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Előadás főcíme 
Előadás alcíme

Ritka betegségek (Mo-on évi 250-300 új eset/év)

Más betegségek, mint felnőttkorban

Jó gyógyulási esély

Halálokok között balesetek után 2. helyen

Diagnosztika/kezelés
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Mi szükséges a jó gyógyulási 
esélyhez?
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LABOR?

KÉPALKOTÓ? NE: felnőtt szakrendelésre, 
 ha < 18 év!

TERÜLETEN 
 SZAKRENDELÉS?

• csak ha gyorsan 
eredmény 

• NE: tumormarker !

• UH és rtg 
• NE: CT és/vagy MR !
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Kezelés Mellékhatás Gyógyulá
s

Kemotherápia

Műtét
Sugárkezelés
Őssejtátültetés
Célzott kezelés

Ismétlés relapszus(ok) esetén!!!
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RMS
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RMS
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16 éves fiú
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6 éves kislány és a Karácsony
• 2014.10.: felső légúti infekció, hasfájás 

• 2014.12. bal lába fáj, sántít 

• 2014.12.22. otthonában convulsio, 
neurológiai felvétel 

• akut koponya MR: PRES szindróma
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6 éves kislány
• panaszok kikérdezése MR-ben (oligo-anuria) 

• has-kismedence MR: kismedencei TUMOR, S1-
S2 neuroforamenbe terjed, meszesedést 
tartalmaz, bal urether compressziója miatt 
bal hydronephrosis grade 3-4. 

• Tapintható terime a hasban a hólyag felett!!!
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• 2014.12.24. nyílt biopszia 

• 2014.12.25. kemotherápia (de milyen???) 

• Segítség: 
• lokalizáció 
• Tumor markerek (NSE, AFP, bHCG, LDH) 
• vesefunkció 
• “barkácsolás”
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• Szövettan:  
embryonalis rhabdomyosarcoma 

• Mellkas CT: negatív 

• Liquor/koponya MR: negatív 

• Jó therápiás válasz!



CWS –guidance Version 2009
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• CWS-2012 High risk, subgroup E 
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K.B. (2012.11.20.)

2014.03.: hasfájás, haspuffadás 
2014.05.: fokozódó „puffadás” 

háziorvos gasztroenterológiát javasol 
többször coeliakia teszt: negatív 

  
2014.08.: 5 cm haskörfogatnövekedés 
2014.09. egészséges, bölcsődébe mehet
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2014. JÚLIUS



• 2014.09.19. bölcsődei vizsgálat: teljes 
hasat kitöltő tumor 

• sürgős UH: jobb veséből kiinduló 13x9x12 
cm-es tumor 

•  II. sz. Gyerekklinika, kivizsgálás: 
–SÜRGŐS hasi MR (NEM CT!) 
–mellkas CT: metastasis nincs 
Diagnózis: Wilms tumor l.d. stage 1.
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Wilms tumor
• képalkotók, laborok (valószínű diagnózis)


• preop kemotherápia


• primer tumor eltávolítása (nycs!!!)


• postop kemotherápia (sugár?)


• metastasectomia (sugár?)



WILMS tumor protokoll
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Preoperatív kezelés
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Postoperatív kezelés



Előadás főcíme 
Előadás alcíme

Postoperatív kezelés
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Szövettan
• bal here kevert csírasejtes daganata, kb. 40% 

éretlen teratoma, 40% yolc sac, 20% 
embryonalis carcinoma 

• A tumor a tunica albugineát eléri, de azt nem 
infiltrálja. A rete testis érintett. A daganat a 
mellékherét nem infiltrálja. A funiculus 
spermaticus daganatmentes. A resectios 
felszínek és az eltávolított nyirokcsomók 
daganatmentesek.
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Ä  8 hónaposan: strabismus, rendszeres felnőtt/magán szemészet 

Ä 22 hónaposan: szemüvegfelírás – SE Szemészeti Klinika 

Ä Mko. hátsó póluson nagy tumorszövet
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5 hónaposan 19 hónaposan
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Koponya MR: metastasis nincs. bo. retinát elemelő 9x17x18mm, 

jo. 5x11x12mm. Külső burkot sehol nem töri át.
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Jobb szem Bal szem
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Tünetek
❖ Strabismus 

❖ Leukocoria 

❖ Csökkent visus 

❖ Conjunctivalis erythamea
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Eredményekhez vezető út
• Alapos fizikális vizsgálat

• Gyors beküldés

•  Megfelelő staging


• Társszakmák beszélnek egymással, átadnak 
minden szükséges információt, együtt tervezik a 
komplex ellátást


• Sürgetés = klinikus “viselkedészavara”


