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Mindenségemnetk,
Gyermekeimnek,

Mesterem emlékére



El6szo

A mediastinum mélyére zart nyeldcsével foglalkozo tu-
domanyag hallatlan mérv kibontakozasa a XX. szazad
70-es éveiben vette kezdetét. Mintha a sebészet egyik
legfiatalabb 4ga minden addigi mulasztasa poétlasara val-
lalkozott volna. Szédité iramban.

Fél évszazadon at ennek a paratlan ivl fejlodésnek
tanGja és résztvevoje voltam. Az éhhalal szélére sodro-
dott betegekkel vald torddés — a koriilmények hatalma
folytan — egész palyafutdsommal ohatatlanul &sszefo-
nodott. Ezeknek a sokat szenvedett betegeknek a sorsa
1dézte fel bennem a kinai orvoslas évszazadokon ativel0,
a betegekrdl feljegyzéseket készitd, szinte kotelezd ér-
vényl gyakorlatat.

Az orszag minden sarkabol az Orszagos Koranyi Thc
és Pulmonoldgiai Intézetbe — a volt Erzsébet kiralyné
Szanatoriumba — aramlo betegek kozott, szamtalan olyan
beteg akadt, akiknek sok fejtorést okozo és megoldasra
varo betegsége mogott koros nyeldcséfolyamat huizodott
meg. Ez a rendkiviil valtozatos, tobb szaz esetre kiterje-
do6 beteganyag java része jaratlan utakra terelt.

fgy talan tetten érhetd, miért illettem ezt a munkat
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a ,,Rendhagyo nyeldcsésebészet” cimmel, de a rendha-
gyo nyeldcsobetegségek elnevezés sem lett volna megté-
veszto.

Amikor arra az elhatarozasra jutottam, hogy konyv-
be foglalom 0Ossze tapasztalatainkat, azokra a pulmo-
nologus, bronchologus, aneszteziologus, gasztroentero-
logus, radiologus és patologus kollégakra is gondoltam,
akikkel a helyes diagnozis €s terapia érdekében, évtize-
deken at, vallvetve kiizdottiink. Ez a konyv elsdsorban
ennek a kiizdelemnek 4llit emléket.

Masfeldl, felejthetetlen mesteremnek, Krisar Zoltan
nagyvaradi sebész foorvosnak kivanok emleket allitani
¢és mindazon kivalo sebészeknek, akik uttdrd tevékeny-
ségiikkel kikdvezték a nyeldcsdsebészet jelenlegi allasa-
hoz vezet6 utvonalat.

A Nyelocs6 Betegségek Nemzetkozi Tarsasaga
(ISDE) megalakulasat (Tokio, 1980) kovetd kongresszu-
sok tobb ezer oldalt meghalado kiadvanyai, az angolszasz
monografidk és kozlemények, hatalmas ismeretanyag
birtokaba juttattdk az orvostudomanyt. Doreségnek,
hiabavalo kisérletnek bizonyult volna hasonlo 6sszefog-
lalé miire torekedni.

Azok javara allt 6ssze ez a munka, akik id6rél idére
olyan korképekkel szembesiilnek, melyekben a nyeldcso
patologidja fook vagy jarulékos elem lehet. A kdzelmult
és a jelen orvosi monografidinak ide vonatkozo, hézagos,
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olykor félreérthetd informacioit idészerti volt mas meg-
vilagitasba helyezni.

A pulmonolodgia, gasztroenterologia, sebészet, orr-
fiil-gégészet, traumatoldgia, gyermekgyogyaszat és ha-
tartertileteik érdeklddésére szamit ez az irds, melynek
minden gondolata és sora a gyakorlatban gydkerezik, s
igy mint iranytii kivanja szolgalni az egyre bonyolultabb
gyogyitas mindennapjait.

Semmelweis Kiado 11



IRODALOM

1. Pinotti HW. Esophagectomia subtotal por tunel transmedi-
astinal sem toracotomia. Rev Assoc Med Bras 1977; 23:395-
399.

2. Pinotti HW, Cecconello | et al. Resection for achalasia of the
esophagus. Hepatogastroenterol 1991; 38:470-473.

3. Orringer MB, Stirling MC. Esophageal resection for achalasia:
indications and results. Ann Thorac Surg 1989; 47:340-345.

4,  Pearson FG, Cooper ID et al. Massive hiatal hernia with incar-
ceration. A report of 53 cases. Ann Thorac Surg 1983; 35:45-
51.

5. Kotsis L, Agocs L et al. Transhiatal closure of right-sided es-
ophageal rupture after left pneumonectomy. Ann Thorac
Surg 1997; 63:246-247.

6. Kotsis L, Orban K et al. Transhiatal simultaneous resection of
a benign mediastinal pseudotumor and hiatal hernia repair.
Eur J Cardiothorac Surg 2000; 18:733-734.

Semmelweis Kiadé 329



Epilogus

Ez az irasmii magan viseli felejthetetlen mesterem,
Krisar Zoltan és példaképeim: Imre Jozsef és Kulka
Frigyes professzorok és tanitvanyaik emlékét, nem-
kiilonben Nakayama, Siewert, Feketé, Petrov, Belsey,
DeMeester, Pinotti, Akiyama, Pearson, Henderson,
Nabeya professzorok kisugarzasat, Del Genio, Csendes,
Tsurumaru, Udagawa, Goya, Lerut, Gerzic, Moreno
Gonzalez, Fuentes, Bonavina, Mattioli professzor bara-
taim tanitasat és Molnar ' Tamasnak, a pécsi egyetem
docensének, a stilus nagymesterének keze nyomat.
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Kotsis Lajos - Szlil6varosa premontrei gimnaziu-
maban klasszikus miveltségre tett szert. Utja a
marosvasarhelyi egyetem elvégzése utan a nagy
multd nagyvaradi kozkérhdz sebészetérdl a sze-
gedi Sebészeti Klinikdn at a budapesti Koranyi
Intézet Mellkassebészeti Tanszékére vezetett. A
Kulka Frigyes iranyitotta tanszék gyakorlataban
sikertilt meghonositania a nyel6csésebészetet.
Két évtized multan a Semmelweis Egyetem ma-
gantanara lett. Mar fiatal sebészként elkotelezte
magat a kibontakozé nyel6csésebészet miivelése
mellett; akkori eredményei doktori disszertacio-
ban (1973) tiikr6z6dtek. A vilaghir(i japan sebész, K. Nakayama meghivott-
jaként a Tokidban, 1980-ban életre hivott International Society Disease
of Esophagus egyik alapitéja. Tovabbi tevékenységére e tarsasaghoz és a
hasonlo szellemiségu, eurdpai székhelyli OESO-hoz, GEEMO-hoz f(iz6d6
kapcsolata nyomta ra a bélyegét. M(itéttechnikai ujitasai, elképzelései ké-
pezték a targyat ezen tarsasagok, masfeldl a kozép-eurdpai Trilaterélis és
az eurdépai Mellkassebész Tarsasag (ESTS) éves kongresszusain tartott el6-
adasainak. Tevékenysége alapjan az European Board of Cardio-thoracic
Surgeonsba vélasztottak. Meghivottként szamos eurdpai és tengerentuli
sebészeti klinikdk életébe pillantott be. A nyel&cs6-sebészeti eljarasok ha-
tékonysagat és hatérait feszeget6 kozleményeit vezeté kilfoldi lapokban,
kongresszusi kiadvanyokban jelentette meg. Kdrnyezetében orszagos in-
tézetek és klinika élére keriilt sebészek nevelédtek. Eletmiivét 2004-ben
Sauerbruch-érdemplakettel jutalmaztéak.

A monogrdfia minden gondolata és sora a gyakorlatban gydkerezik.
Irdnytiiként kivdnja szolgdlni pulmonoldgusok, orr-fiil-gégészek, gasztro-
enterolégusok, gyermekgydgydszok, traumatolégusok, sebészek és a hatdr-
teriiletek miivelGinek egyre bonyolultabb mindennapjait.

This monograph is devoted to the significant development of the science
and art of esophageal surgery in the last century. It offers a synthesis of
the past and present surgical techniques used in the pathology of the
esophagus, which will benefit pulmonologists, otorhinolaryngologists,
gastroenterologists, traumatologists, surgeons, pediatric specialists, and
various interdisciplinary fields. Contributions by pioneers and other well-
known authorities in esophageal surgery can be found in the reference
section of each chapter. Although the language of the monograph is
Hungarian the illustrations provide proper understanding of the majors
subjects discussed in the text.
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