fazisban lehet latni (nyilak). Az MRCP felvételen jol lathatd az intra és extrahepaticus epeutak
tagulata és valtozo hosszlsagu stenosisok.



Az epeutak betegségei:

Epeuti daganatok

Az epehdlyag carcinoma egy rikta malignus tumor, mely elsésorban iddsebb ndket érint, akiknek hosszan
fennald cholecystolithiasisuk van. A képalkotd vizsgalatokon a tumor fokalis intraluminaris térfoglalasként
focalis vagy diffuz irregularis falmegvastagodasként vagy az egész epehdlyagot kitoltd térfoglald
folyamatként jelenthet meg. Az esetek 90%-aban epekdvek is vannak a cholecystaban. A chronicus
cholecystitistol valo elktlonitése nehéz lehet, ha nem szUri be a kbrnyezd szerveket (elsésorban maj) és
nincs jele tavoli disszeminacionak.

A cholangiocarcinoma egy primer malignus tumor (adenocarcinoma), mely az epeutak epitheliumabdl
ered. Valamivel tébb ferfit erinte és leggyakrabban az iddsebb korosztalyt (atlagosan 65 év) érinti.
Hajlamositd tényezd lehet a choledocus cysta, Caroli betegseg, visszatérd gennyes cholangitis, primer
slcerotisald cholangitis és virusfertdzések (pl. heptatitis B).

A cholangiocarcinoma novekedési tipus szerint harom féle lehet: terfoglalod, periductalis infiltratiy,
intraductalis polypoid.
« Atérfoglald tipus intrahepaticus térfoglalaskent jelentkezik.

« A periductalis infiltrativ tipus falmegvastagodasként lathato, leggyakrabban a jobb és a bal ductus
hepaticus 6sszedmlésenel (Klatskin tumor).

« Azintraductalis polypoid forma az epevezeték atmerdjének valtozasat hozza létre, de
leggyakrabban a polypot nem lehet azonositani a képalkoton.

Eperendszer

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

« Epeanti
daganatok

Intervencidk

Take home message
Ref ial

Teszteld a tudasod
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Cholangiocarcinoma Anatémia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

p A biliaris rendszer
betegségei

* Cholangiocarcinoma

Intervenciok

Take home message

Referenciak

Teszteld a tudasod

31. dbra. A cholangiocarcinoma térfoglalé formaja (kontrasztos MR vizsgalat)

T2 sulyozott (A), Diffusion sulyozott kéepek (B), ADC terkep (C), nativ T1 sulyozott (D), arterias fazisu T1 sulyozott (E), portal fazisd T1
sulyozott (F), kesei T1 sulyozott (G) felvételek. Hyperintense térfoglald folyamat a méj bal lebenyeben (arrowhead) a T2 sulyozott
felvételeken. Az arterias fazisban tipusos gyUrUszer(U halmozast mutat (nyil, E), és gradualis centripetalis betel6dés
jellemzi a portalis és kései fazisokban. (nyilak az F és G képen). A majtok behuzddott (nyilhegyek A, E-G), satelita nodulusok jelentek
meg (arrows in A). Diszkrét diffizidgatlas is megjelent a periférian, a daganat kdzepe pedig fibrotikus (csillag).



Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Klatskin tumor Anatémia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

 Klatskin

7/ . . . . |/ 7/ 7 tumor
32. abra. Periductalis infiltrald  tipusd

cholangiocarcinoma (Klatskin tumor).

A ductus hepaticus megvastagodasa és
contraszthalmozasa lathatd (kér az A
képen, nyil a B képen. Az intrahepaticus

Intervencidk

Take home message

epeutak kitdgultak. A tumor a jobb és bal Referenciak
ductus hepaticus 6sszedmlését szUri be (C,

D) és ezért Il. tipusd (Bismuth-Corlette

klasszifikacio). A Bismuth-Corlette Tesztel a

klasszifikaciot  hasznaljuk a  ductalis
infiltracid kiterjedésenek meghatarozasara
ami egyben meghatarozza a
rezekalhatdsagot is. Fontos még, hogy az
érképletekhez  milyen a viszonya a
tumornak (vena portae és a. hepatica)
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Intraductalis polypoid cholangiocarcinoma Anatémia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

* Intraductalis
polypoid
cholangiocc.

Intervenciok

Take home message
33. abra. Ultrhang (A), ERCP (B), CT (C: natiy,

D:  kontasztos) képek egy  polypoid

intraductalis cholangiocarcinomaral.
Az UH-on echoduls tartalom lathaté az Teszteld a tudasod

epevezetékben (nyil), ami a CT felvételen egy
endoluminaris, solid halmozo térfoglalasnak ¥
felel meg. Az ERCP-n tel6dési defectusként 1
abrézolodik a tumor (nyilak). A biopszia
megerodsitette az  intraductalis  polypoid
cholangiocarcinoma diagnosisat.




Eperendszer

Az epeutak betegségei:

A pancreato-biliaris rendszer csatlakozasi anomaliai Anatémia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

* A pancreato-biliaris rendszer csatolakozasi anomaligjanak azt nevezzUk, ha a kozds epevezeték és a ) A biliaris rendszer
pancreas vezeték a duodénumba vald belépés eldtt legalabb 1.5cm-el megtorténik. betegségei
Intervenciok
* A hosszu k6zos csatorna lehetéseget teremt arra, hogy a pancreas enzimek a biliaris rendszerbe jussanak
és ott a kovetkezd betegségeket okozhatjak: Take home message
- Epeuti cysta - Choledochalithiasis Referenciak

- Cholangiocarcinoma - Chronicus pancreatitis Tesztel

- Epehdlyag carcinoma
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Eperendszer

Az epeutak betegségei:
Epeuti cystak

Anatomia

* Az epeuti cysta is a relative ritka congenitalis cysticus dialtacioja az epeutaknak. Legygyakrabban az Anatomiai variansok

extrahepaticus epeutakban jelenik meg. Képalkoté méd K
Képalkoté médszerek

» A biliaris cystak megjelenése felndttkorban nem specifikus s gyakran vezet kései diagnosishoz. A hasi ) A biliaris rendszer
fajdalom, jobb felsé quadransban |évé terime és sargasag a gyermekpopulacioban sokkal gyakoribb (a betegségei

betegek 2-38%-aban fordul eld).
Epeuti cystak

» A Todani klasszifikacio szerint a biliaris cystaknak 6t fajtaja van: Intervenciék

Take home message
choledochocele

Referenciak
Tesztel 3

diverticulum

igazi cysta
80%-90%

Caroli betegség

Tobbszoros
egymassal

. kommunikald cystak
Nagyon ritka (10%)



Eperendszer

Az epeutak betegségei:

Epeuti cystak: I. tipus Anatémia

Anatomiai variansok

» Aleggyakoribb biliaris cysta (80-90%)
- * Az | tipusu cystak tovabb oszthatok: Képalkoté médszerek
* la tipus — A teljes extrahepaticus epeUt redszer tagulata. » A biliaris rendszer
« Ib tipus — Az extrahepaticus epeutak szegmentélis tagulata. betegségei

* Ic tipus — A koz6s epevezeték fusiform tagulata

« Epeuti cystak
Intervencidok

A \/ B \/ C \/ R
Referenciak
Tesztel 2

34, dbra A. la tipusu biliaris cysta; B. Ib tipusu epeuti cysta; C. Ic tipusu epeuti cysta



Eperendszer

Az epeutak betegségei:
Epeuti cystak: V. tipus

Anatomia

Anatomiai variansok
Képalkoté modszerek
« Az V. tipus a Caroli betegségnek felel meg, ami egy ritka congenitalis
cysticus betegsége az intrahepaticus epeutaknak. A betegség a jobb » A biliaris rendszer
és a bal ducuts hepaticust diffizan érintheti. Azt gondoljak, hogy a betegségei
Caroli  betegség kulonbozik a -V tipusd  cysticus  epeuti

betegségektd|, a hatterében a ductalis lemez (az epeutak precursorai) Caroli )
congenitalis malformécidja all. betegség
Intervenciok
* A betegségre a intrahepaticus epeutak kilonbdzd meretd saccularis
vagy fusiform tagulata jellemzd. Az kitagult intrahepaticus epeutakban
lévd kontraszthalmozo pont (centralis pont jel) nagy valdszinlséggel

Take home message

veti fel a Caroli betegség lehetdségét. Ennek a jelnek a hatterében a Referenciak
cysticus tagulattal kordlvett halmozé portalis agakat lehet azonositani.,
—— Teszteld a tudasod
« A Caroli betegségben a cholangiocarcinoma kialakulasanak a rizikdja k
7%.

» Caroli betegség kulbnbdzd cystas vesebetegseggel jar egyitt.
35. abra. V. tipusu epeutak.



Eperendszer

Az epeutak betegsege
Epeuti cystak: V. tipus {38

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

) A biliaris rendszer
betegségei

« Caroli
betegség

Intervencidk

Take home message
Ref ial

Teszteld a tudasod

36. abra. Caroli betegség. Kontrasztos (heptobiliaris) MR vizsgalat.

Axialis T2 sulyozott, zsir elnyomott (A), coronalis T2 sulyozott, zsirelnyomott (B, axialis portalis fazisu T1 sulyozott, axialis hepetobiliaris
fazisu T1 sulyozott felvételeke. Szamos intrahepaticus saccularis cystosus struktura lathatd, melyek kommunikalnak az epeutakkal. A C
képen egy kis, kontrasztot halmozd pont (nyil) is 1athatd (centralis pont jel). A D képen a biliaris fazisban lathato, ahogy az epeutakba
(piros nyilak) és a cystakba (csillagok) is kontrasztanyag valasztodik ki, ami a cystak biliaris rendszerrel valé kommunikaciéjat igazoljak. A
folyadék-folyadék nivok biliaris statis miatt alakulnak ki.
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Eperendszer

Epeuti intervenciok:
ERCP

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

* Az endoscopos retrograd cholnangiopancreatographia (ERCP egy diagnosticus és intervenciés modszer, -
) . , I . A biliaris rendszer
mely soran endoscopot és fluoroscopot egyszerre hasznalnak a biliaris rendszer és a pancras .
, , Y T , : n . betegségei
vezetékrendszerenek a vizsgalatara. A vizsgalat soran endoscopot juttatnak a leszalld duodenumba ésitt a
Vater papillat kanulaljak. A kandlon keresztll kontrasztanyagot injektalnak az epervezeték rendszerbe és » Intervenciék
kalonbodzo intervenciokat is el tudnak vegezni.

« ERCP
Indikaciok: Take home message
* Epeuti és pancreas vezeték tagulat, melynek nem ismert az oka Referenciak
* Ismeretlen etiol0giaju pancreatitis
» Az eperendszer betegségeinek mintavételére Tesztel 5

« Az Oddi sphinter manometriaja

* Pancreas pseudocystak drainage-ja

* Kdeltavolitas

» Striktdrak és epecsorgasok stentelése

A duodenalis papilla és a ductalis stricturak ballontagitasa




Eperendszer

Epeuti intervenciok:
ERCP

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

P> Intervenciék
« ERCP
Take home message
Referenciak

Tesztel 3

37. abra

Endoscopos Retrograd
Cholangiopancreatographia (ERCP)
epekdveket tartalmazo (csillagok, telédési
hianyok) biliaris tagulatot mutat.

duodenum



Eperendszer

Epeuti intervenciok:
Az ERCP szovodményei

Anatomia

Anatomiai variansok

B} P , , S Képalkoté moédszerek
Az ERCP-hez kothetd szovodmenyek az esetek 5-10%-at teszik ki

A biliaris rendszer

betegségei
* Acut pancreatitis (3,5%) » Intervenciok
e Veérzes (1,3%) ERCP
 Fert6zés (cholangitis) (1,4%)
» Duodenalis and biliaris perforatio (0,6%) e
* Egyéb szovédmények (1,3%) Referenciak

Teszteld a tudasod



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3980992/

Eperendszer

Epeuti intervenciok:
Percutan transhepaticus cholangiographia (PTC)

Anatomia

Anatomiai variansok

« A percutan transhepaticus cholangiographia (PTC) egy az epeuti elzarddasok es szUkuletek abrazolasara és Kepalkoté modszerek
kezelésére alkalmas intervencios radiologiai eljaras. Az elzarddott, pangd epeutakat percutan szdrassal erik
el, és egy guidewire-t helyeznek be a duodenumba/jejunumba a stenosison kereszttl. Az epeutakba dierct beteaségei
kontrasztanyagot injectalnak és fluoroscopiaval értekelik az epeutakat. BEEUSCYS

P Intervencidok

A biliaris rendszer

« A PTC-t majdnem kizardlag malignus betegségek altal okozott obstructiokban alkalmazzak:

cholagngiocarcinoma, apullaris €s pancreas daganatok, amikor az epeutakat ERCP-vel endoscoposan nem - PTC
lehet elérni.
Take home message
Referenciak
Indikaciok: Tesztel :

* Epeuti stent implantacio és ballon tagitas (ha nincs indikacidja sebészi
megoldasnak).

» Epelti drainage




. Eperendszer

Epeuti intervenciok:
Percutan transhepaticus cholangiographia (PTC)

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

P Intervencidok

« PTC
Take home message
Referenciak

38. abra

Egy malignus betegség altal okozott epeuti strictura kezelése Tesztel A

percutan  transhepaticus  cholangiographiaval  (PTC). A
szUkuletbe egy fém stentet helyeztek. A felsd nyil a guide-wiret
mutatja, amit a stent behelyezésére hasznaltak. Az alsd nyil a
stent distalis részét jelzi.

A nagy csillagok a tag kontrasztanyaggal telt epeutakat jelzikk. A
kis csillagok a kontrasztanyaggal telt duodenumot jel6lik.




Eperendszer

Epeuti intervenciok:
Percutan transhepaticus cholangiographia (PTC) SR

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

P> Intervenciék
 PTC
Take home message
Referenciak

Tesztel 3

39. abra. Percutan transhepaticus cholangiographia (PTC). Cholangiocarcinoma okozta extrahepaticus epeut szUkulet
miatt az intrahepaticus epeutak kitagultak (A). A beavatkozas utan lathatod a bedltetett stent (nyilak), melyet a szlkulet
terUletére Ultettek be.



eBook for Undergraduate Education in Radiology

Eperendszer

Anatomia

Take-Home Message
Anatomiai variansok

» Ajobb felsé quadrans hasi fajdalom hatterében leggyakrabban az epehdlyag és az epeutak Képalkoté médszerek

betegsege all.
A biliaris rendszer

betegségei
+ Az epebetegsegek képalkotasa sokkal tobb modalitassal kozelithetd meg. .
Intervenciok
* A képalkoté modszertdl fuggetlentl, az epeutak betegségeinek ismerete nagyon fontos a P Take home message
felvételek megfelel6 ertékeléseben. .
Referenciak
« A biliaris obstructio esetén az UH az elsévonalbeli képalkoté modszer Tesztel

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

* Az ERCP-t meg kell tartani terapias eszkdznek.




Eperendszer

Anatomia

Take-Home Message
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

« Az epelti szUkuletek és elzarodasok vizsgalatara legjobbak a vékonyszeletes vizsgalatok. A biliaris rendszer

betegségei

* A hosszu, sima felszinG, korkoros szlkuletek leginkabb benignus betegségek miatt fordulnak Intervenciék

el6, mig hirtelen excentrikus, rovid szikiletek malignus betegségre utalnak.
P Take home message

. tAéISSF;etIEa?Isosorban tel6dési hianyként abrazolddnak és altaldban nem tarsulnak epeuti y

Tesztel
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Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervenciok
Take home message
Ref ial

Tesztel :



Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q1

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

1- Az epeutak anatomaiai variansai ritkak.
Intervenciok

Take home message

Ref ial
* lgaz

b Teszteld a tudasod
e Hamis




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A1

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

1- Az epeutak anatomaiai variansai ritkak.
Intervenciok

Take home message
Ref ial

b Teszteld a tudasod




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q2

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer

. . . . / . . ./ beteg Ségei
2 — Mi az intrahepaticus epeutak leggykoribb anatomaiai variansa?
Intervenciok
« A jobb posterior ductus hepaticus a jobb anteriorba csatlakozik a lateralis (jobb) Take home message
szélével. Ref ial
« Tripla 6sszefolyas. A jobb posterior, jobb anterior és a bal ductus hepaticus egy pontba
folyik 6ssze és képzi a ductus hepaticus communist. b Teszteld l3s0d

* A jobb posterior ductus a bal ductus hepaticusba 6mlik.

* Ajobb anterior ductus a bal ducutus hepaticusba oémlik.




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A2

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer

. . . . / . . ./ beteg Ségei
2 — Mi az intrahepaticus epeutak leggykoribb anatomaiai variansa?
Intervenciok
« A jobb posterior ductus hepaticus a jobb anteriorba csatlakozik a lateralis (jobb) Take home message
szélével. Ref ial
« Tripla 6sszefolyas. A jobb posterior, jobb anterior és a bal ductus hepaticus egy pontba
folyik 6ssze és képzi a ductus hepaticus communist. b Teszteld l3s0d

v A jobb posterior ductus a bal ductus hepaticusba émlik.

* Ajobb anterior ductus a bal ducutus hepaticusba oémlik.




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q3

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

3 - Mi a legjobb képalkotd modszer a cholelithiasis kimutatasara?
Intervenciék

« UH Take home message
Ret ”

p Teszteld a tudasod
e MRCP

« EUS




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A3

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

3 - Mi a legjobb képalkotd modszer a cholelithiasis kimutatasara?
Intervenciék

« UH Take home message
Ret ”

b Teszteld a tudasod




Eperendszer

Teszteld a tudasod

Q4

4 — Mi a legszenzitivebb UH markere az acut cholecystitisnek?
Cholelithiasis + epehdlyag falmegvastagodas
Cholelithiasis + UH-0s Murphy jel
Epehdlyag falmegvastagodas+ tag, feszulé epehdlyag

Tag, feszUl6 epehdlyag+ folyadékgyllem az epehdlyag kordl

2

Anatomia
Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

Intervencidk

Take home message
Ref ial

Teszteld a tudasod



Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A4

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

4 — Mi a legszenzitivebb UH markere az acut cholecystitisnek?
Intervenciok
« Cholelithiasis + epehdlyag falmegvastagodas Take home message

Ref "
v Cholelithiasis + UH-0s Murphy jel

p Teszteld a tudasod
« Epehdlyag falmegvastagodas+ tag, feszuld epehdlyag

« Tag, feszUld epehdlyag+ folyadékgyllem az epehdlyag kordl




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q5

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

5 - A kovetkezd allitasok kozal melyik az igaz?
Intervenciok

« Az UH a legszenzitivebb vizsgalomdodszer az cholecystolithiasis kimutatasara Take home message

Ref il
« A CT a legszenzitivebb vizsgalobmddszer az cholecystolithiasis kimutatasara.
b Tesztel

« Az UH-nak limitalt szenzitivitasa van a k6zos epevezetekben 1évd kdvek azonositasara.

« A CT alegszenzitiebb képalkotd mddszer a kozds epevezetekbekben lévo kdvek kimutatasara.




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A5

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

5 - A kovetkezd allitasok kozal melyik az igaz?
Intervenciok

v Az UH a legszenzitivebb vizsgadldmddszer az cholecystolithiasis kimutatasara Take home message
Ref "

« A CT a legszenzitivebb vizsgalobmddszer az cholecystolithiasis kimutatasara.
b Tesztel

v Az UH-nak limitélt szenzitivitdsa van a k&z6s epevezetékben lévo kdvek azonositasara.

« A CT alegszenzitiebb képalkotd mddszer a kozds epevezetekbekben lévo kdvek kimutatasara.




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q6

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

6 — Minem szokott a pneumobilia oka lenni?
Intervenciok
« Akozelmultban torten epelti beavatkozas Take home message

Ref il
* Incompetens Oddi sphincter

P Teszteld a tudasod
e Bilio-entericus fistula

« Fertdzes (pl: Emphysemas Cholecystitis)

« Cholangiocarcinoma




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A6

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

6 — Minem szokott a pneumobilia oka lenni?
Intervenciok

A kozelmultban tortén epelti beavatkozas Take home message

Ref ial

Incompetens Oddi sphincter
» Teszteld a tudasod

Bilio-entericus fistula

Fertdzes (pl: Emphysemas Cholecystitis)

v Cholangiocarcinoma




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q7

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

7 —Mik a hajlamosito tenyezok cholangiocarcinomara?
Intervenciok

» Choledochus cysta Take home message

« Caroli betegség

p Teszteld a tudasod
* Primer sclerotizald cholangitis

* Hepatitis B




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A7

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

7 —Mik a hajlamosito tenyezok cholangiocarcinomara?
Intervenciok

v' Choledochus cysta Take home message

v" Caroli betegséqg

P Teszteld a tudasod
v Primér sclerotizald cholangitis

v' Hepatitis B




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q8

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

8 — Mi nem a tipusus megjelenési formaja egy térfoglald cholangiocarcinomanak?
Intervenciok

GyUrdszerd halmozas az arterias fazisban es gradualis centripetalis halmozas. Take home message

Méjtok behuzésa Referenciak

b Teszteld a tudasod

Satelita nodulusok

Hypointensitas a T1 sulyozott felvételeken




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A8

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

8 — Mi nem a tipusus megjelenési formaja egy térfoglald cholangiocarcinomanak?
Intervenciok

« Gydrlszer( halmozas az arterias fazisban és gradualis centripetalis halmozas. Take home message

. Méjtok behuzésa Referenciak

. P Teszteld a tudasod
« Satelita nodulusok z

v Hypointensitas a T1 sulyozott felvételeken




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q9

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

9 — Mi nem a tipusos megjelenése a Caroli betegségnek?
Intervenciok

« Congenitalis cystosus dilatacidja az intrahepaticus epeutaknak (V. tipus) Take home message

« Adilatalt cysticus struktdrak kommunikalnak az epeutakkal.

p Teszteld a tudasod
« Centralis pont jel a CT/MRI-n

« Az intra es extrahepaticus epeutakat is érinti




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A9

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

9 — Mi nem a tipusos megjelenése a Caroli betegségnek?
Intervenciok

« Congenitalis cystosus dilatacidja az intrahepaticus epeutaknak (V. tipus) Take home message

« Adilatalt cysticus struktdrak kommunikalnak az epeutakkal.

p Teszteld a tudasod
« Centralis pont jel a CT/MRI-n

v’ Az intra és extrahepaticus epeutakat is érinti




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
Q10

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

10 — A percutan transhepaticus cholangiographiara igaz:
Intervenciok

* Intervencios radiologiai beavatkozas az epeuti elzarddasok diagnosztikajara
Take home message

* Endoszkopot és fluoroscopiat is hasznalnak az epeutak betegsegeinek vizsgalatara és
Ref il

kezelésére
« Az epeutak percutan puctioja kell hozza ) Tesztel

» Az epeutakba direktbe injektalnak kontrasztanyagot.




Eperendszer

Anatomia

Teszteld a tudasod
A10

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer
betegségei

10 — A percutan transhepaticus cholangiographiara igaz:
Intervenciok

v’ Intervencios radioldgiai beavatkozas az epeuti elzarédasok diagnosztikajara

Take home message

* Endoszkopot és fluoroscopiat is hasznalnak az epeutak betegsegeinek vizsgalatara és
Ref il

kezelésére

v' Az epeutak percutan puctioja kell hozza ) Tesztel

v’ Az epeutakba direktbe injektalnak kontrasztanyagot.




Eperendszer

Szerzoi nyilatkozat

Anatomia

Anatomiai variansok

Képalkoté moédszerek

A biliaris rendszer

N 4 7 . . Ve . 7 e b t A H
Minden felhasznalt anyag (beleertve a szellemi tulajdont és az illusztracids elemeket) netegsedal

vagy a szerzOktdl szarmazik, vagy a szerzok jogosultak voltak az anyag felhasznalasara az Intervenciok
alkalmazandd jogszabalyok szerint, vagy atruhazhato licencet kaptak a szerzdi jog
tulajdonosatal.

Take home message
Ref ial

Tesztel
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