Eredeti kozlemény
A nyelécso kisérletes vizsgalata varixvérzés kezelésére kifejlesztett ontagulo stentek beiiltetését kovetoen
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Osszefoglalas

A portdlis hipertenzi6 leggyakoribb és egyben legstilyosabb komplikicidja a nyeldcsd varixaibdl eredd massziv vérzés, mely
gyakran a beteg haldldhoz vezet. Jelenleg nem 4ll rendelkezésre olyan médszer, amely Ggy uralnd az akut vérzést az effektiv
terdpia megkezdéséig, hogy kozben a beteg j6 altalanos dllapota megtartott maradjon. A kisérleteink célja volt megvizsgalni
két — specidlisan a nyel6csé vdrixvérzés terdpidjara kifejlesztett — oOntdgulé stent nyeldcsore kifejtett hatdsait. Az
allatkisérleteket 2 csoportban végeztiik, az elsé csoportban a fémhdlés ontdguld stentet, mig a mdasodik csoportban egy
specidlis felszivod6 ontdguld stentet iltettiink a kisérleti dllatok nyel8csdvébe. A kisérletet a stentbeiiltetés utdn meghatarozott
idépontokban termindltuk, a nyel8cs6bdl patologiai feldolgozdsra és a nyel8csé kalorimetrids (DSC) vizsgélatdra mintdkat
vettiink, tovdbbd monitoroztuk a mdsodik stent id6beni felszivoddsat. A szovettani vizsgdlatok sordn a fémhdalds stentek
alkalmazasandl a nyel6cs6 karosoddsa kifejezettebb volt, mint a mdsik csoportban. A kalorimetrids vizsgalatok a nyeldcs6fal
szerkezeti véltozasait mutattdk mindkét csoportban. Vizsgélataink alapjan elmondhatd, hogy az 1ij 6ntdguld stentek konnyen és
biztonsagosan alkalmazhatdak, a nyel6csd szamottevd karositdsa nélkiil. A DSC vizsgdlatok hathatds segitséget nyujtottak a
nyel6csd szoveti kdrosoddsanak megitélésében, 0sszehasonlitdsdban. A kisérleti modell hatdsossdga alapjan, j6 eredménnyel
alkalmaztuk ezt a mddszert akut nyeldcsd vérixvérzd betegeknél, akiknél az egyéb terdpids lehetdségek kudarcot vallottak.
Hosszi tavi célunk bebizonyitani, hogy a stent implantdcionak helye van a nyeldcsd varixvérzés akut elldtasdban.
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Experimental examination of the esophagus after implantation of special stents, designed for the
management of acute esophagus variceal bleeding
Summary

Massive bleeding from esophagus varices presents a life threatening complication of portal hypertension. No effective method
of treatment is available until now, that would guarantee high grade of patient wellness during the conditioning and
investigation phase until the definitive treatment could be introduced. The aim of this study was to evaluate the tissue response
of esophagus stents - designed for manage acute variceal bleeding — in animal experiment. Self-expandable nitinol and the new
biodegradable special stents made of PDO (polydioxanon) were introduced into the esophagus of experimental porcine.
Histological investigations of the stented esophagus segments were carried out after termination. Differential scanning
calorimetric examination was performed in all esophagus samples. Focal erosion of the esophagus segments was more explicit
in the nitinol group. DSC examination showed significant alterations in the structure of the esophagus in both stented group
compared to the healthy controls.

This experiment showed that the new self-expandable stents are safe and suitable procedures without deterioration of the
esophageal wall. According to our DSC results the thermal denaturation of intact esophagus, its mucosa and muscle fragments
revealed significant differences compared to healthy samples in favour of the new biodegradable stent. Safety and efficiency in
the experimental model had encouraged us to apply this method successfully in patients with bleeding esophagus varices. The
long term goal is to show that stent placement could be an effective way of decreasing or stabilising the acute bleeding from
ruptured esophagus varices in cirrhotic patients.
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