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Kedves Kollégak! Kedves Vizsgalok! EAs I

Orémmel értesitjik Ondket, hogy az ,Early Achievable SeveritY (EASY)” vizsgalat elindult, a
betegbevonas megkezd&6dott.

Alapveté feltevéslink, hogy a sulyos lefolydsu acut pancreatitis (AP) korai felismerése a
klinikusok szamara tobb beavatkozasi lehet6éség megfontolasat teszi lehetévé, amely révén
megelbzhetd lehet a sulyos szovédmeények kialakulasa, valamint javithatd a betegellatas és
a tulélési arany. Ezért egy olyan egyszer(i és hiteles klinikai (EASY) pontrendszer
kidolgozasat inditvanyoztuk, amely révén az akut hasnyalmirigy gyulladas sulyos
lefolyasanak kockazata, a korkép prognézisa megbecsilheté lehet a kérhazi felvétel elsé 6-
12 érajaban.

A Dbetegfelvételekor észlelt rutin paraméterek (anamnesztikus adatok, fizikalis status,
laboratoériumi vizsgalatok, képalkotd vizsgalatok) vizsgalataval és elemzésével egy olyan 5-
10 paraméterbdl allé elbrejelzé pontrendszert kivanunk kifejleszteni, amely altal a betegség
korlefolyasanak korai €s egyszerl kockazati besorolasa megvaldsithato lehet.

Ehhez minél tobb AP miatt hospitalizalt beteg adatara van szikség. A protokollban szerepl6
paraméterek mind numerikusan kifejezhetéek, a részletes anamnézis és fizikalis vizsgalat,
valamint az egyszer( laboratériumi- és képalkot6 vizsgalatok eredménye elegend6 a kérdbiv
kitoltéséhez.

A Kkorlefolyas szempontjabdl nagyon fontos, hogy az elsé 24-48 éraban a beteg milyen
ellatasban részesdul.

Mivel az AP-nek jelenleg nincs célzott, specifikus terapiaja, kiemelt fontossagu a nemzetkozi
(IAP/APA) és a honlapunkon (www.pancreas.hu) magyarul is elérhetd atmutatéban
(http://pancreas.hu/sites/info/files/documents/quidelines/OH-Acut-pancreatitis.pdf) leirtak
kOvetése, azaz a parenteralis folyadékpétlas (>2500 ml az els6 24 éraban) és a korai
enteralis taplalas biztositdsa, valamint az indokolatlan profilaktikus antibiotikus kezelés
kerulése. A korai megfelel6 szupportiv kezelés elinditdsa a vizsgalatok alapjan
kulcsfontossagunak tinik a betegség kimenetelét tekintve.

A vizsgalat szempontjabdl meghatarozé, hogy a korai betegellatas (felvétel, vizsgalat,
kezelés) egységes legyen. Mivel a kérkép az etioldgiajat és lefolyasat tekintve is heterogén,
azzal tudjuk homogénebbé tenni a bevont betegeket, hogy ugyanabban az ellatasban
részesulnek.

Ezért arra kérjuk a vizsgalatban résztvevé centrumokat, hogy szorosan koévessék a vizsgalati
protokollt (kérddiv) és a kérkép kezelési utmutatojat.

Egyuttmikddésiket és segitségliket, bizva a vizsgalat sikeres kimenetelében, el6re is

kdszonjik!
Tisztelettel,
dr. Hegyi Péter dr. Hritz Istvan
HPSG elndk EASY vizsgalat vezetd
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