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Colorectalis betegségek diagnosztizalasa MORA késziilékkel

(prospektiv tanulmany)
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Osszefoglalas: Magyarorszigon a vastaghélbetegséaek
diagnosztikdjaban ij mddszerek bevezetésére van sziikseg. Az
egyik flyen eljiras @ Németorszighan kifejlesziett és quartott
iin. MORA NOVA késziilek lehet. A MORA NOVA keszilek
az Eurdpai Unidban orvosi eszkizként van nyilvdntartva.
A MORA NOVA magyarorszagi forgalmazdin a késziile-
ket @ haszndlati utmutetoban felsovolt fudikaciok eseichen
haszndlja, azonbaw a tapaszialatok alapidan (allergids betegek
vastagbél crintettsége) felmeriilt egyeb leriileteken toriénd
tesztelése is. Tnnulmdnyt terveztiink armak vizegalatira, hogy
a MORA eredményes lefiet-¢ a vastag- és véghél betegségek
kisziirésében. A kesziilékkel o4, klinikailag bizenyitoltan vas-
tagbel tumor-mentes, illefve 19 korabban kivizsedlt, nuitétre
vdrd, biztosan vastagbel rakos betegenr teszteltiik g késziilek
diagnosztikus megbizhatosdgat. Ezt kbvetoen 63 beteghbol
allé populdciot eldbb a késziilékkel, majd colonoscoppal vizs-
galtuk, A biztosan tumormentes esetekns! q meévések negatto
eredményt mutattak, mig o biztosun vastaghél daganates
betegek mindegyike pozitiv volt. A vizsgalati populacioban a
vastag- és véghélben a MORA 34, a colonoscopia 37 esetben
eliérést jelzett (szemzitivitas: 91,7%; specificitds: 100%). A
fentiek mellett 3 esetben is kivizsgdlando elvaltozdst diag-
nosztizaltunk. Mindezek alapjin a MORA mddszernek a
vastaghél betegségek diagnosztikdjaban tovabbi széleskiri
bevezetéset javasoljuk.

Kulesszavak: vastag- és véghél betegségek diagnosztikdja,
MORA bioelektromagneses médszer, szenzitivitds, specificitds

Bevezetes

A vastag- és végbélrakok incidencija es mortali-
tasa vilagviszonylatban magas (2,11). A legujabb tanul-
many szerint 2007-2016 években a daganates incidencia
sorrendje a 15-64 éves korcsoportban 2 vastagbél, végbeél
és anus daganatai férfiaknal a masodik, noknél a har-
madik helyet foglalta el (1).

Magyarorszagon a malignus tumorok halalozasi
okai kdz5tt a colorectalis carcinomak a néknél az em-
_ I6rak utan a masodik, férfiaknal a tiidorak utdn szintén
a masodik helyen taldlhatdk. A Nemzceti Rakregiszter
és Biostatisztikai Kdzpont (Orszégos Onkologiai Inté-
zet) adatai alapjan évente mintegy 10.000 1] eset kertil
felismerésre, amelybdl kb. 5-6.000 beteg meghal. Ennek
elsdsorban az az oka, hogy a daganatot csupan eldre-
hatadott klinikai stadiumaban diagnosztizaljak (12}.
Ismertetes, hogy a colorectalis tumorok korai stadinzmban
jol gyogyithatok {6). A colorectalis daganatos halalozas

Summary: Siwice in Hungary screentng for large intestinal
diseases is still anm unsolved problem, initintion of novel
metliods is urgently needed. One of the potentinl candidates
may be the MORA equipment that accesses specific bioeleci-
romaguetic fentures of each organ. Based on thousands of
cases, deviation from normal range of @ previously registered
empirical scale is able to characterize malfunction of the or-
gaus. A prospective, study was carried out to prove suitability
of MORA equipment in colorectal abnormalities. 64 patients
clinically being shown to be free from colown cancer and 19
previously dingnosed colon cancer were tested by MORA to
prove reliability of the eguipment. Then further 63 patients
were tested with the device first, and results were validated
by colonescopy. Statistical analysis was performed to assess
specificity and sensitivity, It case of all proved cancer free
patients MORA showed negativity, while ail proved cancer
patients proved to be pesitive. {n terms of large intestinal
diseases, we found 37 positive patients with colenoscopy and
34 with the device (sensitivity: 91.7%:; specificify: 100%).
Yet the device detected lesions to be checked alsc in the remi-
ning 3 cases. In accordance woith the above mentioned results,
intreduction and further examinations of that new MORA
method is highly suggested.

Key words: diagnostics of colovectal diseases, MORA bio-
clectromagiietic miethod, sensitivity, specificity

mérséklése a tiinet- es panaszmentes allapotban a szer-
vezett lakossagi sziiréssel lenne csdkkenthetd, amelyet
az orvosi szakma, tovabbd az egészseégligyi kormanyzat
is elfogad (4}.

Sajnalatos, hogy a colorectalis Jakossagi szervezett
sziirés mind ez ideig teljes egészeében nem valosult
meg. Az or5zagos vastag- és végbélrak szlirési program
bevezetését mar 25 évvel ezeldtt is tervezték, de sajnos
mégsem indult el. Tndomasunk szerint a jelenleg folyo
székletmintak elemzésén alapuld vastaghél szirési
projektben 2019. november 30-aig 75.000 ember szlirését
tervezték elvégezni (forras Medical online).

A korabbi sikertelenséghez az is hozzajarult, hogy
a lakossagot a betegség veszélyeirdl részleteiben nem
tajékoztattak, ezert kevesen vettek részt a szlirésen. A
jelenlegi colonoscopids médszer altalanos megitélése
és elfogadottsaga rossz, ugyanis a béltiikrozés hosszas
elékészitéseket igényel (hashajtas, dtmosas, stb.), rd-
adasul a vizsgalat kellemetlen és fajdalommal is jar (5).
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vizsgalathoz képest 3 esetben téves negativ kijelzést
mutatott, amelyek kézil 2 ulcus gastricum, 1 pedig
benignus Vater papilla elvaltozas volt. Ezeket is ki-
vizsgaltuk. Mindkét vizsgalat a 9 carcinomat, I Crohn
betegséget, 2 diverticulumot diagnosztizalt tehat,
a benignus elvaltozasokat illetGen volt csak eltérés.

Osszességében megallapithatd, hogy az 20-100-as
kiiszobértek mellett, a késziilek a colorectalis betegsége-

ket 91,9%-0s szenzitivitdssal, és 100%-os specificitassal -

mutatta ki, mig 101-es kiiszobérték felett a malignus
diagnozis esefeiben fals pozitiv, és fals negativ esetek
nem mulatkoztak (6. tablizaf).

MCORA | MORA

] ... | Szenzitivitas | Specificitds
negatly | pozitiv

egeszseges 26 0

0, ay
beteg® 3 34 91,9% 100%
nem-tumoros 54 0

o 00
fumoros™ 0 9 100% 100%

A MORA 20 feletti értéke (*) valamilven colorectalis betegség
felenlétét jelzi, mig 100 feletti érték (**) colorectalis daganatra
utalhat. A szamokbdl lathato, hogy nagyobb kiiszobérték mellett
100%-o0s specificités és szenzitivitds mutatkozik.

6. téblazat: A MORA-inddszer dsszehasonlitdsa a standardnak tekinthetd
colonoscopidval és kérszdvettani vizsgdiattnl

A 29 negativ, illetve 26 pozitiv eset kdzot 3 téves
negativ eset szerepel, amelyben 2 gastricus ulcus, 1 pe-
dig duodenum Vater papilla elvaltozas volt a diagnozis,
végiil is ezeket is ki kell vizsgdlni.

Megbeszéles

A colorectalis daganatok diagnosztikajaban és
szuresében vilagszerte a colonoscopia, és az azt kdve-
t6 korszbvettan az altalanosan elfogadott és hasznalt
modszer, amelynek talalati biztonsaga 95% feletti. A
vér mikromennyiségének a székletben torténd kimuta-
tasa szlirésre alkalmas eljaras, amelyek koziil a human
specifikus immunoldgiai vizsgalat a legpontosabb (7).
Ezzel a mddszerrel tudomasunk szerint hazankban
2019. november 30-ig 75.000 ember széklet mintainak
elemzése tervezték.

A MORA rendszer alapja az a fizikai torvény,
hogy minden anyagi részecske sajat, ra jellemzo
elektromagnetikus térrel rendelkezik, és ez az emberi
szervezetre is igaz. A késziilék az emberi test és szervei
altal kibocsatott elektromagnetikus hullamokat méri.
Kidolgozasuk az 1970-es évek végén Erich Rasche és
Dr. Franz Morell munkassagahoz kapcsolodik, akik
a MORA modszert szabadalmaztattak. A késziiléket,
illetve a software-ket folyamatos fejlesztették, tesztel-
ték. A hatékonysdgotigazold tudomanyos vizsgalatok,
illetve kdzlemények folyamatban vannak. Az ép emberi
szivetek, szervek t0bb tizezer mérése alapjan tapasz-
talati skalat allapitottak meg, amelynek megvaltozasa
az ép, standard értekekhez viszonyitva kdros szervi
elvaltozasra utal.

38

Dolgozatunk célja ezért a colorectalis betegségek
MORA késziilékkel valé diagnosztizalasa volt. 164 pa-
cienst vizsgaltunk meg, ametyek kiéziil 3 betegcsoportot
alakitottunk ki. A negativ kontroll csoportba 64 nem
tumoros beteget (atlagéletkor 57 év) soroltunk, akiket
colonoscoppal, illetve sziikség esetén szdvettannal
megvizsgaltunk, és a diagnozis valamennyi esetben
negativ, vagy benignus colorectalis elvaltozast mutatott.
A MORA vizsgdlat 44 esetben (68%) 20 amplitudo alatt
negativ, 20-ban (31,3%) 21-100 kdz&tt benignus enteralis
betegségekre, (nodus haemorrhoidealis, colitis) utalt
(4. tablizat).

A pozitiv kontroll csoportba 19 paciens (atlage-
letkor 56,5 év) tartozott, akiknél az endoscopos és kar-
szbvettani vizsgalattal carcinomat diagnosztizaltunk. A
MORA lelet valamennyi esetben 100 amplitudé feletti
tumoros amplifikacios értéket mutatott (5. tdblizat).

Hasi panaszok miatt 63 paciens kertilt a prospektiv
csoportba, akiknek az elsé vizsgalatat MORA késziilek-
kel végeztiik el. 34 (54%) esetben 21-100 kozotti ampliut-
do értéket, 9-ben 101 amplitudo felettit regisztraltunk. Ez
utdbbi 9 esetben a szdvettani vizsgalat colon carcinomat,
a 100 alatti értékek pedig benignus elvaltozasokat mutat-
tak. Téves negativ eset 3 (4,8%) benignus elvaltozds volt.
A MORA modszer szenzitivitasa az egeszseges és beteg
csoportban 91,9 %, a nem tumorosban pedig 100%-nak
bizonyult. Téves pozitiv eset egyik vizsgalt kategdriaban
sem fordult eld (specificitas 100%, 6. tdbldzat).

A médszer elényei kozil kiemelhetd a készilék
kiesiny volta, mobilitdsa, a teszt méres gyorsasaga, és
olcsésaga (néhany ezer forint). A MORA vizsglat kit-
londsebb elékészitést nem igényel, nem fajdalmas, nem
kellemetlen, a mérést az erre kiképzett asszisztens, az
értékelést orvos végzi.

Barkin, barmilyen gyakorisaggal elvégezhetd, nem
invaziv, veszélyes anyag nem keletkezik, nincs mel-
lékhatasa, vagyis nem artalmas, az eredmény azonnal
lathato.

A fenti vizsgalat hatranyai kozott emlitendd a
késziilék bérlési, vagy megvasarlasi ara, asszisztensek
kiképzése és az, hogy a régebben beiiltetett protézist
viseldk vizsgalatdra a magneses gerjesziés miatt sajnos
nem alkalmazhato.

Osszefoglalva: vizsgalataink azt mutatjak, hogy
a MORA modszer magas érzékenysége és specificitasa
{91,9%; illetve 100%) alkalmassa teszi a colorectalis be-
tegségek diagnosztizalasara. 20 amplitudo érték 616t
a betegeknek a szakma mindenkori szabalya szerinti
orvosi kivizsgalasa indokolt.

Kiszdnetnyilvanitas
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Melléklet

A TUKEB véleményét megkértiik, hatdrozatuk a

kovetkezd: a jelen formaban és tartalommal a vizsga-
latokat nem engedélyezi, valtoztatasokat javasoltak.
Ezeket elvégertiik, a vizsgdlatokat igy folytattuk le.
Ugyiratszam: OGYEI/11310-4/2018

Meg kell jegyezni, hogy ez nem egy 1j vizsgalati

modszer bevezetése, hanem egy, mar engedélyezett
miszer, mér engedélyezett vizsgalatainak egy részét
hasznaljuk fel sziirésre.
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