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1. Az alkalmazas elve, patofizioldgiai alapok

A majparenchymatdél a duodenumig kovethetd epetermelés és lefolyas dinamikus
vizsgalatara alkalmas mddszer, amelyet a bilirubinhoz hasonlé tulajdonsagu
radiofarmakonok alkalmazasa tesz lehetévé. Az intravénasan beadott radiofarmakon a
polygonalis majsejteken at aktiv transzporttal keriil az elsédleges epecsatornakba, nagyobb
epe utakba és epehdlyagba majd megjelenik a duodenumban. Ezzel lehet6vé valik a maj-
epeut rendszer miikodésének kdvetése, az epehdlyag telédés és uriilés monitorizalasa,
kilonboz6 gyogyszerekkel torténd provokacios probak végzése. Nagy elénye hogy nemcsak
vizudlis, de idG-aktivitas gorbék paramétereivel objektiv szamszer( adatokat is szolgaltat a
rendszer kiilonb6z6 részeinek mikodésérdl.

2. Radiofarmakon

111-185 MBq *°™Tc-imino diacetét (HIDA) iv.

3. Indikacidk
Legfontosabb klinikai alkalmazasok:
- Ujszilottek progrediald sargasagaban epeut atresia gyanujakor.

- KésGbbi korban epehdlyag tel6dési és Uriilési zavarainak kimutatasara valamint a papillaris
szintl epelrilési akadalyok differencidldiagnosztikajara alkalmazhaté.

- az onkoldgidban a maj benignus Fokalis Noduldris Hyperplazidja (FNH) és malignus
tumorainak elkllonitésében lehet hasznos.

4. Kontraindikaciok
1. Terhesség.

2. Szoptatas felfliggesztése nem kotelezG, 4 éras (egy szoptatas) kihagyasa ajanlott.


http://finanszirozas.oep.hu/szabalykonyv/index.asp?mid=0&verzio=154&kod=3532B&flag=1

3. Tulérzékenység HIDA szarmazékokra Nagyfoku sargasagban erésen lipofil radiofarmakon (
pl. trimetilbromo IDA azaz Mebrofenin) addsa javasolt.

5. A beteg elokészitése

Reggeli éhgyomri, vagy 6 ords éhezés utani allapot szlikséges.

6. Mdodszer

A vizsgalat planaris gamma kamera alatt fekvé helyzetben, a radiofarmakon beadasaval
indul, 1 perces képek 60-120 percig tartd képsorozataval folytatddik. Kbzben provokacids
probak (pl. epehdlyagirilés 1 ng/ml/perc cholecystokininnel a 60. perctdl 45 percig, vagy
lefolydsi akadaly oldhatésaganak tesztelése nitrominttal) végezhet6k. Az epehdlyag trilés
vizsgalata probaétel (Pl.csoki) utan is elvégezhetd. A vizsgdlat eredménye rész 6sszegképek
és idd aktivitas gorbék értékelési adatait foglalja 6ssze.

7. Sugarterhelés

9MTc-HIDA esetében effektiv dozis egylitthaté 0,0160 mSv/MBq

Effektiv dozis tartomany az ajanlott aktivitasoknal feln6ttben: 1,8-3 mSv.
Kritikus szerv: epehdlyag

Egyenérték dozis egyltthato a kritikus szervre: 0,1100 mSv/MBq

A javasolt aktivitassal szamolt egyenérték doézis a kritikus szervre: 16,50 mSv
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