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Abstract

Hypospadias is a congenital abnormality of the urethra. The outer orifice of the urethra is on the volar side
of the penis proximally from the tip of the glans. It occurs in 1 of every 300 male birth (FRANK —
GEARHART - SNYDER 2002:151).

The description of hypospadias and its repair was begun in the first century, yet in 70% of cases its aetiology
is unknown to this day ( (SAGODI — KISS — KISS-TOTH — BARKAI 2014:1097). Its treatment was
important early because the anomaly not only alters voiding but can also inhibit procreation.

More than 300 types of surgical techniques have been developed throughout history, most of them during
the twentieth century (SMITH 1997:81). Even today in cases of varying severity, individual consideration
and the experience of the surgeon effect the choice of using the different surgical techniques.
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A jelenség

A hypospadiasis az az allapot, amikor a férfi higycsé nem alakul ki teljes hosszaban hugycsé zar6dasi
rendellenesség kovetkeztében, igy a kiilsé hligycsdnyilas nem a glans csticsan, hanem attdl proximalisan
nyilik. Fid gyermekek kozott a masodik leggyakoribb velesziiletett fejlodési rendellenesség (SAGODI — KiSS
— KiSs-TOTH — BARKAI 2014:1097), incidencidja 1:300-hoz élve sziiletett fiigyermekek kozott (FRANK —
GEARHART — SNYDER 2002:151). A klasszikus definicio szerint a rendellenes helyen 1évé hugycsonyilés
mellé még két anatomiai elvaltozds tarsul: a penis ventrélis irdnyu gorbiilete, valamint a fityma dorsélis, a
makkra csuklyaszerlien boruld tobblete. A kiilsé hugycsényilds rendellenes helyzetétdl fliggden
megkiilonboztetjiikk a hypospadiasis 6t fajtajat: hypospadiasis glandis, hypospadiasis sulcus coronarius,
hypospadiasis penis, hypospadiasis scrotalis és hypospadiasis perinealis (PINTER — VEREBELY 2021:131).
Az enyhe, disztalis kérképekhez penistorsio, mig a sulyosabb (scrotalis €s perinealis) formdkhoz egyéb
fejlédési rendellenesség is tarsulhat, mint példaul kriptorchizmus, inguinalis sérv, ritkdbb esetekben pedig
interszexualitds (TOTH 2005:246). A fiugyermekek psychoszexualis fejlodését tekintve napjainkban az
ajanlasok a korrekcios miitét optimalis idépontjat altalaban 1-1,5 éves életkorra teszik. Az egyre fejlédd
miitéti technikak alkalmazéasanak, és folyamatos fejlesztésnek kdszonhetden javulnak az eredmények, de a
kiilonb6zo miitéti technikak soran atlagosan 10-15%-ban szovédményként sipolyképzddés, illetve szlikiilet
alakul ki (PINTER — VEREBELY 2021:131). Az elmiilt évek sordn szamos publikdci6 jelent meg az egyes
mutéti technikdk szovédményratajanak vizsgalata céljabol, illetve azok eredményességét dsszehasonlitva
(ZHANG — SHEN — ZHOU — CHI — HONG — HUANG — HUANG — ChEN — LAN — LIN — WU — ZHOU — ZHANG
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2020:2718, DEMIRBILEK — KANMAZ — AYDIN — YUCESAN 2001:267, MOHAJERZADEH — MIRSHEMIRANI —
ROUZROKH — SADEGHIAN - KHALEGHNEJAD-TABARI — MAHDAVI — POORHASAN 2016:1).

A betegség gyokerei

A hypospadiasis, mint betegség leirasa és annak ellatasa mar az els6 évszdzadban megkezdddott, ennek
ellenére az esetek 70%-dban az etiolégia a mai napig ismeretlen (SMITH 1997:82, LAMBERT — SNYDER —
CANNING 2011:1277, HADIDI 2017:212, SAGODI — KiSS — KiSS-TOTH — BARKAI 2014:1097). A betegség
kezelését azért tartottdk fontosnak mar akkoriban is, hiszen a kérkép nem csak a vizeletiirités természetes
utjat befolyasolja, de a megtermékenyitést is gatolhatja. A penis ventralis gorbiilete és a hiigycsonyilas
elhelyezkedése a kezdetekben radikalisnak tind miitéti eljarasok megalkotdsdhoz vezetett. Mér joval az
anesztézia bevezetése elott ez mai szemmel ijesztonek tiind megoldasokhoz vezetett.

Az elso sikeres éternarkozist 1846-ban hajtotta végre William T. G. Morton (1819-1868), fogész,
hazédnkban pedig Balassa Janos (1814-1868) operdlt el0szor éteres érzéstelenitésben 1847-ben (MOLNAR
2015:11). A narkoézissal 1) korszak kezdddott a sebészetben és ezt kovetden Semmelweis Ignac (1818-1865)
lefektette az asepsis alapjait, melyek miatt a sebészeti eljarasok sikeressége ugrasszeriien novekedésnek
indult.

., A sebészet torténete az utolso 100 év torténete, mely 1846-ban kezdodott az altatas felfedezésével és a
fajdalommentes operacio lehetoségével. Minden, ami eldtte volt, csupan éjszakdja a tudatlansagnak, a
kinnak és a sotétben valo meddo tapogatozasnak.” (BERTRAND GOSSET, 1956)

Tobb, mint 300 féle miitéti megoldas sziiletett a torténelem soran a hypospadiasis kezelésére, legtobb a
huszadik szdzad sordn (SMITH 1997:81). A kezelés 1ényege minden esetben a kéros gorbiilet megsziintetése,
¢s a hugycsOnyilas fiziologias helyzetbe torténd elhelyezése. Az elmult évek sordn sokszor hasonld miitéti
megoldasok sziilettek, illetve a mar 1étez6 eljarasok korrigalasa tortént.

Elészor az els6 évszazadban a Pergamonban sziiletett, romai gladidtorok orvosaként ismert Galenus (L.z.
130-201) hasznélta a hypospadiasis kifejezést a betegség lefrdsara, aki ugyan a chorda kifejezést még nem
alkalmazta, de a penis ebbdl adodo gorbiiletének jelentdségét felismerte a gyermeknemzésben, és az
anomaliat a hugycsoé nyujtasaval kezelte (SMITH 1997:81, LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1277,
HADIDI 2017:211). Szintén az elsd szazadban és késdbb a hatszdzas években a hypospadiasis kezeléséhez a
penis végét a proximalisabban levd hugycsOnyilas folott amputaltak, igy juttatva azt a himvessz0 csicsdig
(SMITH 1997:82). Vérzéscsillapitasként ekkor nyomokotést, ecetes vizet, sziikség esetén pedig kauterizalast
alkalmaztak (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1277).

A kozépkor kezdetén az Iszldm és Ottomédn Birodalom orvosai is a disztdlis amputdcidt részesitették
elényben, figyelve a szerv eredeti formdjanak megtartasara, ugyanakkor Serefeddin Sabuncuoglu (1385-
1468) leirta a katéter behelyezésének fontossagat annak érdekében, hogy a hliigycsd tagassdga megtartott
maradjon (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1277). A kilencszdzas években trokarral torténd
hugycsOképzést vezettek be, melyet addig kaniilaltdk, mig folotte az epitelizacié megtortént (SMITH
1997:82). A szamos kiilonleges esetleirasarol és a vena azygosban talalhato véna billentylik felfedezésében
valo részvételérdl ismert portugél sebész, Amatus Lusitanus (1511-1568) ezt a technikat egy sulyos foku
penoscrotalis hypospadiasis esetében is alkalmazta a reneszdnsz idején, amikor egy kétéves gyermeknél
disztalis iranyban alakitott ki csatornat a kiilsé htigycsonyilas €s a glans k6zott egy eziist trokar segitségével
(FONTOURA 2009:297-298, LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1277). Kés6bb mar az 1300-as évektol
kezdve probaltak tovabbfejleszteni ezt a technikét eziist, 6lom és az 1800-as évektdl pedig elasztikus gumi
katéterek segitségével (SMITH 1997:82).

Mindekozben a hugycsoképzés mellett az 1500-as években nagy szerepet kapott a penis ventralis
gorbiiletének korrekcidos megoldasa (SMITH 1997:82). A chorda jelenléte a penis olyan foku gorbiiletét
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okozhatja, mely néhdny esetben ellehetetlenitheti a gyermeknemzést (SMITH 1997:82). Ambroise Paré
(1510-1590), a neves francia anatdmus ¢és udvari sebész, aki a rdmai kor 6ta els6ként haszndlt érfogdt és
elsOként alkalmazott ligatirat a vérzés ellatasara, miivi erekcid 1étrehozéasaval vizsgalta a gorbiilet fokat a
tizenhatodik szdzadban (HADIDI 2017:212). Az angol szakirodalom alapjan az 1547-ben trénra keriild II.
Henrik kirdlyt is a penis stlyos fokud gorbiilete akaddlyozta a gyermeknemzésben (SMITH 1997:82, HADIDI
2017:212). Hazassaganak elsd tiz évében nem kovetkezett be gyermekaldds, de sebésze, Jean-Francois
Fernel (1497-1558) altal végzett korrekcios miitétet kovetden tiz gyermek apja lett, mely bizonyithatja a
miitét sikerességét (SMITH 1997:82, HADIDI 2017:212).

Hypospadiasisban a ventrdlis gorbiilet ugyan mar szdzadok 6ta ismert volt, de a chorda kifejezés csak
1708-ban jelent meg az orvosi irodalomban, Franciaorszdgban, ahol a gonorrhea tiineteként irtak le (HADIDI
2017:212). A tizenkilencedik és huszadik szdzadban megjelent a kifejezés a hypospadiasishoz kototten is,
mégis 1938-ban Clinton Smith alkalmazta a kongenitdlis chorda kifejezést asszocidlt anomadliaként a
betegségben (HADIDI 2017:212).

1842-ben egy kreativ amerikai sebész-ndgyodgyasz, John Peter Mettauer (1787-1875) a chorda bdr alatti
metszésével javasolta a himvesszo felszabaditasat (SMITH 1997:82, JAMA 1970:2116). Késébb a huszadik
szazadi neves sebészek is hasonldé megoldast javasoltak a gorbiilet olddsara, mely az évek soran szamos
szerz6 altal aprébb valtoztatdsokon esett 4t (SMITH 1997:82). Mettauer megoldast kinalt a huigycséképzésre
is, 0 a kaniil felett denudalast kovetden zarta a szovetet (SMITH 1997:83).

A tizenkilencedik szazadtol kezdve a neourethra képzésre szamos megoldas sziiletett mind proximadlis,
mind disztélis hypospadiasis esetében. Tobb kordbban leirt mddszert tovabbfejlesztettek és sok i) megoldas
is sziiletett, melyek fejlesztésérdl tobb szerzd is beszamolt. A miitéti eljardsok 1ényegében harom részre
oszthatéak. A penis és preputium borébdl, a scrotum borébdl vagy szabad lebenybdl potoltak a hugycsd
hidnyz6 szakaszat. A tizenkilencedik és huszadik szdzad miitéti vivmdnyaib6l ma leggyakrabban a
preputium borébdl képzett neourethra létrehozdsa a leggyakrabban haszndlt technika. Ezen beliil is
kiilonboz6é miitéti megoldasok 1éteznek a korkép stilyossagatdl fiiggden.

A scrotum borébdl képzett neourethra szdmos szovédményt hozott magaval, mint ahogy a szabad
lebenyek is. Utébbi terén a kreativitds nem ismert hatdrokat. A teljes vastagsdgu preputium bdrlebeny
mellett fél vastagsagi combbdl és karbdl vett bdrlebenyt, saphena graftot, higyhdlyag nyélkahartyat,
uretert, féregnytlvanyt, cadaver és tulok higycsovet, illetve kutya aortét is alkalmaztak hugycsépotlasra
(SMITH 1997:84, LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1279). A legkevesebb szovOdménye a
szajnydlkahartya lebennyel torténd potlasnak volt, melyet el0szor 1941-ben javasoltak, de ma is sikerrel
alkalmaznak hypospadiasis miitétet kovetd nagy, visszatérd fisztula, illetve sziikiiletek esetén (KIsS — PIROT
— KARSZA — MERKSZ 2004:331, LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1280).

Robert Liston (1794-1847) egy skot sebész, aki a londoni University College Hospital Klinikai
Sebészetének elsd professzora volt és elsdként mutatott be nyilvanos miitétet modern anesztéziat hasznalva
Eurépaban, 1838-ban beszamolt egy sikeres miitétrl, mely sordn a preputium borébdl készitett lebeny
felhaszndldsaval alkotott higycsovet (MOLNAR 2015:11, LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1278). Ezt
kovetden 1842-ben Mettauer hasonld eljarast prezentdlt (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1278).
1869-ben T. Anger két ventralis penis bor lebenybdl épitett tubularizalt neourethrat, melyhez hasonlot a
francia Simon E. Duplay (1836-1924), Louis Ombredanne (1871-1956) és Gabriel Nove-Josserand (1868-
1949) is publikélt (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1278, SMITH 1997:83). Duplay 3 1épés sordn a
chorda korrekciojat, a penis borének lebenyeivel hugycsoképzését €s illesztést végzett, Nove-Josserand
combbdl vett szabad graftot tubularizdlt €s alkotott neourethrat trokér segitségével, Rosebnerger pedig két
1épcsds eljarast dolgozott ki a scrotum bdrlebenyt hasznalva (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1278).
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1913-ban A. Edmuds a chorda felszabaditast kovetéen a preputium boérét mobilizalta, majd tubularizélta
(LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1279, SMITH 1997:83). 1917-ben irta le C. Beck a ,,buttonhole”
(gomblyuk) eljarast a ventralis bérhiany megoldasara (SMITH 1997:83), melyet C. J. Devine és C. E. Horton
1961-ben, T. D. Allen és Harry M. Spence 1968-ban (Spence 1955-ben els6ként identifikalta a multicisztas
diszplasztikus vesét (MCDK-Multicystic displastic kidney) kiilon entitdsként), N. B. Hodgson pedig 1970-
ben fejlesztett tovabb (SPENCE, HM. 1995:693, ECKSTEIN — HOHENFELLNER — WILLIAMS 1977:379).
Hodgson a tubularizalt preputium borlebeny alkalmazasat vitte tovabb, melyet mar nem szabad lebenyként
hasznalt fel, hanem a vérellatasat megorizve csokkentette a miitét szovodményeit, ahogy Reed Miller Nesbit
(1898-1979) 1941-ben leirta (SMITH 1997:84, ECKSTEIN — HOHENFELLNER — WILLIAMS 1977:379). A
boérhiany potlasanak alternativ megolddsaként Louis T. Byars (1906-1969) 1955-ben a kotényszeriien
megvastagodott preputiumot kettéhasitva felhasznalva, két oldalrol elérehozva fedte a hidnyt (ECKSTEIN —
HOHENFELLNER — WILLIAMS 1977:379). Emellett Byars a proximalis hypospadiasis megolddsaként a
gorbiilet felszabaditasat kovetden a himvessz6 borének ventralis metszést kovetéen annak tubularizaciojat
és zarasat végezte, melyhez szovethidny esetén a A. B. Cecil modifikdciét alkalmazta (ECKSTEIN —
HOHENFELLNER — WILLIAMS 1977:389). Cecil 1936-ban a hypospadiasis miitét masodik 1épcsdje soran
keletkezd ventralis bérhianyt a penis scrotumhoz torténd ideiglenes rogzitésével oldotta meg, mely 4 honap
alatt elegendd szovetet engedett a hidny potlasahoz (KELALIS — KING — BELMAN 1976:590, ECKSTEIN —
HOHENFELLNER — WILLIAMS 1977:390). 1949-ben Sir Denis J. W. Browne (1892-1967) bemutatta a ,,buried
skin” technikat, mely soran a chorda felszabaditasat kovetden egy ventralis csikot hagyva a penis borébdl,
azt U-alakban fedte a lateralis borszélekkel és kiviilr6l formalta meg a neourethrat, mely idével magatol
tubularizalédott (KELALIS — KING — BELMAN 1976:591, SMITH 1997:83).

Disztalis hypospadiasis esetében 1874-ben Duplay a meatus alapjat mélyitette, majd katéter folott zarta
azt, Beck pedig 1898-ban mobilizdlta a higycsovet és disztdlisan rogzitette (SMITH 1997:84). Ezen eljarasok
a mai MAGPI (meatal advancement and glanduloplasty) technikdhoz igen hasonldéak, mely sordn egy
dorsdlis meatotomia elvégzése utdn a glans szé€leit oltésekkel egyeztetjiik és sziikség esetén a preputium
borével potoljuk a keletkezd ventralis hianyt (SMITH 1997:84, KING 1998:198). 1932-ben P. Mathieu a
glansbdl kialakitott borcsikot hasznalta fel a neourethra hatsé falaként, a ventralis borrel pedig elolrdl fedte
azt (KING 1998:198). Technikdjit szdmos sebész tovdbbfejlesztette a huszadik szdzad sordn (KiISs —
NYIRADI — PIROT — MERKSZ 2003:385). 1994-ben John W. Duckett glanduloplasztikat irt le az enyhe foku
hypospadiasis megolddsaként (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1279). A huszadik szazad vége felé a
Koff, de végiil Warren Snodgrass leirdsa a (TIP — behasitott, tubularizalt lemezzel torténd hugycsdplasztika)
valt a legelterjedtebbé disztélis hypospadiasis esetében (LAMBERT — SNYDER — CANNING 2011:1280).

Jelenleg a hypospadiasis kiillonb6zd sulyossagu eseteiben egyedi mérlegelés alapjan torténik a miitéti
technika megvalasztasa. Disztalis hypospadiasis eseteiben elegendé a hugycsd kiils6 nyilasat a glans
csucsdra helyezni és annak gorbiiletét megsziintetni, mig a korkép stlyosabb formdiban egy- és kétlépcsds
mutéti megoldasokat egyarant alkalmaznak (PINTER — VEREBELY 2021:131). Annak ellenére, hogy a
torténelem sordn szamos kiilonb6z6 modszert dolgoztak ki a korkép korrekcidjara, nincs egy olyan miitét
sem, mely minden esetben tokéletesen alkalmazhatd lehetne. A legtobb ma hasznalt miitéti eljarasrol
elmondhat6, hogy mind eredményesség, mind sz6védmények terén hasonloak.
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