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Szamos szerv: medence 1zmai, 1degei, artériak, venak,
nyirokcsomok, csontok, belsd nemi szervek,
hugyholyag, vastag-, végbel

Mindegyik a fajdalom forrasa lehet!




KRONIKUS KISMEDENCEI FAJDALOM

A BETEGET MAR TOBB TUCAT SZAKORVOS
LATTA, LELETEI TOBB DOSSZIET
MEGTOLTENEK

A BETEG FRUSZTRALT, HOGY NEM
TALALJAK A FAJDALMA OKAT




KRONIKUS KISMEDENCEI FAJDALOM

MILYEN KERDESRE KELL A FAJDALOM
SPECIALISTANAK VALASZOLNIA?
MIVEL TUD TOBBET NYUJTANI, MINT EGY
SZAKTERULETI SZAKORVOS?

SZAKTERULETEKET ATIVELO DIFF.
DIAGNOSZTIKAI MEGKOZELITESSEL MEG
TUDJA HATAROZNIA A FAJDALMAT
KIVALTO OKOT, OKOKAT!




KRONIKUS KISMEDENCEI

FAJDALOM ()

Kronikus primer
kismedencei fajdalom

(CPPP)

* 1smeretlen
ronikus szekunder
kis\nedencei fajdalom
(CSPP)

e viszceralis
W szomatikus
» neuropatias




DIFFERENCIAL DIAGNOSZTIKA

A Kronikus kismedencel fajdalom elsodleges
vagy masodlagos?

A fajdalom oka a kismedencében van vagy azon
kivul?

Ha a kismedencében van az ok zsigeri, szomatikus
vagy neuropatias eredet1?

Gerincbol, 1zuletekbol sugarzik has tertiletere?

Fajdalom a hasfalban (ACNES. MFTP, lipoma,
kronikus posztop. NP fa;d. stb.) van?




ANAMNEZIS

AN N N NN

AN

allergia, ételintolerancia \A/

dohanyzas, alkohol, drog
aktualis gyogyszer lista
mitetek a régidban, azok tipusa, mikor

egyéb betegség: DM, ASU, IBS, diverticulosis,
mozgasszervi, neurologiai stb.

szakkonziliumok (nd6gyogyasz, urologus, proktologus,
gasztro-enterologus, ortopéd stb.)

képalkoto vizsgalatok (rectalis UH, endoscopia, CT, MR,
rtg., 1zotop) eredmenyei

labor: NR, CRP, We, vizelet, Ca, Mg, OF, alb., hormon
tiukor, tu. markerek stb




KORTORTENET

v/ Hosszmetszeti kép megrajzolasa: miota, hol,
milyen jelleggel, milyen erdsséggel, mennyi 1deig
tart, hova sugarzik, mi befolyasolja (nemu ¢let,
menstruacios ciklus, szekelés, vizeles, testhelyzet,
mozgas, ctkezes stb.)?

v Van-e potencia zavar? Menstruacios ciklus
valtozott-e? Menopausa?

v’ Vizelési, székelési szokasok valtozasa?

V' Testsuly valtozasai, haskorfogat valtozas




FIZIKALIS VIZSGALAT

v Altalanos belszervi vizsg.: taplaltsagi allapot, bér szine,

mellkas, tiido, szivzorej, carotis zorej, perif. pulzusok, oedema

stb.

v Részletes hasi vizsgalat: megtekintés, tapintas, kopogtatas,

nyomasérz., bélhangok, érzorej, sérvek, ascites, RDV stb.

v/ Hasfali izomzat: hegek, idegkilépési pontok, érzékenység,

MFTP, sc. terimék stb.

v Gerinc, medence, csipoiziilet: tartasi rendell., morfologiai

eltérés, érzékenység, mozgasterjedelem, 1zomspazmus stb.

v' Szakorvosi vizsg.: urologia, négyodgyaszati, proktologia 1-3
honapon beliil



DIFFERENCIAL DIAGNOSZTIKA
DIAGNOSZTIKUS BLOKADOK




I. GERINC EREDET KIZARASA
(negativ urol., nogyogy, vizsg.)

Diagnosztikus modositott paravertebralis blokad
Alhas Th 10-L2/gattajék, fenék L 5-S5

FAJDALOM SZUNIK FAJDALOM NEM

GERINC EREDET ‘ VALTOZIK
= e

NEM GERINC ‘
EREDETU




II. MOZGASSZERVI EREDETU CSPP

* Also Th, L1-2, Sacralis idegek degenerativ
elvaltozasai okozta radiculopathia

« SIJ betegsegel

« Coccygodynia

» CsipOiziilet degenerativ elvaltozasai

* Medence csont betegsegel

* Myofascialis fajdalom

 Medence fenck 1zmainak, szalagjainak elvaltozasai




II/1. LEVATOR ANI SZINDROMA

Medencefenék 1zomzatanak diszfunkcidja

Tul feszes 1izomzat, m. levator an1 spazmusa
NOknél gyakoribb (7,4 % vs. 5,7%)

30-60 ¢v

Allandé/sporodikus tompa fajdalom végbélben
LBP, lagy¢ck/comb, kiils6 nemi szervek,prosztata,
here, glans penis, hugycso fajdalom

Szekelési zavar, obstipatio, elegtelen szeklet
kiurules erzeése, puffadas



II/1. LEVATOR ANI SZINDROMA

kinzo vizelési inger, urgencia, nehezen induld/ fajdalmas
vizeles, holyag fajdalom, incontinencia

fajdalmas kozostules, merevedési zavar, fajdalmas/korai
ejakulacio,

pontos oka nem ismert

Oka lehet: vizelet akaratlagos visszatartasa, atrphia vulvae,
vulvodynia, fajdalmas kozosulés folytatasa, medence efnek
sérulése (trauma, mutét, sexualis bantalmazas), egy¢b CSPP
jelenléte (IBS, endometridzis, I1C)



II/1. LEVATOR ANI SZINDROMA

Fajdalom jellemzoi

 szabalytalan/spontdn minimum 20-30 percig tart

* 6 honapja

* konkréet/altalanos tompa nyomas/fajdalom vegbélben
* lles fokozza

« allva vagy fekve enyhtl

» szekletiirités nem fokozza

* beélgazok tavozasa, szekelés enyhitheti



II/1. LEVATOR ANI SZINDROMA

TERAPIA

Fizikoterapia: masszazs, meleg firdo

Elektrogalvanikus stimulacié (EGS): szonda behelyezése
veégbelbe, enyhe elektromos stimulacio (hatékonyabb
fizikoterapianal)

Biofeedback: specialis késziilék izomaktivitas mérésére
specialis gyakorlatokra adott visszajelzések révén a beteg
megtanulja szabalyozni, ellazitani

Botulinus toxin A injekcio

Meleg ilofiirdd, fank alakd parnan tleés

NSAID

Bélmozgast, bélgaz tiriilesét segitd Gy



[1/2. PROCTALGIA FUGAX

vegbél teriiletén hirtelen fellépo erds, ¢€les, szuro fajdalom
n¢hany sec.- nehany percig tart

fajdalom rohamokban, figyelmeztetés nelkiil jelentkezhet,
oka az analis csatorna 1zomgorcse

nap barmely szakaban elofordulhat, alt. azonban ¢jjel n¢ha
tobb ep1zod utan hosszu 1deig nincs panasz

fiz. vizsg. negativ, székelesre, bélgazok tavozasara nincs
hatasa

spontan gyogyulasra hajlamos



[1/2. PROCTALGIA FUGAX

Oka nem tisztazott

analis csatorna 1izmainak, medencefenck hirtelen
megfesziilése

Triggerek: fesziiltség, nemi €let, obstipacio, székelés,
menstruacio

Gyakoribb aranyér szkleroterapiaja, huivelyr meheltavolitas
utan

Szorongas, stressz



[1/2. PROCTALGIA FUGAX

helyileg alkalmazott diltiazem
helyileg alkalmazott gliceril-nitrat,
fajdalomcsillapito, izomrelaxans
Idegblokkok

biofeedback

elektromos stimulacio

tanacsadas



[1/2. PROCTALGIA FUGAX

Di¢ta: bo folyadek, kiegyensulyozott, rostban
gazdag etrend Szekletlagyitok

Biofeedback

Meleg fiirdd

Relaxacids technikak (meditacio, mélylégzési
gyakorlatok, j0ga)



III. IDEGKOMPRESSZIO IGAZOLASA
(negativ urol., nogyogy, vizsg.)

Diagnosztikus blokad adott idegkompresszionak megfelelo
lokalizacioban

FAJDALOM SZUNIK FAJDALOM NEM

l VALTOZIK

ADOTT IDEG

KOMPRESSZIOJA NEM AZ ADOTT IDI-_‘J‘

IGAZOLODOTT KOMPRESSZIOJA
/ OKOZZA FAJDALMAT




111/1. PUDENDUS NEURALGIA

n. pudendus: medence hatso részetol a nemi szervek tertiletén levo
0sszes 1zomhoz €s borhoz fut, beleértve az analis csatornat,
végbelnyilast, hugycsd bnyilas, hiivelyt, péniszt

n. pudendus kdrosodasa, 1rritacioja okozza

Tlnetek az egyes dgak erintettségenek megfeleldek (rectalis,
perinealis, clitoris/penis ag):

szuro, €go, ¢les, nyilallo fajdalom fen¢kben, a gattajékon, nemi
szervekben

bizserges, zsibbadas

este jobban f3j, reggel jobb

valtozo intenzitasu

leginkabb tlve f3j, allva vagy fekve javul




111/1. PUDENDUS NEURALGIA

Erintett teriilet fokozott érzékenysége (fajdalom a
fehérnemi felvetelekro)

Duzzadt €rzes a perinealis tertileten

mintha valami lenne a vegbélnyilasban

stirg0s vizelesi inger

fajdalmas szekletiirités

fajdalmas nemu ¢let, nehézség az orgazmus elérésere
erektilis diszfunkcli

zsibbadas, hidegérzet, ¢rzeéketlenség a labakban,
fenékben.




111/1. PUDENDUS NEURALGIA

régiot terhelo tevekenysegek (kerekparozas, guggolo
gyakorlatok, lovaglas, kronikus obst.)

hosszan tarto iles.

kornyezd 1zmok ¢€s szalagok eltéréser miatt az ideg
nyomas alatt van

miiteét szovodmeényekent (prostatectomia)
medence torése

sziilés

fertozesek, betegségek

benignus terimek, elvaltozasok

diab. neuropathia




111/1. PUDENDUS NEURALGIA

DIAGNOZIS

* Hiuvelyi/RDV

« MRI

« EMG

* Diagnosztikus n. pudendus blokad
DIFFERENCIAL DIAGNOSZTIKA
* Vulvodynia

* Coccygodynia

 Prostatitis chr.

 |schialgia

« Levator ani sy.




IV. HASFALBOL EREDO
FAJDALOM IGAZOLASA

MFTP infiltracio
Diagnosztikus blokad idegkompresszio feltételezett helyén

FAJDALOM SZUNI l

MFETP/ADOTT IDEG
KOMPRESSZIOJA
IGAZOLODOTT

FAJDALOM NEM
VALTOZIK

NEM MFTP/ADOTT
IDEG

KOMPRESSZIOJA

OKOZZA FAJDALMAT




V. ZSIGERI EREDET IGAZOLASA

Diagnosztikus szimpatikus idegblokad
(KLSZ, Plexus. hypogastricus, Ggl. mpar)

FAJDALOM SZUNIK FAJDALOM NEM
l VALTOZIK
ZSIGERI EREDET

NEM ZSIGERI l
EREDETU




V/1. PLEXUS HYPOGASTRICUS BLOCK
INDIKACIO

Nogyogyaszati eredetll fajdalmak: endometriozis,
dysmenorrhoea, dysparenuia, vénas congestio,
vulvitis

Intersitialis cystitis

Irritabilis bél sy.

Myofascialis fajdalom medence fen¢ken
Kismedencer miitetet koveto fajdalmak
Hegszovet kismedencében

Kismedence1 gyulladasos betegsegek




V/2. PLEXUS HYPOGASTRICUS BLOCK
INDIKACIO

* Prostata eredettl fajdalom

« \aricocele

* Posztirradiacios fajdalom

« CRPS

« Ellatasi teriileten (méh, vulva, vagina, urethra,
holyag, perinuem, prostata, here, penis, rectum,
colondesc.) malignus betegseg

* Posztirradiacios sy.

(Raj P, Leland L et al ed: Intervantional Pain Managemnet , Saunders Elsevier, 2008)




V/3. GGL. IMPAR
FAJDALOM

 Egd, kizo perinealis fajdalom
 Agyéki fajdalom

* Farokcsont fajdalom (nem tud ulni)




V/3. GGL. IMPAR BLOKAD
INDIKACIO

= 7 Walther

F (Impar)
/
| 'I Anococcygeal

« Coccygodynia
* SZIR medialta fajdalom (cc) rectum alsd/3, analis
ré¢gi0, genito-urinalis trktus also része (vagina,

vulva, scrotum)
» Chronic pelvic pain
« Endometriosis
* Proctalgia fugax




VI. PRIMER KISMEDENCEI FAJDALOM

- min. 3 honapja fennalld vagy visszatéro fajdalom
- semmilyen mas kronikus fajdalommal nem tudunk jobban
leirni
. fajdalom hatterében semmilyen vizsgald modszerrel,
teszttel nem tudunk szervi elvaltozast kimutatni
- legalabb egy 1gaz ra az alabbiakbol
. ¢rzelmi szorongas a fajdalom miatt
. fajdalom zavarja az egyén ¢letét/tarsadalomban betoltott
szerepet
. DE A FAJDALOM VALOSAGOS!

- kezelése Osszetett, multimodalis, egyénre szabott




VI. PRIMER KISMEDENCEI FAJDALOM

.« Sulyos fajdalom, meg kell szakitan1 munkajat, nem
tud dolgozni, aludni

.« Allando/intermittalo alhasi/gattaj fajdalom

. Tompa, mély, ¢€les, gorcsos, €g0, szurod

- F4ajdalom nemu élet, vizelés, szekelés, tartds iilés
alkalmaval

. Tartos allasra nd, fekvésre csokken




VI. PRIMER KISMEDENCEI FAJDALOM

- depresszi0, faradtsag
. alvaszavar

. ctvagytalansag

. csokkent lib1do

» QOL sulyos romlasa

- betegek egy reszenek magas energia szintje van,
gyenge impulzus kontrollal, szociopata hatasokkal,
mely gyakran az orvos ellen 1ranyul

- ,,neki kulonleges, ritka betegsége van”




VI. PRIMER KISMEDENCEI FAJDALOM

- Intersticialis cystitis

- Prostatodynia

- Vulvodynia

» Mas primer kron. Fajdalmakkal jar
Terapia

. Pszichoterapia
. TCAS

. Anticonvulsiv
. Supportiv th.



VI. PRIMER KISMEDENCEI FAJDALOM

Terapia: multimodalis, egyénre szabott!
. Felvilagositas, educatio
. Tanacsadas: szocilis, emocionalis, spiritualis

. Csaladi krizis helyzetek rendezese
Szexualis abuzus feltarasa, kezelése
. Eletmdd valtas
. Pszichoterapia, fajdalom rehabilitacios
. TCAs, anticonvulsiv
Supportiv th.
. Alternativ, komprehenziv medicina




ORSOLYA ESETE (53 éves)

- Méhszajpolyp eltavolitas (22. jun.),

- Nodus hameorrh., Barron ligatura (22. aug.)
- Myoma uteri (20 mm) (22. dec.)

- Cervix polypectomia (22. dec)

- Myoma uteri (80 mm) rectum j.o. mellett, sacro-utarinalis
lig felé terjedo (23. jan.)

- LC, Laparatomia, Amp. supravag. Uterl, Salpingect.
Lu. Leilomyoma uteri (23. febr),

- Pyelectasia, Ureter tagulat j.o., J.0. labium minor f3jd.
(23. aug.) Szovodmeny!




ORSOLYA ESETE (53 éves)

- J. uréter DJ stent (23. aug.)

- J.0. gattaj1 fajdalma nem valtozott
- Neodolpasse 5x

- Ggl. Impar blokad (23. szept.)

- N. pudendus blokad (23. szept)

- L I11-1V can. spin. et foramin. sten., facet arthr., gyull-
(MR)

- J.0. L3-4 gyoki blokad CT vez. LA+S (23. okt.)




ORSOLYA ESETE (53 éves)

- Ism. j.o. L3-4 gyoki blokad rtg. vez. LA + S (23. okt)
- Mm. Quadriceps femoris MFTP blokad LA+S (23 okt)

. Lidocain iv. infuzié 10x,

- Gabapentin. Lamolep (szub D, rovid ideig)
- Elviselhetetlen fajdalom, EDK MoOHCI sem tudtak csill.

- Myoma uteri, Lap. Explor, , Ovariectomia lu,
Adhisolysis, fémklippek eltav. (bizarr sejtes lelomyoma,
myxoid, hyalinos degen) (23. dec.)

- Lidocain iv. infuzié 5x (23. dec.)




ORSOLYA ESETE (53 éves)

- JFKH Fajdalom amb. 2024. jan. 23)

- Miitét ellenére elviselhetetlen fajdalmak: j.0. erds, gorcsii,
¢g0 fajdalom, farpofak, comb belsd o., NRS 10

« Depresszi0, szorongas, teljes kimertltseg, reménytelenscg
Kismedencel MR (23. jan) négydgy. amb lapra leirva neg.
_abor (23. jan): CRP 117, vizelet poz. urorinfectio, AB

- J-sin csere (23. Jan), ureter neoimplantatios terv

- MR (23. jan) j.o. rectum fels6 2/3, m. piriformist besziird
57x44x46 mm terime




ORSOLYA ESETE (53 éves)

. Gyogyszerek le¢pitese

- JFKH Fajdalom amb. (2024. jan. 23.)

- Pregbalin 2x300 mg, este Teperin 150 mg felépitése
mellett NRS: 2 (n¢ha 10)

. NOJdgyogyasazti mutét elsObbségi javaslata, tajckoztatas
- JFKH kontroll (24. marc. 14) NRS 2 (10 rohamokban)

- Miitét (24. 04. 17) rectum melldl, J.0. 0S coccigeumrol és
m.piriformisrél levalasztott , caudalian 1vo kisebb myoma
gdbbel egyiitt In toto eltav. Piriformis izom resectiojaval

- Fajdalma megsziint

<2 honap fajdalom mentes!
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