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2022. évi TDK Konferencia: K6szdnt6 - Welcome

KOSZONTO

Tisztelt Kollégand, Kolléga Ur!

Szeretettel kdszontjlk a 2022. évi Tudomanyos Diakkéri Konferencidn a
tudomany irant érdekl6d6 el6adokat, tarsszerzdket, témavezetdket, hallgatokat,
oktatdkat, a zs(rik tagjait és a tamogatoinkat. A konferencia az idén a XXVIII. Szent-
Gyorgyi Napok keretén belil keril megrendezésre. Korabbi hagyomanyunkat
kdvetve a rendezvénylnk november 16-an egy felkért eléadassal (Dr. Timinszky
Gyula, Szegedi Biologiai Kutatokdzpont, Genetikai Intézet, MTA Lendilet DNS
Karosodas és Sejtmagi Dinamika Kutatécsoport) indul. Ezt kévetéen november
16-17-én 28 tagozatban Osszesen 175 diakkorés eléadas hangzik el. Minden
el6adast szakért6i zslri értékel, melyben a tarsegyetemekrél is lesznek szép
szamban meghivott kollégak. A zslrik javaslata alapjan november 18-an késé
délutan a legjobban szerepl6 el6adasokat dijazzuk. A dijazott hallgatok legkivalébbjai
tovabbjutnak a 2023-ban Budapesten megrendezésre kerll6 36. Orszagos
Tudomanyos Diakkori Konferenciara.

A konferenciaval kapcsolatos informaciok

Android és Apple iOS alkalmazasbol (SZTE P> Google play
SZAOK-FOK-GYTK-ETSZK TDK) is elérheték. 0 Angenes
App Store

Kdszénjuk hallgatdinknak és tanarainknak a
felkészlléssel jar6 munkat, koszonjik a segitséget a Konferencia minden
résztvevdjének és tamogatojanak.

Mindenkinek hasznos és sikeres kongresszusi munkat és eredményes szereplést
kivanunk!

A szervezdk nevében tisztelettel:

ifi. Dr. Rakonczay Zoltan Dr. Petak Ferenc
SZAOK TDK Tanacs elnék SZAOK TDK Tanacs alelnék
Dr. Frater Mark Dr. Nagy-Grécz Gabor
FOK TDK Tanacs elnék ETSZK TDK Tanacs elnék
Dr. Szakonyi Gerda Dr. Fodor Gergely
GYTK TDK Tanacs elnék SZAOK TDK Tanacs titkar
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WELCOME

Dear Colleagues,

It is our great pleasure to welcome you (the lecturers, the co-authors and the
supervisors, the members of the jury, our sponsors) to the 2022 Annual Student
Research Conference. This year, the conference will take place in the framework of
the 281" Szent-Gyorgyi Days, in strict compliance with the epidemiological restrictions.

Following the previous years’ traditions, the conference will start on 16 November
with the invited lecture of Dr. Gyula Timinszky, group leader of the Biological
Research Center-Hungarian Academy of Sciences Momentum Programme.
Afterwards, on 16-17 November, we will have a total of 175 presentations in 28
sessions. Each presentation is evaluated by an expert jury (including members from
the Universities of Pécs, Debrecen and Semmelweis) and the most outstanding
students can qualify for the 36" National Conference of Students' Research Societies
(OTDK) 2023 in Budapest.

Please note that Android and Apple iOS
applications (SZTE SZAOK-FOK-GYTK-ETSZK

TDK) are available to obtain detailed information DXB“S”SQE’SPE

about the conference.

We would like to thank our students and their supervisors for their efforts and
express our gratitude to all conference participants for their contribution as well as
our sponsors. We wish all participants an enjoyable conference and successful
presentations!

Yours sincerely, on behalf of the organizers,

Dr. Zoltan Rakonczay jr. Dr. Ferenc Petak
Chair of the Student Science Study Vice-chair of the Student Science Study
Group council, Albert Szent-Gyérgyi Group council, Albert Szent-Gydrgyi

Medical School Medical School

Dr. Mark Frater Dr. Gabor Nagy-Groécz
Chair of the Student Science Study Chair of the Student Science Study
Group council, Faculty of Dentistry Group council, Faculty of Health

Sciences and Social Studies
Dr. Gerda Szakonyi Dr. Gergely Fodor

Chair of the Student Science Study Secretary of the Student Science Study
Group council, Faculty of Pharmacy Group council, Albert Szent-Gyérgyi

Medical School
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ALTALANOS INFORMACIOK — GENERAL INFORMATION
A KONFERENCIA SZERVEZOI — CONFERENCE ORGANIZERS

Szegedi Tudomanyegyetem
Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar,
Fogorvostudomanyi Kar,
Gydgyszerésztudomanyi Kar,
Egészségtudomanyi és Szocidlis Képzési Kar

A KONFERENCIA SZERVEZOBIZOTTSAGA — PROGRAM COMMITTEE

ifi. Dr. Rakonczay Zoltan, SZAOK TDK Tanacs elndk
Dr. Petak Ferenc, SZAOK TDK Tanacs alelndk
Dr. Fodor Gergely, SZAOK TDK Tanacs titkar
Mez6 Zsuzsa, SZAOK TDK referens
Dr. Abraham Szabolcs, SZAOK
Dr. Babik Barna, SZAOK
Dr. Boros Mihaly, SZAOK
Bozdki Anna, SZAOK HOK
Dr. Csont Tamas, SZAOK
Dr. Farkas Eszter, SZAOK
Dr. Frater Mark, FOK
Dr. Halmi Déra, PhD hallgatoi képviseld
Ignacz Méaté, SZOE
Kaptas Flora, SZAOK HOK
Dr. Kaszaki Jozsef, SZAOK
Dr. Kincses Zsigmond Tamas, SZAOK

Dr. Kuthi Levente, SZAOK
Dr. Maléth Jozsef, SZAOK

Dr. Manczinger Maté, SZAOK

Dr. Nagy-Grocz Gabor, ETSZK
Dr. Pardutz Arpad, SZAOK
Dr. Szakonyi Gerda, GYTK
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AZ ELOADASOKKAL KAPCSOLATOS ALTALANOS TUDNIVALOK
. Az el6adasok idétartama 10 perc, melyet 5 perc vita kdvet. A zslri az
id6tullépést pontlevonassal binteti.

. A vetités projektorral torténik. Kérink minden eléadét, hogy demonstracios
anyagat digitalizalva, MS PowerPoint vagy offline Prezi formatumban, pendrive-
on hozza magaval. A videofiimeket digitalizalva, standard AVI formatumban
kérjuk.

. Eléadasonként 1 projektor lehetéséget biztositunk, a tagozatok kézben nincs
lehet&ség a projektorhoz kotott szamitdgép cseréjére.

. Az el6adast tartalmazé adathordozét legaldbb 15 perccel a tagozat megkezdése

el6tt a vetité kezel6jének kérjik atadni.
AZ ELOADASOK ERTEKELESE

. A bemutatott munkakat szakmai zs(ri értékeli. A biralat elvi alapja, hogy
kizardlag az el6add sajat munkaja keril értékelésre, ezért az Orszagos
Tudomanyos Didkkdri Tanacs szempontrendszerével 6sszhangban elvaras egy
fuggelék dia bemutatasa, melyen a hallgaté ismerteti az eredményekhez valé
sajat hozzajarulasat. A hallgatéi munkavégzést részletezd dia hianyaban az
el6éado pontlevonasban részesiil.

. Ugyanezen a fuggelék dian kérjik tintesse fel a human klinikai vizsgalatok
etikai engedély szamat, és/vagy az illetékes nemzeti hatésag altal az
allatkisérletek végzésére adott engedély szamot (az SZTE Allatjsléti Bizottsag
jévahagyasa nem jogosit fel dllatkisérletek végzésére).

« A zslri elndke felelés az adott tagozat levezetéséért, az el6adas és a vita
idétartamanak monitorozasaért. Osszeférhetetlenség (sajat munkacsoport
eléadasa) esetén a zslritag nem pontozhat, és nem vehet részt a szakmai
vitaban sem. Nem sajat munkacsoport, de sajat intézet eléadasanak biralata
nem szamit 6sszeférhetetlenségnek.

. Az el6adasokat a zsUri tagjai 0-50 pont kdzo6tt értékelik, az aldbbi ,Pontozasi
szempontok” szerint. A dijak megallapitdsa tagozatonként torténik, a
pontszamok atlagolasa alapjan. A zs(rielnok kérésére minden zs(ritag koteles
megindokolni dontését.

. A zsliri a vitakészség megallapitdsakor figyelembe veszi, ha az el6ado aktivan
részt vesz a tagozat munkajaban, kollégainak szakszeri és korrekt kérdéseket
tesz fel. Ezért javasoljuk, hogy a felszélaldk minden esetben mutatkozzanak be.
Keérjuk az el6addkat és a zs(ri tagjait is, hogy hasznaljak a rendelkezéstikre allo
mikrofont.
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Pontozasi szempontok

Adhato pont

Az el6adas szakmai tartalma, logikaja, a bemutatott

eredmeények tudomanyos értéke 0-20
/_ﬁ_\z eléqdés' formai é"rték’elése, a s'zemlélt’etés minéseége, ] 0-10
Osszefiliggése az eléadas tartalmaval, stilus, nyelvhelyesség

Vitakészség, szakmai kompetencia 0-15
Absztrakt 0-5
Maximalisan adhat6 6sszesen 50
Pontlevonasok

Formai kdvetelményektdl eltéré absztrakt -2
30-60 masodperces idétullépés -5
60 masodpercet meghaladé idétallépés -10
A hallgatéi munkavégzést részletez6 fliggelék dia hianya -10

Amennyiben az el6adas hossza eléri a 15 percet, vita nem
kezdhetd, a vitakészségre nem adhatoé pont (!). Amennyiben
az eléadas és a vita soran nem lehet megallapitani a hallgaté
sajat munkavégzésének pontos tartalmat, az el6adas
szakmai tartalma nem pontozhaté (!)
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A TDK ELOADAS BEMUTATASANAK PONTOZASI SZEMPONTJAI

(iranyadé javaslatok a zsiritagok szamara)

A témavalasztas aktudlis és a tudomanyterilet szempontjabol
fontos (potencialis jelentésége lehet a gyogyitasban, segiti az

Az eléadas életfolyamatok mechanizmusanak, illetve a betegségek
szakmai pathomechanizmusanak megértését). Az el6ado jol érthetben,
vilagosan bemutatja munkaja el6zményeit, az alkalmazott
tartalma, az . ha . " - . enon
. mabdszerek megfeleldk, a tudomanyterilet korszerl eszkdztaraba
eredmények ! : . . . .
. tartoznak. Az eredmények ismertetése targyilagos, Iényegretord,
szdbeli e - S Y
. a statisztikai analizis helyes, a statisztikai eljarasok korrekt
bemutatasa . . ok : e Ntes
. modon és meggybzbéen bizonyitiak az el6add Allitdsait. A
soran . = 2 o .
diszkusszioban témoren, jol Osszefoglalia az elmondottakat,
irodalmi forras-ismeretei alaposak, 6sszhangban vannak a
prezentalt eredményekkel.
A képi dokumentacio targyilagosan koveti az el6add
mondanivaldjat; jol érthetd, alatamasztja az elmondottakat és
oz nem szorul magyarazatra. A képek az eredmények korrekt
Az el6adas o Al ok o o
f . bemutatasat szolgaljak, és nem az eléad6 ,mankoéi” az eléadas
ormai o . f .
PN felolvasasaban. A képek és szdvegek nem tartalmaznak
értékelése P i . ]
helyesirasi vagy egyéb hibakat, amelyek a dolgozat Iényegével
ellentétesek. Az el6adasmdéd és a beszédstilus szabatos,
folyamatos, j6l kdvethetd és érthetd.
A kérdésekre helyesen valaszol, targyszeri, konkrét valaszokat
Vitakészség | ad; szakirodalmi tdjékozottsdgat és a kisérleti munkaban vald
jartassagat egyértelmiien bizonyitani tudja.
Az absztrakt megfelel a konferencia felhivasaban kozzétett
formai kdvetelményeknek, tagolt, nyelvezete szabatos és korrekt,
Absztrakt tartalmaz minden lényeges eredményt és informaciét, amelyek

az el6adasban is szerepelnek. Stilusa és szdkincse megfelel a
tudomanyteriilet magyar (vagy angol) szabvanyainak.
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GUIDELINES FOR THE PRESENTATIONS

. The duration of each presentation is 10 minutes maximum. The presentation is
followed by a 5-minute discussion. If the time limit is exceeded, points will be
deducted by the jury. Lecturers may remove their masks for the duration of the
lecture.

. A projector is used for the presentations at the sessions organised by the
Faculties of Medicine, Dentistry and Pharmacy. We kindly ask all speakers
to bring their presentation in MS PowerPoint or in offline Prezi format on a
portable storage media. Please prepare your videos in standard AVI format.

. Slides at the session organised by the Health Sciences and Social Studies
are presented online by using the screen sharing of the Zoom program. All
speakers should make sure that they have proper internet connection.

EVALUATION OF THE PRESENTATIONS

. The presentations are evaluated by an expert jury. Evaluation is based
exclusively on the author’s own work. In accordance with the evaluation criteria
of the OTDK Council, the speaker must summarize and verify his/her
contribution to the results in a supplementary slide at the end of the presentation.
Points will be deducted if this slide is not included.

. On the same slide, please indicate the ethical approval number for human
clinical trials and/or the official approval number for animal studies by the
national competent authority (the local Animal Welfare Committee approval
does not authorise conducting of animal experiments).

. The chairman is in charge of the given section, monitors the presentation and
the subsequent discussion. To avoid conflicts of interest, a jury member is not
allowed to give points or participate in the debate if the speaker is from his/her
workgroup. If the speaker is from a jury member’'s department, but not from
his/her workgroup there is no conflict of interest.

« A jury member can award a maximum of 50 points for each presentation based
on the scoring criteria below. The final rank and prizes are based on the z-score
values in each respective session. If requested by the Chairman, all jury
members are committed to justify their decision.

. Thejury takes into consideration the speaker’s active participation in the session
via participation in the discussion. Consequently, we suggest the students to
introduce themselves. We kindly ask both the speakers and the jury members
to use the microphone.

10
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Scoring criteria Points
Professional content, logic and scientific value of the 0 - 20
presented results

Evaluation of the format, illustration, coherency, style and 0-10
grammar

Discussion skills, professional competence 0-15
Abstract 0-5
Maximum TOTAL 50
Deductions

Disregarding the formal requirements of the abstract -2
Exceeding the time limit by 30-60 seconds -5
Exceeding the time limit by more than 60 seconds -10
Missing supplementary slide describing own work -10

If the presentation exceeds 15 minutes, the discussion
cannot be started, and therefore no points can be awarded
for the discussion skills. If the student’s own contribution
cannot be determined during the presentation or the
discussion, the professional content cannot be evaluated.

11
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Evaluation criteria
(Guidelines for the jury members)

Professional
content
during the
oral
presentation

Topic selection is current and relevant for the scientific discipline.
(It might have significance in therapy and understanding the
pathomechanism of diseases). The speaker presents the
background of the work clearly and comprehensibly. The
methods are adequate and up-to-date. The presentation of the
results is clear, concise, the statistical analyses are correct. The
statistical methods support the statements of the speaker in a
correct and convincing way. The discussion of the results is
concise and provides proper summary of the findings. Adequate
knowledge of the bibliography relevant to the subject.

Evaluation
of the format

The visual documentation adequately follows the oral
presentation, it is clear, comprehensible and supports the
presentation. The graphs support the clear presentation of the
results and they do not facilitate reading out the presentation. The
text is grammatically correct and coherent with the main message
of the presentation. The style of the oral presentation is precise,
fluent and comprehensible.

Discussion
skills

The questions are properly addressed, the answers are objective.
Competence in the relevant literature and skills in experimental
work are proven by the speaker.

Abstract

The abstract is based on the criteria published in the conference
booklet. It is structured, both stylistically and grammatically
correct. It includes all relevant results and information introduced
in the oral presentation. Style and vocabulary are in harmony with
the Hungarian or English scientific linguistic standards.

12
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A 2022. EVI HELYI TDK KONFERENCIARA BEERKEZETT ABSZTRAKTOK
MEGOSZLASA AZ ELSO SZERZO ALAPJAN

Tagozat/Kar SZAOK | FOK | GYTK [ETSZK | TTIK | Kiilf. | Ossz.
Egészségtudomany 21 21
Epidemioldgia,

Preventiv medicina, 13 13
Csaladorvoslas

Elettan, Kgrglettan, 26 4 2 32
Farmakolégia

Fogorvostudomany 11 1 12
Gyogygzeresz- 5 21 1 o
tudomany

Konzervativ 'klinikai 18 18
orvostudomany

Mikrobioldgia,

Molekularis bioldgia, 11 1 12
Immunoldgia

Operativ kI|r1'|ka| 18 18
orvostudomany

Patolégia, Morfologia,

Képalkotd 17 2 19
diagnosztika

Sejtbiologia 3 3 6

Osszesen 108 11 21 21 12 3 175

13
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ATTEKINTO PROGRAM

2022. november 16. (szerda)

SZAQK SZAOK ETSZK FOK
Nagy Oktatasi Szemeészeti Klinika|| B épilet fsz.1. ||B ép. sarga terem
8:00 - 8:15 Megnyitd
8:15-8:30 Nyitoeldadas Megnyitd
8:30 - 8:45
s s
. o tudomany 1.
915930 1| Erettan, Korélettan, Mikrobiologia, (39. oldal)
9:30 - 9:45 L molekularis biclégia,
9:45 - 10:00 Farmakologia 1. Immunologia 1.
(17. oldal)
10:00 - 10:15 (18. oldal)
10:15-10:30
10:30 - 10:45
10:45- 11:00 ] Fogorvos-
11:00 - 11:15] [ Elettan, Kérélettan, Mikrobiclogia, tudomany 2.
11:15-11:30 Farmakolégia 2. molekularis biolégia, (39. oldal)
11:30 - 11:45 (19. oldal) Immunoloégia 2.
11:45 - 12:00 (20. oldal)
12:00- 12:15
12:15-12:30
12:30 - 12:45
12:45-13:00 Patolégia, Egészség-
13:00 - 13:15 Morfolégia, tudomany 1.
13.15 - 13.30 Kepalkoto Operativ klinikai (36. oldal)
13:30 - 13:45 diagnosztika 1. orvostudomany 1.
13:45 - 14:00 (21. oldal) (22. oldal)
1400 - 14:15
14:15-14:30
14:30 - 14:45
14:45 - 15:00 FelmeE, _
15.15 - 15:30 ) - orvostudomany 2. ;
diagnosztika 2. (37. oldal)
1530 - 15:45 (23. oldal) (24. oldal)
15:45 - 16:00
16:00 - 16:15
16:15-16:30
16:30 - 16:45 Patolégia, e
16:45 - 17:00 Morfolégia, Operativ klinikai tfc?;;;ifg&
17:00 - 17:15 Képalkotd orvostudomany 3. (37. oldal)
17:15-17:30 diagnosztika 3. (26. oldal)
1730 - 17:45 (25. cldal)
17:45 - 18:00

14
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2022. november 17. (csiitortok)

Nagy Oktatasi SZAOK GYTK
%y Szemészeti Klinika || MTA SZAB Székhaz
8:00 - 8:15
8:15-8:30 . i ioldai
P Elettan, Korélettan, Epidemiologia,
8:30- 845 L Preventiv medicina,
Farmakologia 3. . . —
8:45-9:00 Csaladorvoslas 1. Megnyitd
(27. oldal)
9:00 - 9:15 (28. oldal)
9:15 - 9:30 Gyogyszerész-
9:30 - 9:45 tudomany 1.
9:45 - 10:00 (41. oldal)
10:00 - 10:15 Enidemioléa
10:15-10:30| | Elettan, Korélettan, pleemiologia,
1030 1045||  Farmakolégia 4 S s SR
— 29 oldgl : Csaladorvoslas 2.
10:45 - 11:00 (28. ) (30. oldal)
11:00-11:15
11:15-11:30 ove .
11:30 - 11:45 yogyszeresz:
11451200 tudomany 2.
. (42. oldal)
12:00-12:15
12:15-12:30 K tiv Klinikai
12:30 - 12:45|| Elettan, Kérélettan, onzervatlv Kinika
L orvostudomany 1.
12:45 - 13:00 Farmakoldgia 5. (32. oldal)
13:00 - 13:15 (31. cldal) '
13:15-13:30
13:30- 13:45
13:45 - 14:00 v i
- yogyszerész-
14:00 - 14:15 .
1415 - 1430 Konzervativ klinikai tudomany 3.
— S orvostudomany 2. (42. oldal)
14:30 - 14:45 Sejtbiolégia (34. oldal)
14:45- 1500 (33. oldal)
15:00- 1515
15:15-15:30
15:30- 1545
15:45- 16:00
Konzervativ klinikai Gyogyszerész-
16:00 - 16:15 . .
orvostudomany 3. tudomany 4.
16.15- 1630 (35. oldal) (43. oldal)
16:30 - 16:45
16:45 - 17:00
2022. november 18. (péntek)
Nagy Oktatasi Epiilet
17:00 - 20:00 Eredményhirdetés és Fogadas
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

RESZLETES PROGRAM

MEGNYITO
2022. november 16. SZERDA, 8:00 — 8:45
SZTE SZAOK Nagy Oktatasi Eplilet, lvanovics Gydrgy Terem, Szeged, Dém tér 13.

08:00 - 08:15 Koszontok
Dr. Lazar Gyorgy, SZAOK dékan
Dr. Barath Zoltan, FOK dékan
Dr. Zupko Istvan, GYTK dékan
Héderné Dr. Berta Edina, ETSZK dékan
ifi. Dr. Rakonczay Zoltan, SZAOK TDK Tanacs elnok

08:15 - 08:45 Felkért eléadé: Dr. Timinszky Gyula tudomanyos fémunkatars
Szegedi Bioldgiai Kutatokdzpont, Genetikai Intézet, MTA Lendulet
DNS Karosodas és Sejtmagi Dinamika Kutatécsoport
A PARP gatlészerek hatasa a kromatinszerkezetre

A kornyezeti stresszre adott sejtvalasz a fehérjék
aktivitasanak azok poszttranszlaciés modositasan
(PTM) keresztll valésul meg leggyorsabban. Egyik
ilyen stressz-indukalt, evoliciésan konzervalt PTM az
ADP-ribozilaci6. Az ADP-ribozilacionak fontos
szerepe van az antiviralis és az immunvalaszban, és
az endoplazmas retikulum stresszvalaszaban is. De
szerepe legjobban a DNS hibajavitas soran ismert,
ahol f6 funkcidja, hogy a kromatinszerkezetet lazitja
a DNS sérllés helyén, ezaltal segitve a javitd
mechanizmusoknak a konnyebb hozzaférést a
karosodott DNS  szakaszhoz. A  kromatin
szabalyozasa mellett hat a DNS-t javitd fehérjékre,
s6t a génexpressziora és az RNS-ekre is. Nem
megfelel§ szabalyozasa a DNA javitas elégtelen
mikddéséhez vezet szerepet jatszva daganatok
kialakulasaban.

A gyodgyitasban az ADP-ribozilacio gydgyszeres gatlasat BRCA génmutaciot hordozé
daganatok kezelésére hasznaljdk. Kutatdécsoportunk vizsgalja ezen PARP
gatlészerek pontos hatasmechanizmusat, ami (j, hatékonyabb gyégyszerek
kifejlesztéséhez vezethet a jévében. Kutatasaink célja, hogy megismerjik az ADP-
ribozilacio altal szabalyozott fehérjéket, és megértsiik azok a DNS javitasa soran a
kromatinszerkezet kialakitasaban, illetve egyéb sejtmagi folyamatokban betoltott
szerepét. Tovabba olyan Uj daganatkelté génmutaciokat tanulmanyozunk, melyeket
az ADP-ribozilacio gydgyszeres gatlasaval kezelni lehetne.

Dr. Timinszky Gyula
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

ELETTAN, KORELETTAN 1.
2022. november 16. SZERDA, 9:00 — 10:30

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

9:00 - 9:15

9:15 - 9:30

9:30 - 9:45

9:45 - 10:00

10:00 - 10:15

10:15 - 10:30

Bitay Gerg6, SZAOK II. évf.

SZTE SZAOK, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet

A szelektiv Na*/Ca?* kicseréld gatlas csokkenti a kamrai
alternansokat kutya és nyul szivizomban

Flizesi Tamas Péter, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyéaszati Klinika

Az oszlopnyomas hatasa a bal kamrai nyomasra,
perctérfogatra, és coronaria-aramlasra Langendorff-perfundalt
tengerimalac szivben

Huszar Olivia Maria, TTIK BSc IV. évf.

SZTE SZAOK, Elettani Intézet

A pislogas zavarjelének automatizalt eltavolitasa hatvannégy
csatornas human elekroenkefalogram (EEG) felvételekbdl

Farnaz Jafarian, Medical School 5" year

Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine
Hyperosmotic treatment as a potential therapy to mitigate
glutamate accumulation and ischemic injury linked to astrocyte
swelling

Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf., Donka Tibor, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Traumatolégiai Klinika,

SZTE SZAOK, Sebészeti Mitéttani Intézet

Mitokondrialis diszfunkcié vizsgalata, mint Gj megkozelités a
gyulladasos bélbetegségek diagnosztikajaban

Yashwant Kumar Shiwpursad, Medical School 5" year
Medical School, Department of Biochemistry

Investigation on the proteome changes in response to
ischemic preconditioning in the settings of diet-induced
hypercholesterolemia
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

MIKROBIOLOGIA, MOLEKULARIS BIOLOGIA, IMMUNOLOGIA 1.
2022. november 16. SZERDA, 9:00 - 10:30
SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

9:00 - 9:15 Ambrus Barbara, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika
A proteazok és proteaz inhibitorok pikkelysémor sulyossagaval
osszefiiggo kifejezddése a tiinetmentes bérben

9:15 - 9:30 Harangozé6 Akos, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Bioldgiai Intézet
Varicella Zoster virus transzkriptom analizise multiplatform
megkozelitéssel

9:30 - 9:45 Juhasz Gabor, SZAOK IV. évf.
Szegedi Bioldgiai Kutatokdzpont, Genetikai Intézet
A Snazarus fehérje funkciojanak leirasa Drosophila nefrocita
modellben

9:45-10:00 Kovacs Akos, SZAOK V. évf.
SZTE TTIK, Biokémiai és Molekularis Biologiai Tanszék,
ELKH SZBK, Biotechnol6giai Nemzeti Laborat6rium
TERT prométer mutacio detekciés médszer kifejlesztése

10:00 - 10:15 Sajerli Bence, SZAOK 1V. évf.
SZTE SZAOK, Klinikai Mikrobiolégiai Diagnosztikai Intézet,
ELKH SZBK, Rendszerimmunoldégiai Kutatdcsoport
Corynebacterium striatum és COVID-19 - el6 a homalybol?

10:15-10:30 Topolcsanyi Petronella, TTIK MSc Il. évf.
SZTE SZAOK, Immunoldgiai Tanszék,
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika
Human keratinocitak nukleinsav indukalt fraktalkin
kifejezodésének vizsgalata
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

ELETTAN, KORELETTAN 2.
2022. november 16. SZERDA, 10:45 -12:15

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

10:45 - 11:00

11:00 - 11:15

11:15-11:30

11:30 - 11:45

11:45 - 12:00

12:00 - 12:15

Csicsely Stefania, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

In vitro fibrézis modell létrehozasa potencialis
gyogyszercélpontok azonositasara

Dakos Kira, TTIK BSc IV. évf., Horvath-Varga Réka, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet
Féloldali pulmonalis iszkémia hatasa a ventillaciora és a
ventillaciés-perfuzids illeszkedésre kisallatmodellben

Gedei Péter, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Orofacialis karragén kezelést kovet6 oxytocin receptor, c-Fos
és CGRP mRNS expresszioé valtozas vizsgalata patkany
trigeminalis ganglionban

Hornyak Teodora, SZAOK Ill. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A preimplantacios faktor antiapoptotikus hatasanak vizsgalata
in vitro doxorubicin-indukalta szivizomkarosodas modellben

Mohacsi Gabor, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet

Zsigmond Anna, SZAOK IV. évf.,

Szarvas Péter Archibald, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbiologia és Molekularis Medicina Tanszék
Az asztrocitak szerepe a terjed6 depolarizacié kialakulasaban
iszkémias korilmények kozott
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

MIKROBIOLOGIA, MOLEKULARIS BIOLOGIA, IMMUNOLOGIA 2.

2022. november 16. SZERDA, 10:45 -12:15

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

10:45 - 11:00

11:00 - 11:15

11:15-11:30

11:30 - 11:45

11:45 - 12:00

12:00 - 12:15

Bimbé Johanna, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Klinikai Mikrobioldgiai Diagnosztikai Intézet
Béta-hemolizalé streptococcusok altal okozott infekcidk
klinikai mikrobiologiai elemzése

Bir6é Gerg6 Zalan, SZAOK II. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

Epigenom regulator mikroRNS-ek azonositasa
hiperkoleszterinémias patkany szivekben: in silico analizis

Czikkely Marton Simon, SZAOK VI. évf.
ELKH SZBK, Biokémiai Intézet
Hogyan keriiljiik el az antibiotikum rezisztencia krizist?

Horvath Bianka, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Immunolégiai Tanszék,

SZTE SZAOK, Reumatoldgiai Klinika

A bioldégiai terapia leépitése melletti betegséglefolyas
prediktorai rheumatoid arthritisben és spondylitis
ankylopoeticaban

Magyari Anett, SZAOK IIl. évf.

SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika

A bér mikrobiéta altal kivaltott velesziiletett immunmeméria
(VIM) folyamatok vizsgalata human epidermalis
keratinocitakban

Svorenj Gerg6 David, SZAOK IlI. évf.

SZTE TTIK, Mikrobiolégiai Tanszék

Candida fert6zések human szajiiregi rakos sejtekre gyakorolt
hatasanak vizsgalata
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

PATOLOGIA, MORFOLOGIA, KEPALKOTO DIAGNOSZTIKA 1.

2022. november 16. SZERDA, 12:45 - 14:15

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

12:45 - 13:00

13:00 - 13:15

13:15-13:30

13:30 - 13:45

13:45 - 14:00

14:00 - 14:15

Rachana Biju, Medical School 6t year

Medical School, Department of Anatomy

Delayed intraspinal delivery of hIL-10 mMRNA-LNP to promote
functional and morphological recovery after spinal cord injury

Jamal E.J Mohammad, Medical School 5" year
Medical School, Department of Pathology

The role of SOX immunohistochemistry in identifying
Cytokeratin 5-positive triple negative breast cancer of
mammary origin

Ritter Csanad, SZAOK Il. évf., Boz6 Nataniel Noel, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

Ischaemias stroke 6sszefiiggése a bal fiilcse morfologiai
alakjaival

Saghy Laszlé, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Csaladorvosi Intézet és Rendeld

A bal pitvar terhelésre adott valaszanak diagnosztikus
jelentosége megtartott ejekcios frakcioju szivelégtelenségben

Santa Fanni, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Patholdgiai Intézet
c-MET expresszi6 vilagossejtes vesesejtes carcinomaban

Hyun Yi Woo, Medical School 6™ year

Medical School, Department of Neurosurgery

Localization of frontal and temporal speech areas in brain
tumor patients by their structural connections with
probabilistic tractography
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

OPERATIV KLINIKAl ORVOSTUDOMANY 1.

2022. november 16. SZERDA, 13:00 - 14:30

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

13:00 - 13:15

13:15-13:30

13:30 - 13:45

13:45 - 14:00

14:00 - 14:15

14:15 - 14:30

Ferenczi Adam, SZAOK IV. évf., Polényi Gabriella, SZAOK VL. évf.
SZTE SZAOK, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A ventilacios-perfazios illeszkedés zavara kilonféle
kardiopulmonalis rizikéval rendelkez6 betegekben

Holovics Helga, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Sportorvostani Tanszék,

SZTE SZAOK, Traumatoldgiai Klinika

Eliils6 keresztszalag plasztika eredménye idésebb
sportolékban

Yujin Kaneko, Medical School 6™ year

Medical School, Department of Traumatology

Surgeon experience and Grade of osteoarthritis affect
operative time in Total Knee Arthroplasty

Paragi Dominik Zoltan, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Sebészeti Klinika

Elérehaladott gyomor- és cardia tumorok neoadjuvans kezelést
koveté eredményeinek retrospektiv 6sszehasonlité vizsgalata

Hanne Sofie Solli, Medical School 5" year

Medical School, Department of Traumatology

Not all body regions are created equal: Localization-based
weighing should be essential in the assessment of injury
severity

Marina Youssef, Medical School 5" year

Medical School, Department of Oto-Rhino- Laryngology and Head-
Neck Surgery

Pediatric Morphometric study for a new bone conductive
hearing aid implantation
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

PATOLOGIA, MORFOLOGIA, KEPALKOTO DIAGNOSZTIKA 2.

2022. november 16. SZERDA, 14:30 - 16:15

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

14:30 - 14:45

14:45 - 15:00

15:00 - 15:15

15:15 - 15:30

15:30 - 15:45

15:45 - 16:00

16:00 - 16:15

Agbaria Toma, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

Sclerosis multiplex T1 és T2 laesiok BOLD fluktuaciéjanak
valtozasanak vizsgalata

Baumgaértner Margaréta, TTIK BSc IV. évf.

SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet
SZTE IKIKK, 3D Kdézpont

3D nyomtatott tracheamodell fejlesztése légzésmechanikai
vizsgalatokhoz

Ignacz Maté, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Anatémiai, Szdvet- és Fejlédéstani Intézet
Neuroectodermalis dssejtek transzplantaciojaval eléidézett
morfolégiai és funkcionalis javulas kronikus gerincvel6-
sériilést kbvetéen

Shivangi Jha, Medical School 5" year,

Kosha Patel, Medical School 6™ year

Medical School, Department of Neurosurgery

Defining the location of the stimulation hot spot of the motor
subthalamic nucleus of akinetic and tremor dominant
Parkinson’s disease patients who underwent deep brain
stimulation surgery

Kovacs Marton Attila, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

A PACAP38 plazmaszint és a funkcionalis kapcsolatok
erosségének osszefiiggései migrénes betegeknél a vizualis
rendszerben

Skribek Aron Levente, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Patholégiai Intézet,

SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

Bethesda és a Tobbiek - Bethesda klasszifikacio és a TI-RADS
(Thyroid Imaging Reporting and Data System) rendszerek
kapcsolata

Vig Viktor, TTIK MSc Il. évf.

SZTE TTIK, Bl Embertani Tanszék,

SZTE SZAOK, lgazsagugyi Orvostani Intézet

Elézetes antropoldgiai eredmények a Mohacsi Nemzeti
Emlékhely lll. témegsirjanak feltarasarol
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

OPERATIV KLINIKAl ORVOSTUDOMANY 2.

2022. november 16. SZERDA, 14:45 - 16:15

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

14:45 - 15:00

15:00 - 15:15

15:15 - 15:30

15:30 - 15:45

15:45 - 16:00

16:00 - 16:15

Dancsé Balint, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Idegsebészeti Klinika

A sztereotaxias kerettel és a neuronavigacios rendszerrel
végzett mély agyi stimulator miitétek 6sszehasonlitasa az SZTE
AOK Idegsebészeti Klinikan szerzett tapasztalatok alapjan

Harangozé6 Akos, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Sebészeti Klinika,

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Colitis ulcerosa sebészi terapiajanak valtozasa a COVID-19
jarvany kovetkeztében

Laszik Vince, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Szemészeti Klinika,

SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

Az intraocularis nyomas prospektiv vizsgalata intravitrealis
anti-VEGF injekcio beadasat kovetéen maculaoedemas
betegekben

Poloényi Gabriella, SZAOK VL. évf., Ferenczi Adam, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A COVID-19 tiidégyulladas hosszu tavu légzérendszeri
hatasainak vizsgalata extrakorporalis membranoxigenizaciés
kezelésben részesiilt betegekben

Hananeh Safvaty Amin, Medical School 4" year

Medical School, Department of Traumatology

Analysis of changing injury patterns and number of
undocumented immigrants along the Hungarian-Serbian border
and the associated expenditure

Kristina Toplenszky, Medical School 5" year

Medical School, Department of Traumatology

Application of negative pressure wound therapy during chronic
wound treatment in traumatology practice
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

PATOLOGIA, MORFOLOGIA, KEPALKOTO DIAGNOSZTIKA 3.

2022. november 16. SZERDA, 16:30 — 18:00

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

16:30 - 16:45

16:45-17:00

17:00 - 17:15

17:15-17:30

17:30 - 17:45

17:45 - 18:00

Barta Karoly, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

T1 és T2 fehérallomanyi laesiok mikrostrukturalis eltéréseinek
vizsgalata sclerosis multiplexben

Edvi Zsombor, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

A mesterséges inteligencia szerepe alacsony dézisu mellkas
CT vizsgalattal végzett tiidorak sziirésben

Laszlofy Levente, SZAOK II. évf.

SZTE SZAOK, Anatdmiai, Szbvet- és Fejlédéstani Intézet,
Babes-Bolyai Tudomanyegyetem Allattani Mtzeum

Apathy Istvan tudomanyos metszetgyljteményének digitalis
feldolgozasa

Németh Anna, SZAOK IV. évf., Somogyi Anett, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Vel6hiivelyes primer afferens idegrostok gerincvel6i
megoszlasa neurotoxikus periférias idegkarosodast kovetdéen

Santa Fanni, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Patholdgiai Intézet

A vese low-grade oncocytas tumora — Klinikopatologiai és
genetikai jellemzok

Suzuki Yugo, Medical School 6™ year

Medical School, Department of Medical Physics and Informatics
Designing a cost-effective human tissue phantom for use in
ultrasound-guided lumbar puncture
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 16. (szerda)

OPERATIV KLINIKAl ORVOSTUDOMANY 3.

2022. november 16. SZERDA, 16:30 - 18:00

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

16:30 - 16:45

16:45 - 17:00

17:00 - 17:15

17:15-17:30

17:30 - 17:45

17:45 - 18:00

Bereczki Kristof, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Sziilészeti és N6gyogyaszati Klinika

Az endometrium vastagsag hatasa az in vitro fertilizacio
sikerességére

Béres Marcell, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Ortopédiai Klinika

Periprotetikus proximalis femur torések kezelése a Wagner SL
reviziés szarral — kozéptavu eredmények

Federica Corbo, Medical School 6" year
Medical School, Department of Traumatology
The role of biometrics and comorbidities on operation duration

Holovics Helga, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Traumatolégiai Klinika

Erdemes-e eliilsé keresztszalag rekonstrukcié mellett a
medialis oldalszalag rekonstrukciéjat is elvégezni?

Amir Reza Manafzadeh, Medical School 5" year

Medical School, Department of Surgery

Predictive factors of post-transplant hypertension in kidney
transplant recipients

Nagy Kalman, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Sebészeti Klinika

Colitis ulcerosa hagyomanyos és minimalisan invaziv
sebészete
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 17. (csitortok)

ELETTAN, KORELETTAN, FARMAKOLOGIA 3.

2022. november 17. CSUTORTOK, 8:00 — 9:30

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

8:00 - 8:15

8:15 - 8:30

8:30 - 8:45

8:45 - 9:00

9:00 - 9:15

9:15-9:30

Czako Balint Laszl6, SZAOK . évf.,

Gulacsi Levente Frigyes, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Sebészeti Mltéttani Intézet

A szepszis progresszidja soran alkalmazott inhalacioés
metanterapia szervi- és mitokondrialis hatasainak vizsgalata

Donka Tibor, SZAOK V. évf., Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Traumatoldgiai Klinika

Trombocita aggregometrias és rotacios viszkoelasztometrias
funkcidvizsgalatok politraumatizalt betegek
koagulopathiajaban

Doszpod lliés Janos, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet
Acetilkolin hatasa Purkinje-rostok repolarizaciéjara

Gaszner Marton, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Elettani Intézet

A vizualis ingerek komplexitasanak hatasa az audiovizualis
asszociacios tanulasi folyamatokra

Kozak Péter Mihaly, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbiologia és Molekularis Medicina Tanszék,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A terjedd depolarizacié neurovaszkularis diszfunkciot indukal
az iszkémias stroke egér modelljében

Tanner Norman Noel, SZAOK Il. évf.,

Szenci-Kaszas Balazs Jozsef, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A tiloron jotékony hatasai magas zsirtartalmu diéta esetén
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 17. (csitortok)

EPIDEMIOLOGIA, PREVENTIV MEDICINA,

CSALADORVOSLAS 1.
2022. november 17. CSUTORTOK, 8:00 — 9:30

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

8:00 - 8:15

8:15-8:30

8:30 - 8:45

8:45 - 9:00

9:00 - 9:15

9:15-9:30

Hortobagyi Tibor, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A kiterjesztett thrombectomia id6ablak hatasa a tulélésre és az
életmindségre a Dél-alfoldi régioban

Kulman Eszter, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Magatartastudomanyi Intézet

Egy Uj evészavar, az orthorexia nervosa el6fordulasa fiatal
felnétt n6i mintan

Lestak Fanni, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Csaladorvosi Intézet és Rendel6

Az influenza elleni véddoltast befolyasolo tényezok vizsgalata a
Szegedi Tudomanyegyetem hallgatéi kérében a COVID-19
vilagjarvany elétt

Szabo Andras Daniel, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

Mennyire jellemzé az egészséges életmod az
orvostanhallgatokra?

Richa Thachodath, Medical School 6" year

Medical School, Department of Medicine

Patient satisfaction measurement of screening colonoscopy in
Csongrad-Csanad County - observational, cross-sectional
survey study

Zahoran Zoltan Tamas, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet
A COVID19-pandémia alatti 6nkéntes munkavégzés hatasanak
vizsgalata orvostanhallgatok korében
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ELETTAN, KORELETTAN, FARMAKOLOGIA 4.

2022. november 17. CSUTORTOK, 9:45 — 11:30

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

9:45 - 10:00

10:00 - 10:15

10:15 - 10:30

10:30 - 10:45

10:45 - 11:00

11:00 - 11:15

11:15-11:30

Tamas Alexandru-Paul, Victor Babes University of Medicine
and Pharmacy 6" year

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of
Pathophysiology,

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Center for
Translational Research and Systems Medicine

Cell-permeable succinate alleviates platelet respiratory
dysfunction in both moderate and severe COVID-19

Raissa Guedes Pereira, Medical School 5™ year

Medical School, Department of Biochemistry

The Role of Kynurenic Acid in the Attenuation of Simulated
Ischemia/Reoxygenation Stress Response: A Focused
Investigation on Autophagy

Horvath Mark, TTIK BSc Ill. évf.,

Harcsa-Pintér Noémi, TTIK MSc Il. évf.

SZTE SZAOK, Elettani Intézet,

SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport
Az egyszeri vizualis ingerek gatoljak az audiovizualisan
iranyitott asszociativ tanulashoz kapcsolédé memoria
folyamatokat

Pdésa Bence, SZAOK IlIl. évf.

SZTE SZAOK, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet
Uj, potencialis gyégyszertamadaspontok azonositasa
volumenterhelés-indukalta bal kamrai hipertréfiaban
mikroRNS-mRNS bioinformatikai célpont predikcioval

Varadi Zoltan, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Orvosi Vegytani Intézet

Uj nukleinsav-szarmazékok: szintézis, tulajdonsag és
felhasznalas

Vida Noémi, SZAOK IV. évf., Gajda Amos Abel, SZAOK IIl. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Mitéttani Intézet

A neutrofil extracellularis csapdak szerepe az akut
vesekarosodas kialakulasaban kisérletes veno-venézus
extrakorporalis membran oxigenizacio alatt

Vinga Krisztian, TTIK BSc Ill. évf.

SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbioldgia és Molekularis Medicina Tanszék
A nimodipin gatolja a mikroglia-aktivaciét kevert és tiszta
mikroglia tenyészeten

29
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EPIDEMIOLOGIA, PREVENTIV MEDICINA,

CSALADORVOSLAS 2.
2022. november 17. CSUTORTOK, 9:45 — 11:30

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

9:45 - 10:00

10:00 - 10:15

10:15-10:30

10:30 - 10:45

10:45 - 11:00

11:00 - 11:15

11:15-11:30

Forgacs Gertrad, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Sziilészeti és N6gyogyaszati Klinika
Covid pandémia hatasa a terhességi kimenetelre

Horvath Frida, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika
Eletminéség vizsgalata migrénes paciensek kdrében

Magyar Daniel, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

A magyarorszagi populacios szintii vastagbélsziirési program
keretében végzett kolonoszképos vizsgalatok
hatékonysaganak és biztonsagossaganak retrospektiv
értékelése a Szegedi Tudomanyegyetemen

Németh Eva, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet
Milyen orvosno leszek?

Sarkarinejad Armita, Medical School 5™ year

Medical School, Department of Traumatology

Body Mass Index, An Outdated Biometric Indicator in an Era of
Increasing Sarcopenia

Szolnoki Anna, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

A varandossag alatti testtomegvaltozast befolyasolo tényezok
feltarasa eset-kontroll vizsgalatban

Voros Henrietta Elina, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Magatartastudomanyi Intézet

Az orvostanhallgaték lefekvésének halogatasa, az impulzivitas,
az okostelefon-fligg6ség és az akadémiai halogatas kozotti
osszefiiggések vizsgalata
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ELETTAN, KORELETTAN, FARMAKOLOGIA 5.

2022. november 17. CSUTORTOK, 12:00 — 13:45

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

12:00 - 12:15

12:15-12:30

12:30 - 12:45

12:45 - 13:00

13:00 - 13:15

13:15-13:30

13:30 - 13:45

Al-Gerafi Adham, SZAOK VI. évf., Szab6 Norina, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Kalcitonin gén-rokon peptid (CGRP)-tartalmi meningealis
idegek immunhisztokémiai vizsgalata kisérletesen kivaltott
subarachnoidealis vérzést kovetéen

Anka Mirjam, SZAOK IIl. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A kinurénsav potencialis mitoprotektiv hatasanak vizsgalata
H9c2 patkany kardiomioblaszt sejtekben szimulalt
iszkémialreoxigenizaciot kovezéen

Gajda Amos Abel, SZAOK IIl. évf., Vida Noémi, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Mitéttani Intézet

Az akut légzési elégtelenség szindroma és
veseszovédményeinek vizsgalata Gj nagyallat modellben

Zaid Hammad, Medical School 5" year,

Ramez Alhaj Hussein, Medical School 5™ year

Medical School, Department of Medical Physics and Informatics
Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine
Pulmonary consequences of global and focal cerebral ischemia
in rats

Oana ludita Damaris, Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 4 year,

Sfera Venesa Ana, Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 6™ year

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of
Physiology

Diagnosis and research applications of in vitro cellular assays
in allergy

Szenci-Kaszas Balazs Jozsef, SZAOK VI. évf.,

Tanner Norman Noel, SZAOK Il. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A BMP-induktor tiloron metabolikus hatasai in vitro és in vivo
modellben

Malte Séren Tielesch, Medical School 6™ year

Medical School, Department of Pharmacology and Pharmacotherapy
Immuno-Cardiovascular diseasome: the influence of ulcerative
colitis on myocardial infarct size in a mouse model of acute
myocardial infarction
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KONZERVATIV KLINIKAI ORVOSTUDOMANY 1.

2022. november 17. CSUTORTOK, 12:00 — 13:30

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

12:00 - 12:15

12:15-12:30

12:30 - 12:45

12:45 - 13:00

13:00 - 13:15

13:15-13:30

Gieszinger Gabor, SZAOK VL. évf.

SZTE SZAOK, Belgyégyaszati Klinika

Endoszkdpos papillectomia szerepe a Vater papilla adenoma
kezelésében: javultak-e az eredményeink?

Bassel Khoury, Medical School 6" year

Medical School, Department of Neurology

Change in the levodopa equivalent doses after deep brain
stimulation in patients with Parkinson’s disease

Némethi Boglarka, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika
Hypercalcaemia-okozta heveny hasnyalmirigy-gyulladas
vizsgalata

Szamosi Szabolcs, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A sclerosis multiplex-szel él6 személyek kognitiv
funkciokarosodasanak mérésére hasznalt BICAMS-teszt
megbizhatésaganak hosszu tavu vizsgalata

Szaszak Gergely Mark, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Belgyégyaszati Klinika

A biventrikularis ingerlés aranyanak hatasa kardialis
reszinkronizacids terapiaban részesiilé betegek klinikai
kimenetelére

Zsiros Csenge Magdolna, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Fl- Orr- Gégészeti és Fej- Nyaksebészeti Klinika
Post-COVID szaglascsokkenéssel és szaglastréninggel szerzett
tapasztalataink
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SEJTBIOLOGIA
2022. november 17. CSUTORTOK, 14:00 — 15:30

SZTE SZAOK Nagy Oktatéasi Epiilet, Ivanovics Gyérgy Terem, Dém tér 13.

14:00 - 14:15

14:15 - 14:30

14:30 - 14:45

14:45 - 15:00

15:00 - 15:15

15:15 - 15:30

Donka Tibor, SZAOK V. évf., Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Traumatoldgiai Klinika,

SZTE SZAOK, Sebészeti Mltéttani Intézet

Politraumatizalt betegek trombocitainak mitokondrialis funkcio
vizsgalata

Gantulga Ganbat, Faculty of Science and Informatics MSc 2" year,
Aruzhan Askarova, Faculty of Science and Informatics MSc 2" year
Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine
Alteration of autophagic phagocytotic and immunregulatory
functions of microglial cells in cell culture conditions

Gémesi Eszter, TTIK MSc Il. évf.

SZTE SZAOK, Onkoterapias Klinika, ELI-ALPS Kutatéintézet
A ciklin dependens kinaz 4/6 (CDK4/6) gatloszerek
sugarérzékenyité szerepének vizsgalata glioblastoma
sejtvonalon

Matiz Eszter, TTIK BSc lll. évf.

SZTE SZAOK, BOrgyogyaszati és Allergologiai Klinika
Potencialis mitokondrialis diszfunkciok a pikkelysomoros
tiinetmentes bor keratinocitaiban

Pali Emese Kincs6, SZAOK IV. évf.

ELKH SZBK, Biofizikai Intézet

Glutationnal és alaninnal célzott polipeptid nanohordozék
tesztelése a vér-agy gat sejttenyészetes modelljén

Szab6 Doéra Julianna, SZAOK II. évf.

SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A heparan-szulfat proteoglikan mintazat, valamint a Rac1
aktivitas valtozasanak vizsgalata human
rabdomioszarkomaban és C2C12 sejtekben
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2022. évi SZAOK TDK Konferencia: Részletes program — november 17. (csitortok)

KONZERVATIV KLINIKAI ORVOSTUDOMANY 2.

2022. november 17. CSUTORTOK, 13:45 - 15:15

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

13:45 - 14:00

14:00 - 14:15

14:15 - 14:30

14:30 - 14:45

14:45 - 15:00

15:00 - 15:15

Czaké Balint Laszlé, SZAOK III. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

A COVID-19 pandémia hatasa az akut calculosus cholecystitis
kezelésére

Cs&sz Adam, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A Szegedi Neurologiai Klinika fokalis dystonias betegeinek
genetikai karakterizalasa

Horvath-Varga Réka, SZAOK Il. évf., Dakos Kira, TTIK BSc IV. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A f6- és mellékaramu kapnografia 6sszehasonlitasa spontan
légz6 felnéttekben

Pecze Zsanett, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Belgyégyaszati Klinika

A tapcsatornai mikrobiéta 6sszetételében bekovetkez6
valtozasok a diagnosztikus vastagbéltiikrozéssel, valamint a
viszceralis zsirtomeggel valo 6sszefiiggésének vizsgalata
gyulladasos bélbetegségben

Ashvini Rajkumar, Medical School 6" year,
Federica Corbo, Medical School 6" year

Medical School, Department of Emergency Medicine
Relationship between atrial fibrillation and stroke

Scheibl Raban Miklés, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

Az immunrekonstiticiét okozoé kladribin terapia hatékonysaga
sclerosis multiplexben - ,real-world evidence” tapasztalataink
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KONZERVATIV KLINIKAI ORVOSTUDOMANY 3.

2022. november 17. CSUTORTOK, 15:30 — 17:00

SZTE SZAKK Szemészeti Klinika, Kukan Ferenc Terem, Koranyi fasor 10-11.

15:30 - 15:45

15:45 - 16:00

16:00 - 16:15

16:15-16:30

16:30 - 16:45

16:45 -17:00

Berta Attila, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A frontotemporalis neurokognitiv zavar klinikai és genetikai
karakterizalasa a SZTE Neurolégiai Klinika beteganyagan

Foldesi Mihaly, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Elektroda dezintegracié hatasa a Transzvénas Elektréda
Extrakcié komplexitasara és sikerességére

Halmai Nikolett, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

Trombolizis hatékonysaganak 6sszehasonlitasa lakunaris és
kardiogén iszkémias stroke-os betegeknél

Laurinyecz Petra, SZAOK V. évf.

SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A dura mater kronikus kémiai ingerlésének hatasa a
trigeminalis szenzitizaciéra patkanyban

Molnar Abigél, SZAOK IV. évf.

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Az originalis infliximab és adalimumab készitmények financialis
okbol biohasonlé szerekre torténd valtasanak hatékonysaga és
biztonsagossaga gyulladasos bélbetegek korében

Odor Nikolett, SZAOK VI. évf.

SZTE SZAOK, Pszichiatriai Klinika

A megvonasos konvulziv rosszullét atfogoé vizsgalata
alkoholmegvonas okozta szindromaban és delirium
tremensben
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2022. évi ETSZK TDK Konferencia Részletes program

12:00 - 12:15

12:15-12:30

12:30 - 12:45

12:45 - 13:00

13:00 - 13:15

13:15-13:30

13:30 - 13:45

13:45 - 14:00

EGESZSEGTUDOMANYI TAGOZAT
2022. november 16. SZERDA, 12:00-17:45
ETSZK B éplilet fsz.1. terem, Szeged, Bal fasor 39-45.

Donké Csenge, Thiiringer Franciska Anna, ETSZK Ill. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Tobbet egy csapasra a fizioterapiaban, avagy mire jo a Nordic
Hamstring és forditott verziéja

Horvath Réka, Németi Vill6 Kinga, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Az amerikai futball és az bokaiziileti allapotanak,
instabilitasanak vizsgalata — Mit6l borul az egyensuly amerikai
fociban?

Kaliszky Lilla, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Rovid relaxalo légzés hatasa a poszturalis kontrolira és a
szivfrekvencia variabilitasra

Kégl Anna, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egyensulyfejlesztés a TRX Suspension Trainer hasznalataval
fiatalok kérében

Molnar Beata, Németh Csenge, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Helyes lilés vagy rendszeres torna? Hétk6znapi moédszerek a
derékfajdalom enyhitésére

Ponta Dorottya, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egyenetlen felszin hasznalatanak hatasa a talpi receptorokra és
az egyensulyra

Schillinger Tamara, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék
A nyakigerinc-karosodas és az allkapocsiziileti diszfunkciok
vizsgalata fiatal feln6ttek korében

Tatar Barbara Bianka, ETSZK MSc II. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék,

SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet
Gyogytornasz-fizioterapeutak differencialdiagnosztikai
ismereteinek, a fizioterapias kezelés megkezdését
kontraindikalo figyelmezteté tiinetek és jelek felismerésének
vizsgalata
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14:00 - 14:15

14:15 -14:30
14:30 - 14:45

14:45 - 15:00

15:00 - 15:15

15:15 - 15:30

15:30 - 15:45

15:45 - 16:00

16:00 -16:15
16:15 - 16:30

16:30 - 16:45

Trisz Tamara, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egy 0j, megfigyelésen alapul6 statikus egyensulyt méro
modszer érzékenységének vizsgalata

SZUNET

Csap6 Dora, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Apolasi Tanszék
BLS hatékonysag autévezetok korében

Fiilop Gertrad Henrietta, ETSZK Ill. évf.

SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és -fejlesztés Szakcsoport

A sziilék és a dentalhigiénikus szerepe az 6vodaskoruak oralis
egészségének fejlesztésében

Gulyas Judit, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és -fejlesztés Szakcsoport

A COVID-19 hosszu tavu hatasainak edukacios program altali
valtozasvizsgalata az ETSZK hallgatok tanulasi szokasai és
mentalis egészsége mentén

Herczeg Viktoria, ETSZK MSc Il. évf.

SZTE ETSZK, Szocialis Munka és Szocialpolitika Tanszék
Mesterségem cimere... 6vodai és iskolai szocialis segit6
tevékenység gyakorlati tapasztalatai orszagos viszonylatban

Major Adrienn, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és -fejlesztés Szakcsoport

A tarsas tamogatottsag, az észlelt stressz és az iskolavédoéndi
intervencioé lehetéségeinek 0sszefiiggései a kozépiskolas
korosztalyban

Nagy Kristof, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport
A sclerosis multiplex és a COVID-19 kapcsolata a
magyarorszagi betegek korében

SZUNET

Nagy-Kovacs Adrienn, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Preventiv Egészséguigyi Gondozas Tanszék
A social media, mint a szexualis nevelés egyik Uj eszkoze

Pataki Alexa, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport

A koronavirussal és a védéoltassal kapcsolatos attitlidok
vizsgalata Magyarorszagon
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16:45 - 17:00

17:00 - 17:15

17:15-17:30

17:30 - 17:45

Pribus Nikolett, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Apolasi Tanszék

Nozokomialis infekciok el6fordulasanak felmérése, a
megel6zés lehetéségei, az apoléi magatartas szerepe

Racz Viktéria Fruzsina, ETSZK Ill. évf.

SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport, SZTE
SZAOK, Elettani Intézet

A kényszerbetegség hatasa a vizualis és a multiszenzoros
asszociacios tanulas hatékonysagara gyermekekben

Toth Anna, ETSZK IV. évf.

SZTE ETSZK, Szocialis Munka és Szocialpolitika Tanszék

A drogfiiggéség kialakulasanak vizsgalata a habituselmélet
tiikrében

Theodore Waltgins, Faculty of Health Sciences and Social
Studies 4" year

University of Szeged, Faculty of Health Sciences and Social
Studies, Section of Health Behaviour and Health Promotion
Examination of attitudes and knowledge related to sexual
diversity
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2022. évi FOK TDK Konferencia Részletes program

8:20 - 8:30
8:30 - 8:45

8:45 - 9:00

9:00 - 9:15

9:15-9:30

9:30 - 9:45

9:45 -10:00

10:00 -10:25
10:25 - 10:40

FOGORVOSTUDOMANY| TAGOZAT
2022. november 16. SZERDA, 8:20 — 11:55
SZTE FOK B éplilet Séarga terem

MEGNYITO

Onodi Boglarka FOK II. évf.

SZTE FOK, Parodontolégiai Tanszék,

SZTE FOK, Oralbioldgiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék
Antibiotikum rezisztencia és biofilm-termel6 képesség
Pseudomonas aeruginosa torzsekben: van-e 0sszefiiggés?

Qusai Salaita Faculty of Dentistry 51 year

Faculty of Dentistry, Department of Prosthodontics

Effects of different implantation protocols/strategies on
attaining biological width: results from a prospective, single-
center clinical study

Agotai Csenge FOK V. évf.

SZTE FOK, Konzervalé és Esztétikai Fogaszati Tanszék
Gyokérkezelt anterior fogak restauralasa rovid és hosszu
livegszalas anyagok segitségével

Pato6 Aliz Eperke FOK V. évf.

SZTE FOK, Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE FOK, Fogszabalyozasi és Gyermekfogaszati Tanszék

A lagylézer-terapia (LLT) hatékonysaga a fogszabalyozo
kezelés soran kialakul6 fajdalom csillapitasaban: randomizalt,
placebo-kontrollalt kettés vak vizsgalat

Varga Csenge FOK V. évf.

SZTE FOK, Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE FOK, Fogpotlastani Tanszék

Fogpétlas alaplemezek statikus terhelési vizsgalata és
anyagtani 6sszehasonlitasa

Mészaros Csongor FOK V. évf.,

Barcsayné Tatrai Noémi FOK IV. évf.

SZTE FOK, Konzervalé és Esztétikai Fogaszati Tanszék
Disszekalt als6 molaris fogak torési ellenallasanak vizsgalata
livegszalas sinezést kdvetden — pilot in vitro vizsgalat

SZUNET

Veres Botond FOK IIl. évf.

SZTE FOK, Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE Interdiszciplinaris Orvostudomanyok Doktori Iskola
Kiilonb6z6 kupszogi implantatum-felépitmény kapcsolatok
mechanikai terheléses vizsgalata
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10:40 - 10:55

10:55 - 11:10

11:10 - 11:25

11:25-11:40

11:40 - 11:55

Finta Virag, FOK V. évf.

SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék
A magyar lakossag fogorvoslassal és szajiiregi egészséggel
kapcsolatos informaciokeres6 magatartasanak infodemiolégiai
elemzése

Gangoly Eniké FOK V. évf.

SZTE FOK, Szajsebészeti Tanszék

A fej-nyak régioé rosszindulatu daganatainak epidemiologiai
vizsgalata a SZTE FOK Szajsebészeti Tanszék Oralis Medicina
Ambulanciajanak beteganyagaban (1974-2000)

Pallés Péter Mark FOK lIl. évf.

SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék
A hazai antibiotikumokra vonatkozé internetes keresések
kvalitativ és kvantitativ elemzése: mit javasol ,,Dr. Google”?

Pallés Péter Mark FOK . évf.

SZTE FOK, Oralbioldgiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék
A probiotikumokra és a bél-mikrobiotara vonatkozé hazai és
globalis informaciokeres6 magatartas Google Trends-alapu
elemzése

Hrisanty Adriana Pop- Abrudan Victor Babes University of
Medicine and Pharmacy 1t year,

Edida Maghet Medical Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 1%t year

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Management,
Legislation and Communication in dental medicine

Recruiting challenges in the digital era of dentistry, a
comparative analysis
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GYOGYSZERESZTUDOMANYI TAGOZAT
2022. november 17. CSUTORTOK, 8:45 — 17:00
MTA TABT SZAB Székhaz Diszterem (Szeged, 6720 Szeged, Somogyi u. 7.)

Zoom link:

8:45 - 9:00 MEGNYITO

9:00 - 9:15 Nagy Judit, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Klinikai Gyogyszerészeti Intézet,
SZTE SZAOK Siirgésségi Betegellatdé Onallé Osztaly
Alkoholos befolyasoltsaggal 6sszefiiggo siirgésségi felvételek

9:15-9:30 Boncz Maria Fanni, GYTK IV. évf.
SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet
Bi- és tetrafunkcids ent-kauran és ent-beyeran vazas diterpén
szarmazékok sztereoszelektiv szintézise

9:30 - 9:45 Pésa Szonja Polett, TTIK MSc I. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet,
SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet
A preimplantacios faktor apoptoézisra gyakorolt hatasainak
vizsgalata radiogén szivkarosodasban patkany modellben

9:45-10:00 Tardy Katalin Maria, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Farmakognodziai Intézet
Magyarorszagi sasfélék antioxidans sziirévizsgalata és
stilbének izolalasa a Carex praecoxbol
10:00 - 10:15 Kratochvill Déra, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Klinikai Gyogyszerészeti Intézet,
SZTE SZAOK, Ful- Orr- Gégészeti és Fej- Nyaksebészeti Klinika
Gyermekkori otalgia ellatasa a szakorvosi ambulancian
10:15-10:30 Torteli Levente, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gydgyszerkémiai Intézet
Funkcionalizalt 4-hidroxikinolin-2-karbonsavak szintézise és
tovabbalakitasai

10:30-11:00 SZUNET
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11:00 - 11:15

11:15-11:30

11:30 - 11:45

11:45-12:00

12:00 - 12:15

12:15-12:30

12:30 - 13:30
13:30 - 13:45

13.45 - 14:00

14:00 - 14:15

14:15 - 14:30

Szarvas Flora Maria, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyodgyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
Mukoadheziv segédanyagok hatasa vinpocetin tartalmu
polimer micellak nazalis alkalmazhatésagara

Foldes Frézia, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
Nazalis in situ gélesedé rendszerek fejlesztése a hatékony,
helyi antibakterialis terapia érdekében

Szikora Zsoka, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gydgyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
In situ filmképzo rendszerek formulalasa és dermalis
felhasznalasi lehetéségeik

Siimegi Nora, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet

Gliikozil triazolil metanopirrolokinazolin és
metanoizoindolokinazolin szarmazékok szintézise domino- és
klikk reakciokkal

Filus Norbert, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet
D-gytriiben médositott 6sztron-éterek in vitro antiproliferativ
és antimetasztatikus hatasa négyogyaszati
tumorsejtvonalakon

Nemes Karmen, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet
Kiralis kinurénsav szarmazékok szintézise

EBEDSZUNET

Kovacs Etelka, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet
Pozitiv inotrép szerek in vitro antiproliferativ és
metasztazisgatlo hatasainak vizsgalata

Bocz Csenge, GYTK III. évf.

SZTE TTIK, Biologia Intézet, Biokémiai és Molekularis Bioldgiai Tanszék
Hafnium-oxid és platina nanorészecskék radioszenzitizalo
hatasanak vizsgalata tumoros sejteken

Nagymihaly Bence, SZAOK Ill. évf.

SZTE SZAOK, Orvosi Vegytani Intézet

Rad6 fehérje-fehérje kdlcsdnhatasainak gatlasa
peptidomimetikumok és szelektiv kovalens inhibitorok
segitségével

Csomor Adam, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet
2-Kinazolinonok szelektiv szintézise rézkatalizalt
multikomponensi(i reakciéval
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14:30 - 14:45

14:45 - 15:00

15:00 - 15:30
15:30 - 15:45

15:45 - 16:00

16:00 - 16:15

16:15 - 16:30

16:30 - 16:45

16:45 - 17:00

Nacsa Robert, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Klinikai Gyogyszerészeti Intézet,

SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Siirg6sségi megjelenésekhez kothetd antibiotikum alkalmazas
Pilot vizsgalat a szegedi SBO-n

Bogner Jozsef, GYTK IV. évf.

SZTE TTIK, Fizikai Kémiai és Anyagtudomanyi Tanszék
Fehérje/poliszacharid-alapu kolloidalis hordoz6 részecskék
eléallitasa és lehetséges alkalmazasuk szemészeti célokra

SZUNET

Kovacs David, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
Nanonizalt meloxikam tartalmi szuszpenzié kombinalt nedves
orléssel valé elballitasanak és léptéknovelhetéségének
tanulmanyozasa

Erdei Dalma, GYTK Ill. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
Titanat nanocs6-hatéanyag kompozitok préselhetéségének
vizsgalata

Kocsis Endre, SZAOK V. évf.

SZTE GYTK, Farmakognoziai Intézet

Kaloniszteron tartalmu 6nrendez6d6 nanorészecske pro-
drugok félszintetikus eléallitasa és vizsgalata

Molnar Krisztina, GYTK V. évf.

SZTE TTIK, Kémiai Intézet, Szervetlen és Analitikai Kémiai Tanszék
Harom tirozin-kinaz-inhibitor kotédése vérszérumfehérjékhez:
biospeciacios vizsgalatok

Fényes Eszter, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszertechnoldgiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézet
Antibiotikum tartalmi nanoplex formulacidk eléallitasa és
vizsgalata

Galgoczi Emese Zsuzsanna, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gyogyszeranalitikai Intézet,

ELKH SZBK, Névénybioldgiai Intézet, Névényi Fényérzékelés és
Fényhasznositas Kutatéegység, Névényi Foto- és Kronobioldgiai
Csoport

Membranfehérje expresszidja - Iéptékndvelés, stabilitas,
szennyezésprofil és kristalyositas
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EREDMENYHIRDETES ES FOGADAS
2022. november 18. PENTEK, 17:00 — 20:00
SZTE SZAOK Nagy Oktatasi Eplilet, lvanovics Gydrgy Terem, Szeged, Dém tér 13.

17:00-18:00 EREDMENYHIRDETES
18:00-20:00 ZAROFOGADAS

Tudomanyos Diakkori
Konferencia

Szegedi Tudomanyegyetem
AOK e FOK e GYTKe ETSZK

med.u-szeged.hu/tdkinfo facebook.com/szteaoktdk/
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El6adaskivonatok (Abstracts)

Eldadaskivonatok

Tagozatonként, az els6 szerz8 vezetékneve szerint abc sorrendben

Abstracts

By sessions, in alphabetical order of the first author's surname
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Csap6 Dora, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Apolasi Tanszék

BLS hatékonysag autévezeték korében

Bevezetés: A koérhazon kivdli hirtelen fellépd halalozas mogott, egyik 6
okként a kardiovaszkularis megbetegedések szerepelnek. (Mészaros &
Hornyak, 2005) Ha kell§ idében nem kezd6édik meg az ujraélesztés,
maradandd sejtkdrosodasok alakulnak ki, amik a beteg sulyos dnellatasi
deficitiéhez, legrosszabb esetben a haldlahoz vezetnek. (Papai & Nagy,
2013) Hazankban elsésorban a feln6ttek szamara a gépjarmivezetéi
engedély megszerzéséhez koétddik az elsésegélynyujtds oktatasa. Egy
Magyarorszagon végzett kutatasbol kidertlt, hogy a gépjarmivezetéi
engedéllyel rendelkez6k alig ismerik a helyes teenddket és az
egyszerlibbnek mondhaté helyzetekben is magas volt naluk a hibazasi
arany. (Hornyak, 2007)

Modszerek: A kutatdsunk soran a primer kutatasi médszeren belil a
kérdGives felmérést alkalmaztuk. Internetes kérd6iv segitségével az
autovezeték korében folytattunk kvantitativ tipusu kutatast. A kutatasunk
soran véletlenszeri mintavételi eljarast alkalmaztunk, melyben a
bevalasztasi kritérium az érvényes jogositvannyal valé rendelkezés volt.

Az adatok elemzését leird statisztikaval végeztik, a MS Office program
segitségevel.

Eredmények: A Pilot vizsgalat eredményeibdl arra kdvetkeztetiink, hogy
azok, akik csak a jogositvany megszerzése érdekében tettek elsésegély
vizsgat kisebb eséllyel kezdik meg az ujraélesztést, mint egészségigyi
végzettséggel rendelkezd tarsaik. A régebb 6ta jogositvannyal rendelkezék,
nem emlékeznek kevésbé az Ujraélesztés lépéseire, mint a legfrissebb
engedéllyel rendelkezdk, sét az utdbbiak rosszabbul teljesitettek néhany
tapasztaltabb tarsuknal.

Megbeszélés: Az adatok alapjan mind az egészségugyi végzettséggel
rendelkezd6k, mind a laikusok koérében magas a hajlandésag a BLS
megkezdésére. A legnagyobb hatraltaté erd a félelem attél, hogy elrontanak
valamit.

Témavezeto: Bako Pal mesteroktato
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Donké Csenge, ETSZK Ill. évf., Thiiringer Franciska Anna, ETSZK IIl. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Tobbet egy csapasra a fizioterapiaban, avagy mire jé a Nordic Hamstring és
forditott verzioja

Bevezetés: Altalanossagban elmondhaté a sportolast kdvets, prevencios
jellegl nyujtas hattérbe szoruldasa a hangsulyosabban alkalmazott
izomerdsitéssel szemben. Tobb kutatas is foglalkozott azzal, hogy
excentrikus gyakorlatok alkalmazasaval elérhetd-e pozitiv hatas mindkét
esetben. Térdsérilés-prevencié szempontjabdl a Nordic Hamstring (NH)
gyakorlat és annak forditottja egyarant igazoltan hatékony. Célunk volt
megvizsgalni, hogy a gyakorlat edzésprogram formajaban toérténd
alkalmazasa — a prevenciétamogatas mellett — milyen pozitiv hatassal lehet
alanyaink sprintteljesitményére, alloképességére, egyensulyara, valamint
mely kapcsolédé mozgasparaméterek fejleszthetdk altala.

Modszerek: Kutatasunkban 3 csoportban 30 fiatal (21 £1,01) lany vett részt.
NH csoport alanyai altalanos erdsités mellett NH feladatot végeztek;
Reverse Nordic Hamstringet (RNH) végzett a masik; mig a kontrollcsoport
altalanos, alsovégtagi erésitést végzett 8 héten keresztil, heti 2 alkalommal.
Tréning el6tt és utan alanyaink egyensulyat NeuroCom Basic Balance-szel
mértik fel. Mobilitasukat, stabilitasukat, funkcionalis izomerejiket specialis
tesztekkel vizsgaltuk: Fuctional Movement Screen (FMS); NH és RNH
kivitelezésfelmérd; egyéb funkcionalis tesztek; sprint. Muszkuloszkeletalis
ultrahanggéppel felmértik a ligamentum patellae in allapotvaltozasait.
Eredmények: Eredményeink alapjan megaéllapithatd a kontrollcsoport
eredményeinek jelentés mértékl eltérése az NH és RNH csoportéitdl az
ultrahangos vizsgalatok, valamint a mobilitasi tesztek eredményeit tekintve.
Az egyensulyi miszeres vizsgalatok eredményében valamennyien javulast
értek el. Az NH csoport esetében a tréning utén — instabil felszinen — a szem
becsukésa, nem rontotta szignifikansan (p&lt;0.05) a testtémegkdzéppont-
kitérést, mely a tréning el6tt a csukott szemre valtas esetében szignifikans
volt.

Megbeszélés: Korabbi kutatasok ramutattak, hogy az excentrikus tipusu
tréningek hatékonyan fejlesztik a stabilitast, valamint az egyensulyt.
Eredményeink egybecsengenek a korabbi kutatasok eredményeivel: az NH
és RNH gyakorlatok hatékonyan alkalmazhaték az alsévégtagistabilitas-
ndvelésre, a robbanékonysagfejlesztésre, emellett a vesztibularis rendszert
is pozitivan befolyasolhatja.

Témavezetok: Kasza Blanka Bernadett egyetemi tanarseged,
Dr. Domjan Andrea Agnes féiskolai docens
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Filop Gertrid Henrietta, ETSZK Ill. évf.
SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és - fejlesztés Szakcsoport

A sziilbk és a dentalhigiénikus szerepe az o6vodaskoruak oralis
egészségének fejlesztésében

Bevezetés: Nagyon fontos a prevencié a megfelel6 életszakaszban, ezért
az 6vodaban az 6vodapedagoégusoknak megfelel6 tudasuk kell, hogy legyen
a helyes szajhigiénia kialakitdsahoz, hiszen ez legaldbb annyira fontos, és
hozz3 is tartozik az egészségfejlesztéshez.

Nem csak az évodaban kell a gyermeket fejleszteni a helyes szajhigiénia
kialakitasara, az otthoni mintdk mar a sziletéstél kezdve erbsen
megalapozzak a késébbi hozzaallast a szajhigiénével kapcsolatban.
Moédszerek: Az online felmérés egy sajat készitési kérdbivvel tortént 2022.
junius-szeptember hénapokban kiilénb6z6, édesanyakat tomoritd kdzossegi
csoportokban, nem véletlenszeri mintavételi moddszerrel, egyszeriien
elérhet6 alanyokra tamaszkodod mintavételi eljarassal. A kérdéiv az EVASYS
segitségével készilt el. Kutatasetikai engedély szama: 55/2022-SZTE
RKEB. Az adatfeldolgozas és adatelemzés IBM SPSS 20. statisztikai
programmal leird statisztikai modszerrel és Khi-négyzet probaval tértént
(p<0,05).

Eredmények: A 98 értékelhet6 valasz alapjan nincs 0sszefliggés a szulbvel
egyutt torténd fogmosas és a gyermek szuvas (p=0,873) és tomott (p=0,746)
fogainak szama k6z6tt. Azon gyermekek, akiknek a szilei mar az els6 fogak
kibujasakor elkezdték mosni a fogakat, nem rendelkeznek kevesebb szuvas
(p=0,964) és tomott foggal(p=0,970), mint azok, akiknek a szilei csak
kés6bb, az dsszes fog kibujasa utan kezdték a fogmoséast. A szllbk
fogmosasi szokésai 6sszefuiggnek a gyerekek fogmosési szokasaival (pl.
fogmosas idétartama) (p<0,000).

Megbeszélés: Mivel a szulék fogmosasi szokasai bizonyitottan
osszeflggnek a gyermekik fogmosési szokasaival, igy elengedhetetlen a
szUl6k ez iranyu informalasa, mely akar O&vodai keretek kozott is
megvaldsithaté dentalhigiénikus segitségével. Emellett fontos az 6vonék
szakszer( informaciokkal valo ellatasa is.

Témavezeto: Dr. Németh Aniko foiskolai docens
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Gulyas Judit, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és - fejlesztés Szakcsoport, -

A COVID-19 hosszu tavu hatasainak edukaciés program altali
valtozasvizsgalata az ETSZK hallgatok tanulasi szokasai és mentalis
egészsége mentén

Bevezetés: A pandémia sokrétlien hatott mindannyiunk életére. Ezen hatasok
kozé tartozik a stresszel, hangulati élettel és kiégéssel kapcsolatos nehézségek
egyre gyakoribb el6fordulasa is, amely a fels8oktatasban tanuldkat is érinti.
Célunk volt a hallgaték tapasztalataibdl kiindulva képet kapni a pandémia
tanulmanyokra és mentalis egészégre kifejtett hosszutavu hatasairdl.
Modszerek: Longitudindlis vizsgdlatunkba az SZTE-ETSZK hallgatoit
toboroztuk (n=51). Az els6é vizsgalati alkalommal (T1) az alapvet6
demografiai adatokon kivll sajat fejlesztésli kérdéseket (online/offline
tapasztalatok), standardizalt kérddiveket (Eszlelt Stressz Kérdéiv, Maslach
Hallgatéi Kiégés Skala, Megkiizdési Mdédok Kérddiv, Beck Depressziod
Roviditett Kérdbiv) és sajat fejlesztésl skalakat (Iddmenedzsment Skala,
Tanulastechnika Skala, Stresszkezelés Skala) alkalmaztunk. A résztvevéket
két csoportba soroltuk. A kisérleti csoport tagjai négy héten keresztll heti két
alkalommal e-mailben edukaciés anyagokat kaptak, amiben a kontroll
csoport tagjai nem részesiiltek. A masodik adatfelvételkor (T2) mindkét
csoporton visszameérést végeztiink egy roviditett kérdéivesomaggal.
Eredmények: A kontroll csoportban (n=28) nem volt szignifikans kllonbség
egyik mutaté tekintetében sem a T1 és T2 id6pontok 6sszehasonlitasakor, mig
a kisérleti csoportban (n=23) tdbb valtozé esetében is szignifikans kulénbségek
mutatkoztak. A 4 hetes program utdn az észlelt stressz szintie csodkkent
(p=0,001), a kiégés hatékonysagcsdkkenés dimenzidjaban javulas mutatkozott
(p=0,012), nétt a céltudatos cselekvéssel valé megkizdés mértéke (p=0,009),
az érzelmi egyensuly keresésével torténé megkizdés mértéke (p=0,013), a
tanulastechnikai moddszerek alkalmazasi gyakorisdga (p=0,002) és a
stresszkezelési technikak alkalmazasi gyakorisaga is (p=0,042).
Megbeszélés: A megalkotott program hatékonysagat bizonyitjak
eredményeink, melyek a legtdébb tényez6 mentén pozitiv iranyl valtozast
igazoltak. Erdemes lehet az online tér adta lehetéségekkel éini hasonlé
programokkal, akar preventiv célzattal is.

RKEB etikai vélemény szama: 62/2022-SZTE RKEB

Témogaté: A Kulturélis és Innovéciés Minisztérium UNKP-22-1-SZTE-90
Koédszamu Uj Nemzeti Kivaloség Programjanak a Nemzeti Kutatési,
Fejlesztési és Innovacids Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval és
az ETSZK és a HOK TDK észténdij tamogatasaval késziilt.

Témavezetok: Téth Renata mesteroktato,
Kovacs-Biré Edit Magdolna tanacsadé szakpszicholégus
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Herczeg Viktoéria, ETSZK MSc Il. évf.
SZTE ETSZK, Szocialis Munka és Szocialpolitika Tanszék

Mesterségem cimere... 6vodai és iskolai szocidlis segitd tevékenység
gyakorlati tapasztalatai orszagos viszonylatban

Az o6vodai és iskolai szocialis segité tevékenység feltarasa az orszag 174
jarasanak Csalad és Gyermekjoléti Kdzpontjaival vald kapcsolatfelvételen
alapult. A kevert moddszertanon alapulé kutatdas az egymasra épuld
magyarazé felépitést kdveti, melynek kvantitativ része egy o6nalldéan
Osszedllitott kérdbiv segitségével tortént, a kvalitativ adatgydijtés pedig félig
strukturalt interju keretén belll. A kutatas Utemezés szempontonjabdl
szekvencialis, sulyozas tekintetében egyenlétlen és a két tipusu kutatas
kozott és a végsd interpretacioban torténik a két mdédszer keverése.

183 kitoltés érkezett 91 jarasbdl és a valaszadok kozil 20 fével készilt félig
strukturalt interju, 13 jarast érintve. A szocialis munka ismert harom szintjén
alkalmazott beavatkozasok (egyéni, csoport, kozdsseg) mellett hangsulyos
elemzési szempont volt az interprofesszionalis egytttmikoédés tartalma,
melyhez arnyaltabb képet az interjukban felidézett esetek adtak. A jo
gyakorlatok jelent6s része 4 elmélet koré szervezddik, melyek alapja a
Rogers-i szemlélet, 6koldgiai modell, mivészet/jatékterapia és kognitiv
viselkedés lélektan. Az interji két utols6 kérdésével a segitd
rendszerszemlélete és egyéni - szakmai kivansagai kerultek el6térbe.

A kérdGiv elemzéséhez SPSS statisztikai elemz&programot hasznaltunk. Az
interjuk és a kérd6iv egyes kérdéseinél is alkalmaztuk a tartalomelemzés
modszerét, elsGsorban bizonyos kifejezések gyakorisagat vizsgalva. A
terlleti munka soran, explicit médon integralt elméleti hattér mellett igy
vizsgéltuk az el6fordulé szocidlis és pszicholdgiai problématipusokat, a
beavatkozasi szinteket és az interprofessziondlis kooperacidba
bekapcsolodo halézati kéroket.

Kulcsszavak: j6 gyakorlatok, interprofesszionalis egyuttmikodés, team -
munka, egyéni konzultaciok, csoportos és kdzdsseégi beavatkozasok

Témavezeto: Héderné Dr. Berta Edina féiskolai docens
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Horvath Réka, ETSZK IV. évf., Németi Villé6 Kinga, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Az amerikai futball és az bokaiziileti allapotanak, instabilitasanak
vizsgalata — Mitdl borul az egyensuly amerikai fociban?

Bevezetés: Hazankban is egyre népszerlibb sportta valt a kontakt sport és
a labdajatékok 6tvozete, az amerikai futball. A sportoldk izlleti sériiléseinek
gyakorisaga és annak specifikussaga nagy szerepet jatszott a kutatasi
témank kivalasztasaban, melyek féként a térd-, és bokaiziletet érintik.
Célunk volt egy tréning program kialakitasa, mely preventiven — az izileti
stabilitdsanak ndvelésével, valamint az egyensulyi paraméterekre gyakorolt
pozitiv hatasaval — csdkkenti a sériilések kockazatat.

Moédszerek: Kutatasunkban 18 f6 vett részt, amerikaifutball-jatékosok,
valamint sportold, aktiv életmdédot folytato fiatalok. Alanyainkat két csoportra
osztottuk, tornacsoportra (CFS), atlagéletkor: 30,89+8,39 év, és
kontrollcsoportra (KCFS) atlagéletkor: 255,15 év. A CFS csoport tagjai 8
hetes, sportagspecifikusan felépitett tréningprogramban vettek részt, mig a
KCFS tagjait nem vontuk be a beavatkozasba. Dinamikus és statikus
egyensulyi paramétereket a BIOSWING Posturomed® segitségével
vizsgaltunk, a boka stabilitasat befolyasold képletek allapotat
muszkuloszkeletalis  ultrahanggal rogzitettik. Specidlis  teszteket
alkalmaztunk a mobilitasuk, egyensulyuk és stabilitasuk vizsgalatara: Star
Exicution Balance Teszt, Heel-top teszt.

Eredmények: Osszevetve a kontrollcsoporttal, tornacsoport eredményei
nagyobb mértékl javulast mutattak a bokaizilet stabilitasaban mind az
ultrahanggal, mint a specialis tesztekkel vizsgalt paraméterek esetében.
Elmondhaté, hogy a tréning hatasara a tornacsoport Heel-top tesztjeinek
eredményei szignifikdnsan (p<0.05) javultak. Tovabba az egyensulyi- és
mobilitasi tesztjeink eredményeiben is jelentds mértékl valtozas toértént a
tornacsoport esetében.

Megbeszélés: Eredményeink — a nemzetk6zi kutatasokhoz hasonléan —
nagyobb mértéki javulast mutattak az egyensulyfejleszt6-, stabilitast nével6
tréninget kdvetéen. Az altalunk 6sszeallitott tréningprogram hatékonyan
fejleszti a bokaizulet stabilitasat, az alanyaink mobilitasat és az egyensulyi
paramétereiket. Eredményeink egybecsengnek korabbi kutatasok
eredményeivel, melyek alapjan feltételezziik, hogy a stabilitas novelésével a
késébbi esetleges sérilések kockazata csdkkenthetd.

Témavezetd: Kasza Blanka Bernadett egyetemi tanarsegéd
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Kaliszky Lilla, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Rovid relaxalo légzés hatasa a poszturalis kontrollra és a szivfrekvencia
variabilitasra

Bevezetés: A vegetativ idegrendszer kozvetve szerepet jatszhat testiink
statikai  egyensulyanak  megtartasaban a  poszturadlis  kontroll
szabalyozasaban. Kutatasunk célja, hogy feltarjuk a révid intervallumu
relaxalé hasi légzés hatasat a pulzusra (HR) és a szivfrekvencia
variabilitasara (HRV), valamint a poszturalis kontrollra. Feltételezve, hogy a
diaphragma stimulalasa hatassaal van az autoném idegrendszerre.
Modszer: A felmérésben 48 egészséges egyetemista hallgatd vett részt. A
HRV és HR értékét Polar (H10) eszkdzzel, a lengési utat poszturografiaval
(Neurocom) kiilonb6z8 stabilitasu alatamasztasi fellleteken, nyitott és
csukott szemmel mértik. Az kiindulasi mérések utan az alanyoknak egy-
egy percen keresztil tarté relaxalé hasi légzeést (RLI) kellett kiviteleznitk,
fekvé, majd allé helyzetben. Koézvetlendll a Iégzési intervencié utan a fent
emlitett paramétereket ismételten lemértik. Majd az adatokat a Statistica
programmal elemeztik Wilcoxon matched pairs teszttel, ahol p<0,05 volt
statisztikailag szignifikans értékként meghatarozva.

Eredmény: A |égzési intervenciot kovetben szignifikansan csokkent a
lengési Ut antero-poszterior (AP) és mediolateralis (ML) iranyban csukott
szemmel és instabil felszinen mérve. Stabil talajon nem volt szignifikans
kildnbség a kiindulashoz képest. A 1égzési intervencié utan a HRV értéke
szignifikdnsan csokkent, a HR értéke szignifikansan megnovekedett.
Megbeszélés: Eredményeink igazoltdk, hogy az RLI hatdssal van a
szivfrekvencidra és annak variabilitdsara, a vegetativ idegrendszer
mikddésére. Az atmeneti fizikai aktvitas fokozta a rekeszizom és hasizmok
aktivitasat, amely az autoném idegrendszer miikddését a szimpatikus ténus
felé tolta el. A légzdtorna szignifikdnsan javitotta a poszturalis kontrollt
csukott szemmel instabil felszinen allva. Ez lehet a fokozott szimpatikus
aktivitas kdzvetett hatasa.

Témavezetd: Dr. Nagy Edit féiskolai tanar
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Kégl Anna, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egyensulyfejlesztés a TRX Suspension Trainer hasznalataval fiatalok
korében

Bevezetés: A koordinacié és az egyensulymegtartas képessége sziikséges
a mindennapi élet funkcidinak kivitelezéséhez. Kutatasunk célja, hogy
megvizsgaljuk a TRX Suspension Trainerrel (TRX) végzett
egyensulyfejleszté és proprioceptiv tréning hatasat. Kildénlegessége, hogy
hasznaldja testsulyat egyszerre tdbb mozgassikban és izuletben kénytelen
irdnyitani, valtozé6 és fokozatos instabilitissal szemben dolgozva,
alkalmazhat6 gyermek, felnétt, idés korosztalyban egyarant. Célunk volt a
TRX-szel végzett tréning statikus és dinamikus egyensulyi paraméterekre,
stabilitasra gyakorolt hatasat megvizsgaini.

Modszerek: 15 f6 vett részt (22,5+1,5 év) 8 hetes tréningprogramunkban.
Fizikai aktivitas kérddivvel torténd felmérését kovetden, allapotfelmérés utan
az egyensulyi paramétereket Neurocom Basic Balance Master (NBBM) —
torzsstabilitast, stabilitasi limitet és iranykontrollt vizsgalé tesztjeinek —
segitségével mértik fel. A torzsstabilitast, és a dinamikus egyensulyt pedig
specialis tesztek segitségével: Star Excursion Balance Test-tel (SEBT),
funkcionalis torzsizomerét méré helyzetek TRX-szel, valamint anélkil. A
tréningprogram soran a feladatok minimum 40%-a TRX hasznalataval
tortént, a nehézséget a hetek elérehaladtaval noveltiik.

Eredmények: Kérdg@ivink alapjan az alanyok szubjektiv egyensulyérzete
javult, az aktivitasuk nétt. Szignifikans javulast (p <0,05) tapasztaltunk a
SEBT esetében, a plank helyzet megtartdsaban, a dinamikus TRX-szel
kivitelezett tesztben, valamint az NBBM dinamikus testsulyathelyezés
mérése soran anterio-posterior iranydban, a stabilitasi limit tesztjének 8-as
(LF) iranya esetében, tovabba a tdbbi iranyaban is nagyobb mértéki javulas
kovetkezett be. Alanyaink egyensulyi paraméterei a tréninget kdvetden
jelentésen javultak.

Megbeszélés: Eredményeink alapjan elmondhaté, hogy a tréning hatasara
szignifikans javulast értlink el tébb teszt eredményét elemezve. Nemzetkdzi
kutatasok eredményei igazoliagk a TRX-es egyensulyfejlesztés
létjogosultsagat. Eredményeink — 0Osszhangban mas kutatasok
eredményeivel — alatamasztjak, hogy a TRX kiegészit6 edzésforma
alkalmazasa hatékony egyensulyfejleszté mobdszer, alkalmazasaval
hatékonyan fejleszthetd a térzsizmok ereje.

Témavezetd: Kasza Blanka Bernadett egyetemi tanarsegéd
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Major Adrienn, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Egészségmagatartas és - fejlesztés Szakcsoport

A tarsas tamogatottsag, az észlelt stressz és az iskolavédonéi intervencié
lehet6ségeinek 0sszefiiggései a kozépiskolas korosztalyban

Bevezetés: A kutatds célja annak bizonyitasa, hogy iskolavéd&néi
kompetenciakdrben gyakorlatba illeszthetd a kdzépiskolas korosztaly lelki
egészségének tamogatasa. Cél a tréningen résztvevl diakok stresszel vald
hatékonyabb megkizd&képességének kialakitasa. A megvalésitas egy sajat
fejlesztésli  stresszkezel®  tréningprogram  megtartasaval  torténik,
kihasznalva a kortars kdzegben tapasztalt tarsas tamogatottsagot.
Moédszerek: Pilot mérés kereteiben letesztelt tréningprogram kihirdetése,
résztvevék toborzdsa és 2022 6szén kezd6dd stresszkezel tréning
megtartasa. N=12 f6 tréningez6 és N=12 6 kontrollcsoport el és
utoméréssel végzett kérdbives dsszehasonlitdé hatasvizsgalata. A vizsgalat
elsd |épése a tréningalkalmak el6tt kérddivcsomag felvétele az MSPSS
(Papp-Zipernovszky és mtsai, 2017), PSS (Stauder és mtsai, 2006), BAI
(Beck, 1998), FFMQ (Baer, 2006) tesztbattériaval. Ezt kdveti 6t alkalommal,
heti rendszerességgel megtartott, 90 perces tréningcsoportban valé
részvétel. A csoporttagok és a kontrollcsoport azonos bevalogatasi
szempontokkal, hozzaférés alapu mintavétellel egy budapesti
kdzépiskolabol kerliltek a mintaba. Atlagéletkoruk: 16,6 év. Az &t alkalmas,
Onismeretfejlesztést, stresszel valdé megklzdéképesség fejlesztését és
hatékony idémenedzsment kialakitasat célul kitz6 program zarasakor
ismételt kérddivfelvétel a tréningezbkkel és a kontrollcsoporttal.
Eredmények: A folyamatban lévé tréningcsoport zarasakor az adatok
kiértékelése SPSS programmal, kétmintas t-probaval. Kontroll és kisérleti
csoport értékeinek szamszerli dsszehasonlitasa. Hatdsvizsgalat a tréning
el6tti és tréning zarasat kovetd allapotrdl. Az eredmeényekbdl varhatd a
tréningcsoport  hatékonysagénak szédmszer(i igazoldsa, mely a
tréningcsoportban résztvevék hatékonyabb idémenedzselési és jobb
stresszel szembeni megkizdbképességét mutatjak.

Megbeszélés: Az eredmények és visszajelzések alapjan alatamaszthaté az
a szakirodalmi adat, miszerint a tarsas tamogatottsagot megkiizdési
stratégiaként alkalmazé diakok észlelt stressz szintje alacsonyabb. A tréning
gyakorlatban torténé megvaldsitasaval bizonyitott az a feltételezés, hogy
iskolavéd6éndként megvaldsithatéd feladat a diakok lelki egészségvédelme a
kortars kdzegben végzett egészségfejleszts tevékenységgel.

Tamogaté: Az Innovécios és Technologiai Minisztérium UNKP-21-1-SZTE-203
kédszamu Uj Nemzeti Kivalésag programjénak a Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési
és Innovacios Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval készlilt.

Témavezeto: Toth Erika mesteroktato
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Molnar Beata, ETSZK IV. évf., Németh Csenge, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Helyes iilés vagy rendszeres torna? Hétk6znapi médszerek a derékfajdalom
enyhitésére

Bevezetés: manapsag az Ul6 életmod okozta derékfajdalom mindennapi
problémava valt, melyben kdzrejatszik az inaktiv életmod és a helytelen Ulés.
Célunk, hogy hétkdéznapi modszereket teszteljink a derékfajdalom és a
kdvetkezményes funkcidkarosodas csokkentésére.

Anyagok és médszerek: projektiinket eléméréssel kezdtik, mely magaba
foglalt stabilitdsi, mobilitési, funkcionalis teszteket és témaspecifikus
kérdbiveket (Roland Morris, Oswestry Disability Index). Kutatasunkban 60
Onkéntes vett részt. Két populaciot vizsgaltunk: fiatal felnétteket 18-25 év,
illetve felnGtteket 28-65 éves kor kozott. A vizsgalt korcsoportokat 3-3
csoportra osztottuk. Az egyik végezte az aktiv tornat, a masik Benergo®
ékparnan Ult és a harmadik passziv kontrollként szerepelt a vizsgalatban. A
torna, az ékparna és a barminem( beavatkozas hianyanak (passziv kontroll)
hatasat 8 héten keresztil teszteltilk, mely utan visszamérést végeztink.
Eredményeinket a Statistica programban, Wilcoxon matched pairs teszttel
értékeltik ki.

Eredmények: az 6sszehasonlitott médszerek kézul az aktiv torna mutatta a
legeredményesebb  valtozast mindkét populacional. A  tréningben
résztvevdknél kiemelked6 a torzs extenzidjanak ndvekedése (p<0,01). A
parnan valo Ulés a fiatal felnéttek kérében hozott jelentds valtozasokat: a
funkcionalis tesztek kozul tébb is szignifikans eredményt mutatott,
kiemelkedé a stabilitdsi limit tesztek eredménye (p<0,01). A felnétt
populaciéban nem talaltunk valtozast a parnat hasznalok kérében. A passziv
kontroll csoportban a fiatal felnéttek csupan néhany eredményében, a
feln6tteknél egy teszt esetében sem talaltunk szignifikans valtozast.
Diszkusszié: aktiv tornaval minden korcsoportban jelentds valtozasokat
érhetlink el. Fiatal felnétteknél azonban, egy megfelel6 poziciét nyujtd
eszkdz, egy egyszer(i ékparna is hatékony lehet a derékfajdalom, illetve a
funkcionalis karosodasok csokkentésében, igy megfontolandé az iskolakba
vald bevezetése.

Témavezetd: Dr. Finta Regina féiskolai docens
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Nagy Kristof, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport

A sclerosis multiplex és a COVID-19 kapcsolata a magyarorszagi
betegek korében

Bevezetés: Hazakban az egyik leggyakoribb neurolégiai rendellenesség a
sclerosis multiplex, amely nem gyégyithaté, de ma mar sok esetben
tinetmentessé tehetd korkép. A betegség hatterében megemlitendé az
autoimmun eredet, igy kutatasunk kdzéppontjaban az egész vilagot érintd
COVID-19 fert6zés allt. A koronavirusok kézé sorolhatd fertdzés 2020.
marciusaban jelent meg Magyarorszagon, komoly megterhelést jelentve az
egészségugyi ellatérendszerre.

Modszerek:  Kutatasunkban online  modon  kitdlthet, anonim
kérddivet alkalmaztunk. A valaszokat 2022. majusa és szeptembere kozott
fogadtuk. Kérdéseink a betegek fizikai és lelki allapotat mérték fel, de a
jelenleg zajlo kezelésekre is kivancsiak voltunk. Célunk volt megvizsgalni a
rizik6faktorba sorolhaté betegcsoport COVID-19 fertézéssel kapcsolatos
tapasztalatait, a véddéoltashoz valé viszonyukat.

Eredmények: A kérdbivet 131-en toltotték ki. A beérkezett adatok alapjan a
kitolték 66%-a pozitivan all a betegségéhez, és 70%-uk tamogaté csaladi
légkérben él. A kitolték tdbb mint fele érezte ugy, hogy a betegségik
diagnosztizalasa soran nem kaptak meg a sziikséges tajékoztatast, illetve,
hogy nem veszik komolyan 6ket és panaszaikat. A résztvevék 60%-a atesett
koronavirusos fert6zésen, de csak kis szazalékukat érintette negativan a
karantén. A kitolték 87%-a vett fel védboltast, legtdbben orvosuk ajanlasara
dontottek igy. Az oltdbanyagokkal kapcsolatban a kitolték 65%-a az orvosatdl,
35% pedig az internetrdl tajékozodott.

Megbeszélés: A kapott eredményeink arra engednek kdvetkeztetni, hogy a
hazai betegek ugy érzik, nem minden esetben kapnak megfelel
tajékoztatast a  betegségikkel kapcsolatban, az egészségugyi
ellatérendszerben. A tanacsadasban, felmerilé kérdések tisztazasban az
egészseégugyi szakdolgozok szerepe ndvelhetd. Pozitiv eredményként
kijelenthetjuk, hogy a kit6lték nem tapasztaltak nehézséget a koronavirus
megjelenése soran kezelésukkel kapcsolatban.

Tamogato: A kutatas a SZTE ETSZK és kari HOK TDK tevékenység
tamogatasa cimi péalyazat és az UNKP-22-1-SZTE-94 keretében valosult meg.

Témavezetd: Dr. Nagy-Grocz Gabor féiskolai docens
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Nagy-Kovacs Adrienn, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Preventiv Egészségligyi Gondozas Tanszék

A social media, mint a szexualis nevelés egyik 0j eszkoze

Bevezetés: Védéndként, a kdzosségi média térhoditasa, Uj modszerekkel
bdvitheti eszkdztarunkat a nemi nevelésben. Kutatdasom célja, hogy
felmérjem a didkok tapasztalatait és igényeit, az internetes szexualis
edukécioval kapcsolatban. Valaszaik alapjan igyekszem képet kapni arrdl,
hogyan lehetne hatékonyan beépiteni, oktatast segit6 digitalis elemeket az
iskolavéd6ndi munkaba, illetve milyen problémakat tudnank orvosolni, az
esetleges online platformokon t6rténé egészségfejlesztd tevékenységekkel.
Modszerek: A keresztmetszeti vizsgalat sajat készitésl online kérd8ivvel
tortént. Mintankat egy szegedi és egy kiskunfélegyhazi kdozépiskola 10. és
11. osztalyos tanul6i képezték. A szociadldemografiai kérdéseket kovetden,
felmérésre keriltek a tanuldk internethaszndlati és a szexualitassal
kapcsolatos informacidszerzési szokasai, illetve az iskola nemi neveléssel
kapcsolatos tapasztalataik.

Eredmények: Kutatasunkban 150 tanulé vett részt. A vizsgalatbdl kidertilt,
szignifikans kilénbség van abban, hogy tanulék milyen internetes
platformokat tartanak idedlisnak a nemi nevelés megvalodsitasara, annak
fuggvényében, hogy szexualitdssal kapcsolatos ismereteiket altalaban
online vagy inkabb offline formaban szerzik. (p=0,003). Az, hogy a témaval
kapcsolatos kérdéseiket, hogyan teszik fel szivesebben -online vagy offline
formaban- szignifikansan befolyasolja azt, hogy mennyire tartjak fontosnak
az online oktatovidedknal alkalmazhatd, kétirdnya kommunikacio
lehetbségét (p= 0,007).

Megbeszélés: Az eredmények alatamasztjadk a szakirodalmi adatokat,
melyek szerint hazank szexualpedagdgiai helyzete nem elégséges, tébb
terlleten is fejlesztésre volna szikség. Az eredmények kiinduldé pontként
szolgalhatnak egy, olyan felllet létrehozasahoz, amely gyUjtéhelyként
szolgalhat, olyan digitalis oktatéanyagok részére, amelyek korszer{sithetik
a nemi nevelést Magyarorszagon.

Témavezetd: Masa Andrea mesteroktatd

58



Egészségtudomany
2022.11.16. (szerda) 12:00 - 17:45, ETSZK B épiilet fsz.1. terem, Szeged, Bal fasor 39-45.

Pataki Alexa, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport

A koronavirussal és a védéoltassal kapcsolatos attitlidok vizsgalata
Magyarorszagon

Bevezetés: A véddnd, mint egészségligyi szakember Iényeges szerepet tolt
be a véddoltasokkal felmeriil6 kérdések megvalaszolasaban. Az elmult
idészakban megjelené COVID-19 pandémia soran szdmos téves informacié
jelent meg a médidban, amely tévhitek létrejottét segitette el6. Célunk a
kutatas soran az volt, hogy megvizsgaljuk, miként vélekednek a szilék a
COVID-19 védodoltasokkal kapcsolatban, és mekkora lehet a védénok
szerepe a tajékoztatasban.

Modszerek: Kutatasunk online elérheté kérd6iven alapult. A kitoltés ideje
2022. junius és 2022. szeptember volt. A kérddiv kitéltése dnkéntes, anonim
modon zajlott, 6sszesen 153 valasz érkezett be.

Eredmények: A kitoltdk 89%-a né volt, akiknek kétharmada varosban él. A
valaszaddk 54%-anal a lemagasabb iskolai végzettség az érettségi volt, és
kozllik 63% ellenezte a COVID-19 vakcina felvételét. Kitoltdink 46%-a
rendelkezett diplomaval, és tobb mint 60% hasznosnak itélte a véddoltast.
Az Gsszes kitdltd 27%-a nem vette fel a vakcinat, de a véddoltast kérék
csupan 57%-a jelezte, hogy szivesen tette azt. A valaszaddink 41%-anak
volt kapcsolata védénével az elmult két évben, és 57%-uk beszélt is a
véddboltasrol veluk.

Megbeszélés: Eredményeink azt mutatjak, hogy erés dsszefiiggés talalhatéd
az iskolai végzettség és a véddboltasi kedv k6zott, hiszen a magasabb iskolai
végzettség magasabb oltasi hajlandésagot jelentett. Kiemelhetd, hogy az
oltast felvevé személyek majdnem fele nem szivesen vette fel a vakcinat,
amely mindenképpen mutatja a tdrsadalomban elterjedt negativ vélemények
nagy aranyat. Osszességében elmondhatd, hogy a védénék szerepe is
emelhetd a védboltasi kampanyokban, hiszen a Kkitdltbk nagyrésze
egyeztetett az egészségugyi ellatérendszerben dolgozdékkal az oltas
felvétele el6tt.

Tamogato: A kutatas a SZTE ETSZK és a kari HOK TDK tevékenység
tdmogatasa cimlii palyazat keretében valésult meg.

Témavezetd: Dr. Nagy-Grocz Gabor féiskolai docens
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Ponta Dorottya, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egyenetlen felszin hasznalatanak hatasa a talpi receptorokra és az
egyensulyra

Bevezetés: A talpi mechanoreceptorok érzékenysége nagy mértékben
befolyasolja tobbek kdzott az egyensulyt. Kutatasok kimutattak, hogy a talp
bérének adott mechanikai ingerlésnek fontos szerepe van az
egyensulyozasban, valamint, hogy a lab statikai eltérései id6vel szinte
minden embert érintenek. Kutatasunk célja volt felmérni egészséges
feln6ttek labanak statikajat, egyensulyuk jellemzd paramétereit és az
egyenetlen felszin ezen paraméterekre gyakorolt hatasat.

Médszerek: Kutatasunkban 34 fiatal (atlagéletkor 21,06 + 1,13) vett részt.
Minden résztvevét két kilon alkalommal mértiink fel. Egy egyenetlen felszin
altal befolyasolt paramétereket vizsgaltuk mas-mas mérésekkel. Részletes
fizikai vizsgalatot kovetéen az els6é alkalommal a talpi receptorok
érzékenységét vizsgaltuk a Bioseb Aesthesio segitségével. Masodik
alkalommal pedig a felszinnek az egyensulyi paraméterekre gyakorolt
hatasat, mely soran a testtdmegkdzéppont kimozdulasat vizsgaltuk a
Pedobarograph, valamint az FMS és az Y balance tesztekkel.
Eredmények: Az altalunk hasznalt egyenetlen felszin nem minden vizsgalati
paraméterben volt hatassal a vizsgalati alanyaink egyensulyara. Az FMS
teszt eredményei alapjan jelentés valtozas nem tortént, mig az Y balance
teszt eredményei javulast mutattak. A bokasullyedéssel rendelkezék
atlagosan rosszabb eredményt értek el a receptorok érzékenységének
vizsgdalatdban a felszinen val6 sétalas utan, mint a bokastllyedéssel nem
rendelkez8k. A beavatkozast kovetéen mindkét csoportban jelentsen
romlott a receptorok érzékenysége az egyenetlen felszinen torténd sétalas
hatésara.

Megbeszélés: Az egyenetlen felszinen torténd jards beiktatasa a
rehabilitacioba hasznos lehet, ahogy ezt nemzetkdzi szakirodalmak is
alatamasztjak. Hasznalataval javithatéak az egyensulyi paraméterek és a
boltozatokra hatdé izmok allapota, azonban nem mindegy a felszin
keménysége. Eredményeink és a korabbi kutatasok eredményei alapjan
feltételezziik, hogy nem mindegy a hasznalt felszin keménysége, kilénbdz8
puhasagu felszinek tesztelése lenne indokolt.

Témavezetd: Kasza Blanka Bernadett egyetemi tanarsegéd
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Pribus Nikolett, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Apolasi Tanszék

Nozokomialis infekciok el6fordulasanak felmérése, a megel6zés
lehetéségei, az apoldi magatartas szerepe

Bevezetés: A koérhazi fert6zések lehetésége mar évszazadok 6ta fennall,
koérnyezetliinkben nagy szamban talalhatunk baktériumokat, virusokat és
gombakat, melyek kérhazi kézegbe jutva hatalmas gondokat jelenthetnek.
Az egészségugy fejlédé szinvonala, az infekcidé kontroll hozzajarult az ezek
altal okozott betegségek szamanak csokkentéséhez, de ennek ellenére a
nozokomialis infekcidk tovabbra is problémat okoznak. A kérhazi fertézések
elkerllhet6ek lennének a megelézéssel, megfeleld felligyelettel, rendszeres
ellenérzéssel és természetesen a higiénés szabalyok maradéktalan
betartasaval.

Modszerek: Nem véletlenszer(, egyszerlen elérhetd alanyok modszerére
épllt a mintavalasztas a kutatasunkhoz. Bevalasztasi kritériumként a
valaszadok egészségligyi vagy szocialis ellatéintézményben vald
magyarorszagi munkavégzeését jeldltik meg. Tovabbi kizarasi kritériumokat
nem jeldltink meg. A kapott adatokat csak és kizarélag a kutatasunkhoz
hasznaltam fel.

Az adatok elemzését leird statisztikai modszerrel végeztik, a MS. Office
program segitségével.

Eredmények: A pilot vizsgalat eredményeibdl arra kdvetkeztetlink, hogy a
f6- és nagyvarosi intézmények, illetve a magasabb iskolai végzettséggel
rendelkezd apoldk jobban teljesitenek a higiénés eldirasok betartasaban,
infekciokontrollal és infekcié prevenciés oktatasokkal kapcsolatban.
Megbeszélés: A nozokomialis infekciok megel6zésének egyik sarkalatos
pontja a prevencids ismeretek atadasa és szinten tartdsa a szakdolgozdk
kérében. Emellett kiemelt fontossdgu az aszepszis és antiszepszis
szabdlyok betartdsanak rendszeres ellenérzése.

Témavezeto: Bako Pal mesteroktato
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Racz Viktoéria Fruzsina, ETSZK IIl. évf.
SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport,
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

A kényszerbetegség hatasa a vizualis és a multiszenzoros asszociacios
tanulas hatékonysagara gyermekekben

Bevezetés: A bazalis ganglionok mélyagyi magvak, melyek a mozgasban
betoltott szerepuk mellett kognitiv mikddésekben is részt vesznek. A bazalis
ganglionok miikbdését szamos neuroldgiai és pszichiatriai betegség érinti,
ilyen példaul a kényszerbetegség is. Kutatdcsoportunk célja a bazalis
ganglionok asszociativ tanulasban betdltétt szerepének tanulmanyozasa a
bazalis ganglionokat érint§ betegségekben szenvedd személyek vizsgalatan
keresztul.

Moédszerek: Vizsgalatainkban a Rutgers Szerzett Egyenértékiiség Teszt
(RAET) kutatécsoportunk altal modositott valtozatat hasznaltuk. A vizualisan
iranyitott paradigmaban a vizsgalati személyeknek 4 kilénbdzé rajzolt arc,
és 4 kulénbdzé szind hal, a multiszenzorosan iranyitottban 4 kilénb6zé
rajzolt arc, és 4 klléonb6z6 hanginger kdzott kellett asszociaciokat l1étrehozni.
A feladat tanulasi és teszt fazisbol all. A teszt fazis két része a felidézés és
a generalizacio. Ez utébbiban a kordbbi parositdsok alapjan kell Uj parokat
felismerni. A multiszenzoros integraciét az unimodalis és multiszenzoros
feladatban nydjtott  teljesitmények  dsszehasonlitasaval  vizsgaltuk.
Kutatasunkban 28 kényszerbetegségben szenvedd gyermek vett részt.
Eredmények: A beteg csoport teljesitménye a vizualis és a multiszenzoros
tanulasi paradigmak egyik fazisban sem kulénbozott, az egészéges
nemben, korban és intelligencidban illesztett kontroll csoport
teljesitményétdl. A dolgozat f6 eredménye azonban az, hogy az egészséges
gyermekekkel ellentétben, ahol a multiszenzoros informéacié elésegiti a
tanuldst, nem taldltunk kuldnbséget a betegcsoport vizualis és
multiszenzoros paradigmaban nyujtott teljesitményei k6zo6tt a tesztek egyik
fazisaban sem.

Megbeszélés: Irodalmi adatok azt mutattdk, hogy a multiszenzoros
informacio javitani tudja az egészséges gyermekek teljesitményét a szerzett
egyenértéklseégi tanulasi paradigmaban. A kényszerbetegségben szenvedd
gyermekek szamara ezzel szemben, feltehetéen a multiszenzoros integracio
sérlilése miatt, nem jelent szignifikans segitséget a multiszenzoros
informéacié az unimodalissal szemben a szerzett egyenértékliség tanulasi
feladatban.

Tamogato: SZTE AOK- KKA tamogatas szama: 2019/270-62-2

Témavezetdk: Dr. Eordegh Gabriella féiskolai docens,
Dr. Nagy Attila egyetemi docens
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Schillinger Tamara, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

A nyakigerinc-karosodas és az allkapocsiziileti diszfunkciok vizsgalata
fiatal felnéttek korében

Bevezetés: A digitalis informatikai eszkdzok elterjedésével aggasztoan
ndvekszik a nyaki gerincet érint6 tartasi rendellenességek el6fordulasa. A
protrakciés fejtartas kdvetkezményeként fajdalom, a stabilizalé izomzat
diszfunkcioja, és szenzomotoros zavar alakulhat ki, tovabba allkapocsiziileti
panaszok is tarsulhatnak. Vizsgalatunkban a craniocervicalis-mandibularis
rendszer karosodasat és diszfunkciéjat mértik fel egyetemi hallgatok
kérében.

Moédszerek: Vizsgalatunkban 49 egyetemista vett részt (44 nd, 6 férfi;
atlagéletkor 21,6+2,3 év). Vizual Analég Skalaval, Neck Pain and Disability
Skalaval és DC-TMD Kérdbivvel vizsgaltuk a nyaki és allkapocsiziileti
fajdalmat, karosodast és diszfunkciét. A nyaki gerinc karosodasa alapjan
.nincs karosodas” és ,enyhe karosodas” csoportokat alakitottunk ki. A
protrakcidés fejtartast a craniovertebralis szoggel jellemeztik. A nyaki
szenzomotoros kontrollt a Joint Position Error teszttel, a mély nyaki
stabilizatorok mikoédését a Stabilizer Pressure Biofeedback segitségével
mértuk fel. A pszichés faktorokat a Beck Depresszié Kérddivvel és a
Speilberg-féle Allapot- és Vonasszorongas Kérddivvel vizsgaltuk. Az
adatokat a Statistica 13 programmal elemeztik, a normalitasvizsgalatot
kovetben kétmintas t-prébat, Mann-Whitney U-prébat, és
korrelaciovizsgalatot végeztink.

Eredmények: Szignifikans kuldnbséget taldltunk az aktudlis nyaki
fajdalomban (p=0,01) és a szenzomotoros funkciéban (p=0,03) a csoportok
koézott, de nem talaltunk szignifikans kuldnbséget az allkapocsizuleti
karosodasban és funkciéban. A teljes mintan szignifikdns korrel&ciot
taldltunk a nyaki gerinc karosodasa és a fajdalom (r=0,35, p=0,01), a mély
nyaki stabilizatorok miikédése (r= -0,31, p=0,02), a szenzomotoros
funkciézavar mértéke (r=0,30, p=0,03), a depressziv tinetek jelenléte
(r=0,42, p=0,00), illetve a szorongas szintje (r=0,45, p=0,00) k6zo6tt.
Megbeszélés: Eredményeink ramutatnak a nyaki gerinc tartasi
rendellenességével dsszefiiggé szenzomotoros funkcidézavarra és felhivjak
a figyelmet a pszichés faktorok és a nyaki panaszok kozotti 6sszefliggésre
a vizsgalt korcsoportban.

Témavezetd: Dr. Domjan Andrea féiskolai docens
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Tatar Barbara Bianka, ETSZK MSc Il. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

Gyogytornasz-fizioterapeutak differencialdiagnosztikai ismereteinek, a
fizioterapias kezelés megkezdését kontraindikaléo figyelmezteté
tiinetek és jelek felismerésének vizsgalata

Bevezetés: A megfelel6 klinikai dontéshozatal érdekében a gydgytornasz-
fizioterapeutanak ismernie kell a differencialdiagnosztikai gondolkodasmaodot.
Ennek segitségével képes megitélni, hogy a panaszok, tlinetek fizioterapias
beavatkozast igényelnek, vagy indokolt és szilkséges a mas szakemberhez
torténd iranyitas. Ismereteink szerint nem készllt a Magyarorszagon praktizalo
gyogytornasz-fizioterapeutdk differencialdiagnosztikai  ismereteit, klinikai
dontéshozatali képességeit vizsgald tanulmany. Célunk volt felmémi a
gyogytornasz-fizioterapeutak differencialdiagnosztikai gondolkodasat, a sulyos
egészséglgyi allapotra figyelmeztetd jelek, tlinetek felismerését nyaki
panaszokkal rendelkezd paciensek esetén.

Modszerek: Vizsgalatunkban 128 Magyarorszagon végzett gyoégytornasz-
fizioterapeuta (114 n6, 14 férfi; életkor: 34,65+8,88 év; 101 Bsc, 27 Msc/Phd
végzettség; szakmai gyakorlat: 9,7317,82 év) vett részt. Az adatokat
elektronikus kérd6iv segitségével gydijtottik, melynek elsé részében
rakérdeztink a demografiai adatokra, tanulmanyokra, szakmai gyakorlatra. A
masodik rész a nemzetkdzi szakirodalombdl vett, 8 nyaki
differencialdiagnosztikai esetismertetés kivonatat tartalmazta. A kitdlték a
kortdrténet, valamint az aktudlis tinetek és a fizikalis vizsgélat eredményei
alapjan esetenként minimum 1, maximum 5 beavatkozasi lehetéség kozul
vélaszthattak. Két eset csak fizioterapias beavatkozast, a tdbbi eset sulyos,
veszélyeztet6 allapotra utalo jeleket tartalmazott és tovabbi vizsgalatot igényelt.
A Dbeavatkozasi lehet6ségek kozott kiuldnbdzd fizioterapids kezelések,
javaslatok, valamint mas szakemberhez t6rténd iranyitasi opcidk szerepeltek. A
statisztikai elemzéseket R (version 4.0.2) szoftver segitségével végeztik.
Eredmények: A nyaki gerinc kezelésével sszefliggd szakmai tovabbképzésen
a kitolték 61,72%-a vett részt. A sulyos egészségugyi allapotokra utald, a
fizioterapias beavatkozas megkezdését kontraindikald jeleket, tlineteket
tartalmazoé esetekben legalabb 3 helyes valaszt a kitolték 22,66%-a adott. A
csak fizioterapias beavatkozast igényl6 mindkét esetet a valaszaddk 61,72%-a
ismerte fel helyesen.

Megbeszélés: Eredményeink hasonlék a nemzetkézi kdzleményekben
publikaltakhoz és felvetik a differencialdiagnosztikai ismeretek b&vitésének
szikségességét.

Témogaté: Uj Nemzeti Kivalésag Program

Témavezetok: Dr. Domjan Andrea Agnes féiskolai docens,
Sziics Ménika egyetemi tanarsegéd
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Toth Anna, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Szocialis Munka és Szocialpolitika Tanszék

A drogfiigg6ség kialakulasanak vizsgalata a habituselmélet tiikrében

A Kkulénb6zé szenvedélybetegségek kialakulasa és rehabilitacioja oriasi
problémat jelentenek mind az egyének, mind csaladjuk és a tarsadalom
szamara. Szamos terilet kutatja, miként valik valaki szerhasznaléva, hogyan
lesz ez kihatassal ra és az 6t korulvevd kornyezetre. Kutatasi témam egy Uj
perspektivabdl kivanja megkdzeliteni a drogfliggdség természetét. A francia
szociologus, Pierre Bourdieu altal haszndlt habitus fogalman keresztil
vizsgalom a drogfiiggéség kialakuldsahoz, illetve fennmaradasahoz
szilkséges egyéni, illetve csaladi tényezbéket. A habitus fogalma magaban
foglal olyan készséget, képességeket, illetve magatartasformakat,
amelyeket az egyén beépit sajat személyiségébe, és egész késbbbi életét
atszovi. Ezek elsajatitdsahoz a csalad jelenti az elsédleges szinteret.
Kutatasi témamhoz a kérddives, illetve a narrativ interjis maodszert
alkalmazom. Célcsoportomhoz tartozik minden olyan személy, aki valaha
érintett volt a drogfliggéségben. Varhaté eredmény, hogy az alkalmazott
kutatasi modszerek igazoljak a csaladban jelenlévé habitusok szerepét a
drogfiigg6ség kialakulasaban, fennmaradasaban.

A szocidlis munka teruleteit tekintve mindenhol talalkozhatunk
szenvedélybetegségben szenvedbkkel. Célom, hogy témam kodzérthetdbbé
tegye a szakemberek szamara a diszfunkcionalis mikoédés mogott
meghuzddé okokat, ezzel is segitve a kliensekkel valé eredményes munkat.

Témavezet6: Polacsek Lajos Laszlo mesteroktaté
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Trisz Tamara, ETSZK IV. évf.
SZTE ETSZK, Fizioterapias Tanszék

Egy uj, megdfigyelésen alapulé statikus egyensulyt méré modszer
érzékenységének vizsgalata

Bevezetés: A Time vs Quality Observational Static Balance Score
(TQOSBS) egy 2020-ban kifejlesztett statikus egyensulyt mérd skala,
melynek egyedisége, hogy az id6 mutatdé mellett kildbn a mindséget is
pontozzuk, ezzel egy atfogobb képet kapva paciensink allapotardl.
Kutatasunkban arra kerestuk a valaszt, hogy a miszeres vizsgalattal mért
kilengési paraméterek mennyire felelnek meg a TQOSBS alapjan kapott
értékekkel, ezzel objektiven bizonyitva annak pontossagat, érzékenységét.
Moédszerek: Kutatdsunkban a Szegedi Tudomanyegyetem 53 egészséges
hallgatoja vett részt. A testtdomegkdzéppont kilengését a Neurocom Basic
Balance Master segitségével mértik bal, majd jobb labon allaskor, nyitott és
csukott szemes feltételek mellett, minden helyzetben fél percig majd az ez
alatt készult videofelvétel alapjan a TQOSBS-t hataroztuk meg. Az adatok
elemzéséhez a Statistica programban Spearman korrelaciét hasznaltunk,
kilén vizsgalva az id6 és mindség mutatokat. A mérésbdl kizarasra kerdltek,
akik fél perc alatt letették a labukat.

Eredmények: A TQOSBS kiértékelését és a lengési ut kiszamitasat nyitott
és csukott szemes feltételek mellett egyarant 6sszevetve azt tapasztaltuk,
hogy mig az idé mutaté csak csukott szemes feltételek mellett, a min6éségi
mutatd nyitott és csukott szemes feltételek mellett is szignifikdnsan
korrelalnak.

Megbeszélés Eredményeink alapjan elmondhatd, hogy a megfigyelésen
alapulé skala, kuléndésen annak mindségi mutatdja, jol korreldl az objektiv
lengési Ut méréseivel, igy egy olcsd és széles koérben alkalmazhatéd
pontozasi rendszert jelent az egyensuly vizsgalataban.

Témavezeto: Dr. Nagy Edit féiskolai tanar
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Theodore Waltgins, Faculty of Health Sciences and Social Studies 4™ year
University of Szeged, Faculty of Health Sciences and Social Studies,
Section of Health Behaviour and Health Promotion

Examination of attitudes and knowledge related to sexual diversity

Introduction: LGBT+ individuals frequently face discrimination not only in
their daily lives but also in the health care system, regardless of their gender
identity or sexual orientation. In this study we aimed to gain a picture of
attitudes and knowledge towards LGBT+ people by analysing two
populations, focusing on the healthcare students and providers.

Method: In our cross-sectional study, 173 young adult (age mean: 23,41 £
5,66 years) participants (general population n=42 and healthcare population
n=131) took part. The study respondents anonymously completed three
questionnaires (socio-demographic questionnaire, a questionnaire on
attitudes towards LGBT+ and a questionnaire on LGBT+ connected
knowledge). Research permission number: 61/2022-SZTE RKEB.

Results: In the healthcare population the group with higher knowledge about
LGBT+ had significantly better attitudes toward LGBT+ people (p=0,001), but
there is no such difference in the general population. Those participants in
the whole sample who knew somebody from LGBT+ community had better
attitude and knowledge scores. Participants who identified as Christian had
more negative attitude toward LGBT+ people when compared to other
religions and those with no religion (general population p=0,006; healthcare
population p=0,023), but religion had no effect on the knowledge level.
Conclusion: Having the knowledge leads to having a better understandings
of the health issues of the LGBT+ people as a healthcare provider as well as
more positive attitudes which together help to provide a patient-centred care
in a safe environment with no judgment or inequities interfering with care.
More cultural competency education may help to reach this aim.

Grant support: Supported by the Leadership of the Faculty of Health Sciences
and Social Studies and the Faculty’s Student Council (HOK) who made the
announcement of supporting Student Scientific Circle (TDK) activity.

Supervisor: Edit Magdolna Kovacs-Biré counselling psychologist
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Hortobagyi Tibor, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Neuroldgiai Klinika

A Kkiterjesztett thrombectomia id6ablak hatasa a tulélésre és az
életmindségre a Dél-alfoldi régiéban

Bevezetés: A mechanikus thrombectomia a nagyérelzarédas okozta
ischaemias stroke ellatasaban alkalmazott eljaras. Uj nemzetkozi
vizsgalatok alapjan a korabban 6 6ras thrombectomia id6éablak 24 6rara
terjeszthet6 ki. A tapasztalat azonban az, hogy a sikeresen kivitelezett
beavatkozas ellenére, a betegpopulacié egy részénél rossz tulélésre és
funkcionalis kimenetelre lehet szamitani. Kutatasunk célja kettés:
Osszegezni a tlnetkezdettdl 6-24 ora kozott elvégzett thrombectomiak
eredményeit, illetve prediktorokat azonositani, melyek elére vetithetik a
kedvezétlen kimenetelt.

Modszerek: 2020-2021-ben, 6-24 o6ras tlnettannal a szegedi Stroke
Centrumba érkezett, thrombectomian atesett 90 paciens adatait dolgoztuk
fel. Megvizsgaltuk a betegek demografiai, klinikai adatait, a 90 napos
mortalitast, a funkcionalis kimenetelt, illetve ezen paraméterek
Osszefliggését a thrombectomia technikai sikerességével. Ezenfelil
korrelaciot kerestliink az egyes paraméterek és a kimenetel kozott. A
statisztikai elemzést SPSS és MatLab segitségével végeztik.
Eredmények: A betegek atlagéletkora 73.03 év (+11.85 SD), 48,88%
tertleten kivuli, 13%-nal fordult el6 tandem occlusio. A thrombectomiak 68%-
a volt technikailag sikeres, a 90 napos médositott Rankin skalan atlagosan
elért pontszam 3 (2 SD), a 90 napos mortalitas 30%-0s. A magasabb
életkor, a kérel6zmeényben szerepld korabbi stroke, a stroke sulyossaga, a
thrombectomia technikai sikeressége, a pitvarfibrillacié, a megel6z6
antiaggregans és thrombolysis kezelés hianya egyuttesen 93%-0s
specificitassal és 72%-0s szenzitivitassal képes elbre jelezni a rossz klinikai
kimenetelt.

Megbeszélés: Adataink alapjan a 24 6rara kiterjesztett id6ablak gyakorlati
alkalmazasaval régionkban tobb beteg részesliilhet thrombectomiaban, mely
nemcsak a mortalitas csokkenésével, hanem jobb életminéséggel is tarsul.
Tovabba 6sszefliggést talaltunk a kedvezétlen kimenetel és tobb klinikai
paraméter kozott, melyek egylttes vizsgalata prediktalja a 90 napos
mortalitast.

Témavezetdk: Dr. Szabé Nikoletta egyetemi adjunktus,
Dr. Klivényi Péter egyetemi tanar
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Kulman Eszter, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Magatartastudomanyi Intézet

Egy uj evészavar, az orthorexia nervosa el6fordulasa fiatal felnétt né6i
mintan

Bevezetés: Az orthorexia nervosa az egészséges taplalkozassal
kapcsolatos obszessziv gondolatokat leird korkép. Kialakulasahoz szamos
tényezd jarulhat hozza, pl. a csékkent dnértékelés, a negativ testkép, vagy
a tulzott mértéki kozésségimédia-hasznalat. Kutatdsunk célja az orthorexia
nervosa, mint Uj taplalkozasi rendellenesség elemzése volt fiatal n6i mintan.
A gyakorisagi el6fordulds mellett pszicholdgiai valtozok, mint példaul a
testkép, dnbecsllés, illetve a BMI (Body Mass Index) szerepének kimutatasa
volt kétoldali kapcsolatok, és tobbvaltozds regresszidelemzés segitségével.
Moédszerek: Adatgydijtésiink egy anonim, online kérd6iv formajaban tortént
18-35 éves n6k korében (N=310, atlag: 24,32; szoras: 4,97 év). Az orthorexia
nervosa tendenciak felméréséhez az ORTO-15 skalat alkalmaztuk. A
kérdbiv tovabbi részei a kovetkezOk voltak: szociodemografiai adatok,
Evészavar kérd6iv (Eating Disorder Inventory, EDI), Bergen
Kozossegimédia-figgéség Skala (Social Media Addiction Scale, BSMAS),
Rosenberg Onértékelés Skala (Self-Esteem Scale), valamint Proaktiv
megkuzdési skala (The Proactive Coping Inventory).

Eredmények: A minta 58,7%-a mutatott orthorexids tendenciakat. Az
orthorexia pontszam pozitivan korrelalt a BMI értékével. Ezenfelll az EDI
alskalak altal vizsgalt karcsusag iranti vagy jelezte a legszorosabb
Osszeflggést. A veszélyeztetettek Onmagukkal is elégedetlenebbek,
valamint a felnétté valassal is nehezebben birkdznak meg, hajlamosabbak
k6zbdsségimédia-fuggbségre is. Az dnértékelés és a proaktiv coping az
orthorexia pontszammal negativan korrelélt. A tébbvaltozés elemzésben
harom valtozé maradt szignifikdns prediktor: a fokozott karcsusag iranti
vagy, a kdzdsségimédia-fliggéség és a felnétté valas nehézségei.
Megbeszélés: Az orthorexia nervosa egy viszonylag Uj étkezési zavar,
hajlamositd tényezdir6l még keveset tudunk. A viszonylag magasnak
mondhaté prevalenciaja és a hattérben megbujoé pszichés zavarok (pl. az
addiktiv jelleg) miatt azonban kiemelt figyelmet érdemel.

Témavezetd: Dr. Pikoé Bettina egyetemi tanar
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Lestak Fanni, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Csaladorvosi Intézet és Rendeld

Az influenza elleni védéoltast befolyasolo tényezok vizsgalata a Szegedi
Tudomanyegyetem hallgatéi korében a COVID-19 vilagjarvany el6tt

Bevezetés: Az influenza hatékonyan és biztonsagosan megel6zhet6
véddoltassal, évente mégis kdzel 4 millié a sulyos szovédménnyel és akar
600.000 a halalozassal jar6 esetek szama a Foldén. Hazankban az aktiv
betegellatasban részt vevd egyetemi hallgatdék influenza atoltottsdga
kevéssé kutatott. Célunk az SZTE hallgatéi kérében a betegséggel és
specifikus megel6zésével kapcsolatos ismeretek felmérése, tovabba
atoltottsagukkal torténsé Osszevetése, valamint az ezeket befolyasold
tényez6k megismerése.

Modszerek: A  keresztmetszeti epidemioldgiai  vizsgalat anonim
adatgy(jtése online EvaSys kérdéivvel tortént az SZTE Orvos-, Fogorvos-,
Gyobgyszerész- és Egészségtudomanyi Karok hallgatéinak kérében (n=419).
F6ébb kérdéskorok: szociodemografia, egészségi allapot, tudasszint,
oltottsagi statusz és attitlid. Az adatokat leird statisztikakkal elemeztik,
szignifikansnak a p<0,05 értéket tekintettik. Etikai engedély szama: 4153.

Eredmények: A megkérdezettek 70%-anak megfeleléek az ismeretei az
influenzarol és tudasszintjik o6sszefliigg oltottsagi gyakorisagukkal
(p=0,046). Az influenza vakcinakrdél a valaszadok fele jol tajékozott. 64,6%
tartja fontosnak a magas hallgatéi atoltottsagot, azonban 34,8% életében
valaha (3 évnél régebben, az utols6 3 évben idénként, illetve rendszeresen)
oltott, mig 65,2% oltatlan. Az utolsé 3 évben immunizaltak oltasfelvételi
dontésikben az atlagosnal fontosabbnak tartjdk a kell6 informacié
megszerzését a betegségrdl (p=0,042) és az oltasi lehet6ségekrol
(p=0,042), tovabba a szomszédos tagallamokban fokozddd influenza
aktivitast (p=0,001) és az influenza jarvanyveszélyes fdldrajzi régidba
utazast (p=0,008), mint a 3 évnél régebben oltottak. A rendszeresen
vakcinaltak az atlagosnal kevésbé vélik Iényegesnek az oltdbanyag arat
(p=0,016) az idénként és a régebben oltottaknal.

Megbeszélés: Eredményeink ramutatnak az aktudlis jarvanyigyi és
vakcinoldgiai ismeretek magas szintli gradualis oktatasanak fontossagara,
valamint a jov6 egészségligyi dolgozdit képezd  hallgatok
egészségtudatossaganak és a vakcinacidba vetett bizalmanak fokozasara.

Témavezeto: Dr. Vezér Tiinde szakorvos
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Szab6 Andras Daniel, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

Mennyire jellemz6 az egészséges életméd az orvostanhallgatokra?

Bevezetés: Az orvos személyes példamutatasaval, pozitiv
egészségmagatartasaval valik hitelessé paciensei el6tt. Fontos tehat, hogy
elméleti tudasat az egészséges életmodrél sajat életébe is atliltesse, azt a
gyakorlatban is hlen képviselje, mialtal életmddtanacsadas soran
kdnnyebben elnyerheti a betegek bizalmat. Szakirodalmi adatok alapjan a
magyar orvostanhallgaték egészségmagatartasa rosszabb kilfoldi
tarsaiknal. Vizsgalatunk célja a SZTE Szent-Gydrgyi Albert Orvostudomanyi
Kar 1-5. évfolyamos orvostanhallgatéi egészségmagatartasanak,
életmodjanak felmérése volt.

Moédszerek: A Kkeresztmetszeti vizsgalat online, onkitoltés kérddives
modszerrel tortént a 2021-2022-es tanévben. A felmérésben 455
orvostanhallgatd vett részt. Az életmdédi tényezéket (dohanyzas, alkohol-,
zo6ldség/gyimolcs-, folyadékfogyasztas, fizikai aktivitas) preklinikai (1-3. év)
és klinikai csoportok (4-5. év), valamint nemek szerint elemeztiik SPSS 28.0
for Windows szoftverrel. A demografiai paraméterek jellemzésére leird
statisztikat, a csoportok szerinti gyakorisagok 0Osszehasonlitasara khi-
négyzet probat alkalmaztunk, az eredményeket p<0,05 esetén tekintettiik
szignifikansnak. Kutatasetikai engedély szama: 5018.

Eredmények: Nemek szerint a minta n6i dominanciat mutatott (lanyok:
59,1%, fidk: 40,9%), a preklinikai csoportba 323 f6 (71,0%), a klinikai
csoportba 132 f6 (29,0%) kerillt. Az évfolyam csoportokat 6sszevetve
szignifikans eltérés mutatkozott az alkoholfogyasztds gyakorisagat tekintve
(a fels6bb évfolyamokba jarok 4,5%-a, mig az alsobb évfolyamokhoz
tartozék 1,2%-a fogyasztott hetente 4-6 alkalommal alkoholt, p=0,024),
valamint a dohanytermékek akéar egy alkalommal térténé hasznalatédban a
fels6bb évfolyamok javara (p=0,037). Nemek szerinti 6sszehasonlitdsban az
Osszes vizsgalt életmddbeli tényezd  tekintetében a  lanyok
egészségmagatartasa volt pozitivabb.

Kovetkeztetések: Az egyetem alatti fokozott, de valtozd terhelés
befolyasolja az életmodbeli szokasokat is, de a lanyok javara fennallé nemek
szerinti kildbnbség évfolyamtdl figgetlenul fennmarad. A klinikai tantargyak
és gyakorlat nagyobb részaranya nincs jelentés hatassal a fels6bb
évfolyamos hallgatok életmédjara.

Témavezetok: Dr. Paulik Edit egyetemi tanar,
Dr. Maréti-Nagy Agnes egyetemi tanarsegéd
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Richa Thachodath, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Internal Medicine

Patient satisfaction measurement of screening colonoscopy in Csongrad-
Csanad County - observational, cross-sectional survey study

Introduction: Endoscopic colorectal cancer screening is a critical diagnostic
method in average-risk patients. Accessibility and patient comfort influence
participation willingness and success of screening.

Methods: An anonymous, standardized self-administered questionnaire,
with mostly close ended questions, was applied to assess patient satisfaction
after the colonoscopy (N=132) from April 2020 to July 2022. Patient
satisfaction was assessed quantitatively by a 5-point scale.

Categorical variables were reported as event rates and relative frequencies,
and continuous variables as means with standard deviation. Fisher’s exact
test was used to analyze categorical data.

Results: The sampled population had a very slight male predominance
(50.76%). Sedation was used in only 29 cases (21.97%). Patients rated their
overall satisfaction and exam execution as 4.63+0.75 and 4.72+0.60
respectively. They were equally satisfied with the communication of the
doctor (4.76+0.57) and the staff (4.75+0.60), but experienced considerable
discomfort during the examination (3.46+1.10) and the quality of rest was low
(3.8411.69). The only variable that significantly affected patient satisfaction
was procedure-related pain and discomfort (p=0.0031); gender, sedation,
type of residence, and the quality of preprocedural information did not
influence it. Analgo-sedation had no effect on pain perception, while female
gender slightly worsened it. The long waiting time was a major complaint.
Conclusion: This is the first large-volume patient satisfaction survey among
patients invited to colorectal screening program in Csongrad-Csanad county.
Positive patient feedback indicates high quality of care. Overall satisfaction
can be further improved by modulation of procedure-related pain and quality
of postprocedural rest and by reduction of waiting times.

Supervisors: Dr. Zoltan Gabor Szepes associate professor,
Dr. Renata Bor senior lecturer
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Zahoran Zoltan Tamas, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

A COVID19-pandémia alatti 6nkéntes munkavégzés hatasanak vizsgalata
orvostanhallgatok korében

Bevezetés: A COVID19-pandémia hatalmas kihivasok elé allitotta az
egészségugyi rendszereket, melynek koévetkeztében szamos helyen a
human er6forras biztositasa céljabdl egészségugyi képzésben részesilé
hallgatokat is bevontak a védekezésbe. A kutatas célja a pandémia alatti
Onkéntes munkavégzés hatterében allé motivacios tényezd6k feltarasa és a
tanulmanyokra gyakorolt hatdsadnak megértése volt nemek és évfolyamok
(1-2. év és 3-5. év) szerint.

Moédszerek: A Szegedi Tudomanyegyetem egészségtudomanyi karain
(ETSZK, FOK, GYTK, SZAOK) tanulé hallgaték, 6sszesen 700 f6 (ebbdl
orvostanhallgato 455 f6) elézetes tajékoztatas és beleegyezés utan vettek
részt a felmérésben. Az adatgy(jtés online, anonim kérddivvel tortént; a
kérdések a hallgatok szociodemografiai és életmddi jellemzéire, valamint a
pandémia el6tti onkéntes és alatti onkéntes/kbtelezd kirendelés keretében
végzett tevékenységére vonatkoztak. Az adatok elemzése SPSS
programmal tortént. Etikai engedély szama: 5018

Eredmények: Az orvostanhallgatok kdzul 270 f6 végzett dnkéntes munkat a
vilagjarvany alatt, 101 f6 az 1-2. évfolyam, 169 f6 a 3-5.évfolyam tanuldja
volt, a nemek szerinti megoszlas 59,1% nd, 40,9% férfi. A tevékenység
megkezdése elbtt 17 hallgatd részesiult pszicholdgiai felkészitésben, 39 f6
semmilyen oktatast nem kapott. A hallgaték a ,segiteni akartam
hivatastudatbdl” és a ,szakmai tapasztalat gy(jtése” valaszokat jeldlték meg
legf6bb motivaciés tényezdként az Onkéntes munka kapcsan. Az 1-2.
évfolyam hallgatéi szignifikdnsan elénydsebbnek itélték meg a szerzett
szakmai tapasztalat mértékét, a hivatastudat er6sdédését és a szakma iranti
elkdtelezddést.

Megbeszélés: A megkérdezett hallgatok tébbsége - évfolyamtdl fiiggetlentl
- részt vett a jarvany elleni védekezésben. Az altruista attitid és a szakmai
kompetenciak fejlesztése erds motivalé faktornak bizonyult. Kiemelendd,
hogy a hallgatok mentalis és szakmai felkészitésére nagyobb figyelmet kell
forditani.

Témavezetdk: Dr. Paulik Edit egyetemi tanar,
Dr. Zsiros Viktéria egyetemi tanarsegéd
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Forgacs Gertrud, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Sziilészeti és N6gyodgyaszati Klinika

Covid pandémia hatasa a terhességi kimenetelre

Bevezetés: A SARS-CoV-2 fertézés varanddssag alatt a relativ
immunszupresszio és a magzat miatt specialis figyelmet igényel. Bizonyitott,
hogy a virus a placentan lévé ACE-2 receptorokhoz csakugy hozza tud
kétédni, mint a respiratorikus és genitalis rendszer receptoraihoz. A
magzatban ez a receptor mar a 15. héttél megjelenik, igy fogékonnya valhat
a fertbzésre, de a kdvetkezmények eddig még nem tisztazottak. A vizsgélat
f6 célkitizése a pandémia terhességi kimenetelre gyakorolt hatdsainak
elemzése volt.

Modszerek: A Szegedi Tudomanyegyetem Szulészeti és N6gyodgyaszati
Klinikajan a Covid jarvany el6tti (2017-2019) és alatti (2020-2021) idészakot
hasonlitottam 6ssze a vetélések, koraszillések, halvaszilések, fejlédési
rendellenességek szempontjabdl. A kutatast retrospektiv médon végeztem,
az adatokat a MEDSOL rendszerbdl irtam ki. A statisztikai analizis a khi-
négyzet prébaval tortént (p<0,05). Etikai engedély szama: 140/2017-SZTE.
Eredmények:

2017 2018 2019 2020 2021 p
Ujsziiléttek szama | 2643 2435 2802 2575 2513

Vetélések 410 455 421 434 398 0,59

Halvasziilések 4 10 10 17 13 0,08
. 288 250 347 280 265

Korasziilottek (10,89%) | (10,26%) | (12,38%) | (10,87%)| (10,54%) | 091

Fejlédési

rendellenességgel 146 121 131 119 107 0,18

sziiletett ujeziildtiek (5:52%) |(4.97%) | (4,68%) | (4.62%) | (4,26%)

*Szignifikancia hatara: p<0,05

Megbeszélés: Annak ellenére, hogy a Covid jarvany szamtalan sulyos
hatdsa ismert, adataink szerint szignifikdnsan nem valtozott a vetélések,
halvaszllések, koraszilések és fejl6dési rendellenességek szama. Ez
egybevag a nemzetkdzi kutatasok eredményeivel, de a pandémia
hatasainak pontosabb elemzéséhez tovabbi vizsgalatokra van szlikség.

Témavezetd: Dr. Gyurkovits Zita egyetemi docens
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Horvath Frida, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

Eletmindség vizsgalata migrénes paciensek kérében

Bevezetés: A migrén egy magas prevalenciaval rendelkez6, a primer
fejfajasok kozé tartozd neurovaszkularis megbetegedés, ami jelentds terhet
jelent a betegek és kérnyezetiik szamara. A folyamatos technoldgiai fejlédés
kodvetkeztében a problémas internethasznalat egy Uj, még nem teljesen
definialt kérkép, aminek kifejezett rizikcsoportja a serdulé és fiatal férfiak
kére. Az internetfligg6ség komorbiditast mutat egyéb, az életmindséget
rontd korképekkel, mint az alvadszavar, a depresszioé és a szorongas. Jelen
vizsgalattal célunk a migrénes betegeink életminéségének vizsgalata.
Modszerek: Kutatasunk sordn a Szent-Gydrgyi Albert Klinikai Kdzpont
Neuroldgiai Klinika Fejfajas Ambulanciajan gondozott 315 migrénes beteg
életminéségének vizsgalatara a  Demetrovics féle  Problémas
Internethasznalat Kérddivet, a Beck-féle Depresszi6 roviditett Kérddivet, az
Athén Insomnia Skalat, az Oldenburg Kiégés Leltar roviditett valtozatat és
az EQ-5D Kérdéivet alkalmaztuk.

Eredmények: Osszesen 192 beteg (n=166 nd és n=26 férfi) toltotte ki
értékelhetden a kérddivinket. Epidemioldgiai felmérésunk alapjan betegeink
48,7%-anak 15-30 éves kora kozott kezdddtek migrénes rosszullétei.
Migréneseink 66,7%-anak jellemz&en reggel, ébredést kévetéen kezdddik
fejfajasa és 70,5%-anak a fizikai munka rontja a migrénes fajdalmat.
Komorbiditasi vizsgalataink soran megallapitottuk, hogy betegeink 78,4%-a
klzd a depresszio valamely sulyossagi fokaval és 17,2%-a insomniaval.
Eletminéséget befolyasolé tényezék kdziil kiemeljiik, hogy betegeink 4,2%-
a problémas internethasznalé6. A munkahelyi kiégés tekintetében a
kiabrandultsag betegeink 89,1%-at, mig a kimerultség 52,9%-at érinti.
Megbeszélés: A migrénes betegek életmindségének és komorbiditasanak
felmérése és utankdvetése lehetéséget teremt a migrénnel kizdé aktiv,
munkaképes populacié6 magasabb mindségii gondozasara. Vizsgalataink
alapjan az életminéség tényez6i kézul kiemeljuk az internetfiggdséget, mint
Ujonnan jelentkezd életviteli problémat. Adataink tikrozik a nemzetkdzi
irodalmi adatokat. A tovabbi munkank soran az internetfliggéséget kivanjuk
részletesen feldolgozni.

Témavezetd: Dr. Csati Anett egyetemi tanarsegéd
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Magyar Daniel, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

A magyarorszagi populaciéos szintli vastagbélsziirési program
keretében végzett kolonoszkdépos vizsgalatok hatékonysaganak és
biztonsagossaganak retrospektiv értékelése a Szegedi
Tudomanyegyetemen

Bevezetés: Magyarorszagon 2019-ben indult az 50-70 éves tiinetmentes
személyek populacids szintl vastagbélsziirési programja, melynek hatékony
mikodése elbsegiti a daganat korai felismerését, és javitia a tulélési
adatokat.

Modszerek: Intervenciéval nem jard, obszervécios kohorsz vizsgdlatunk
retrospektiven elemezte a Szegedi Tudomanyegyetemen 2022.
augusztusaig elvégzett szlirévizsgalatokat. Ertékeltiik az eurépai és magyar
iranyelvben definialt minéségi és kimeneteli mutatdkat, ugymint szedaciét,
coecum intubaciot, bélelbkészités minéségét Boston béltisztasagi skala
(BBPS) alapjan, eszkdz visszahuzasi id6t, valamint polip-, adenoma- és
karcinoma detekcids ratakat. Betegbiztonsagnal a szévédményratat és
ismételt endoszképiakat vizsgaltuk. Az analizis soran leiré statisztikakat
alkalmaztunk.

Eredmények: A 879 bevont esetnél enyhe férfi-dominancia mutatkozott
(54,38%). Szedaciét 143 személy igényelt (16,27%). A megfeleld tisztasag
aranya 96,14% volt, atlagosan 7,77 + 1,32 BBPS értékkel. A coecum
esetben dokumentaltdk, mely atlagosan 7,90 + 1,55 perc volt. Az
endoszkopia 167 esetben (19,00%) negativnak bizonyult, neoplasztikus
eltérést 653 esetben (64,05%) és csak nem neoplasztikus 1éziét 149 esetben
(16,95%) irtak le. A polip és adenoma detekcids rata 63,14% és 50,74% volt.
Az 555 betegnél 1517 polipot detektaltunk, melyek kézul a legrelevansabb
24,57%-ban meghaladta az 1 cm-t, 73,15%-uk bal colonfélre lokalizalédott
€s 79,99%-uk adenomatdzus karaktert mutatott. Vastagbélrakot 32 betegnél
észleltink (3,64%). Szovédmény 3 fénél (0,34%) jelentkezett, egy
szedacioval 6sszefiiggésben és két poszt-polipektémias vérzés. Ismételt
kolonoszkdpia 86 fénél tortént (61 ellenérzé és 15 komplettald vizsgalat, 8
esetben panasz miatt), mely soran 52 fénél polip és 2 fénél intervallum
vastagbélrak igazolédott.

valamint betegbiztonsag szempontjabél megfelel az iranyelvekben
meghatarozott kdvetelményeknek.

Témavezetdk: Dr. Szepes Zoltan Gabor egyetemi docens,
Dr. Bor Renata egyetemi tanarsegéd
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Németh Eva, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

Milyen orvosné leszek?

Bevezetés: Napjainkban a nék orvoslasban, orvostudomanyban betoltott
szerepe mar vitathatatlan. Kutatasunk célja annak feltarasa volt, hogy az
orvostanhallgatok hogyan vélekednek jovBbeli szakmai és csaladi
szerepeikrdl, milyennek latnak egy orvosnét, hangsulyt helyezve a nemek
kozotti véleménykuldnbségekre.

Modszerek: 2021 folyaman anonim kérdGivet toltdttek ki a SZTE SZAOK
magyar és kulféldi orvostanhallgatéi (n=688; 39% férfi, 61% nd). Felmértik
a hivatasbeli és a csaladi szerepekkel kapcsolatos attitidoket és az
orvosnékkel kapcsolatos sztereotipiakat. Az adatelemzést SPSS
programmal végeztik, egyszer(i leird jellegl statisztikakat, One way
ANOVA-t és khi-négyzet probat alkalmaztunk, eredményeinket p<0,05 szint
alatt tekintettlik szignifikansnak. Kutatasetikai engedély szama: 4936.
Eredmények: A hallgatéi attitidok nemek szerint eltérének bizonyultak. Az
orvostanhallgaté nék szerint a csalad, a gyermeknevelés és a Kkarrier
megférnek egymas mellett, mig a férfi hallgaték — bar alapvetéen
csaladcentrikusak -, a csaladrdl, gyermekekrél valé gondoskodast inkabb a
nékhéz tartozénak érzik és jobban latjak a nék csalad melletti
karrierépitésének hatranyos voltat.

A kérd8ivben felsorolt 47 tulajdonsag koézil az orvosnét az alabbiak
jellemezték leginkabb: karrierjében hatranyos helyzeti (51,5%, nék: 60,2%,
férfiak: 37,7%, p<0,001), alul értékelt (43,9%, nbék: 52,4%, férfiak 30,6%,
p<0,001), csaladkoézpontu (31,3%, nék: 35,0%, férfiak: 25,4%, p<0,001),
hazias (30,7%, nék: 36,0%, férfiak: 22,4%, p<0,001) és alarendelt (23,7%,
nék: 29,0%, férfiak: 15,3%, p<0,001).

Megbeszélés: A hallgatok Osszességében az orvosndket héatranyos
helyzetlinek latjak. A férfi hallgatok azonban egy professziondlisan sokkal
inkabb egyenértéki orvosnét képzelnek el, a néi hallgatok pedig a csaladi
teenddk miatti hatranyosabb helyzetli karrierre asszocialnak. A komplex
szerepkorre valo felkészuléssel/felkészitéssel elérhet6bbé valhat a csalad-
karrier egyensulya a jovendd orvosnék korében is.

Témavezetd: Dr. Molnar Regina egyetemi adjunktus,
Afriza Umami PhD hallgaté
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Armita Sarkarinejad, Medical School 5" year
Medical School, Department of Traumatology

Body Mass Index, An Outdated Biometric Indicator in an Era of Increasing
Sarcopenia

Introduction: Although body mass index (BMI) was originally defined as a
statistical norm for the human body constitution about 200 years ago, its
mathematical validity is questionable; weight divided by height squared
contains no valid information considering body composition. This prevents
the preclinical identification of sarcopenia. We intended to apprehend
whether biometric values such as upper arm subcutaneous fat thickness and
its circumference would become an adequate indirect indicator of muscle
mass.

Methods: Patients admitted to our clinic due to multiple causes were studied;
physical and radiological parameters were analyzed in 95 consecutive
cases. Upper arm subcutaneous fat thickness as well as its circumference
was measured, and compared with values obtained from the DEXA scans,
where we observed lean muscle mass and fat mass.

Results: Upper arm subcutaneous fat thickness and circumference had no
correlation with radiologically measured Limb Muscle Weight (LMW),
although it showed unignorable correlation with BMI and total fat weight. BMI
showed a correlation with FW (r = 0.823, P< 0.001) and LMW also
significantly correlated with BW — BMI (r = 0.719, P < 0.001).

Conclusion: BMI showed poor use when identifying sarcopenia. From our
analytic data we propose the possibility of calculating harboring muscle
mass; the simple muscle weight (SMW) using body weight - BMI as an
indicator of muscle mass, which showed significant correlation with LMW.
SMW calculation has developing potential to be used as a free and reliable
first line diagnostic tool for sarcopenia in order to identify sarcopenia in its
sub-clinical stages.

Supervisor: Dr. Takayuki Kurokawa clinician
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Szolnoki Anna, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Népegészségtani Intézet

A varandossag alatti testtomegvaltozast befolyasolé tényezdék
feltarasa eset-kontroll vizsgalatban

Bevezetés: Magyarorszagon a korasziilések aranya folyamatosan magas;
2020-ban 8,1% volt. Vizsgalatunk célja a koraszilés és az anya
varandossag alatti testtomeg-valtozasa kozotti Osszeflggés és az azt
befolyasolo tényezdk feltarasa volt.

Modszerek: Eset-kontroll vizsgdlatunkat az SZTE Szllészeti és
N6gyogyaszati Klinikan szuld ndk korében végeztik. A vizsgalatba 300
varandost vontunk be (eset: 100 koraszulés; kontroll: 200 normal szulés). Az
adatgyijtés onkitoltéses kérdbivvel és az egészségugyi dokumentaciod
attekintésével tortént. A varanddéssag alatti testtdomegvaltozast az Institute of
Medicine (USA) iranyelve alapjan 3 kategoriaba — kevesebb, normal és
nagyobb testtdmeg-novekedés - soroltuk. Az elemzéseket SPSS
programmal végeztik a varanddéssag kimenete és testtdmegvaltozas,
valamint az anya életmdédja vonatkozasaban. Etikai engedély szama: 4419.
Eredmények: Az anyak atlagéletkora 32,32 év (esetcsoport), illetve 32,25
év (kontrollcsoport) volt. Az eset- és a kontrollcsoport a varandossag el6tti
taplaltsagi allapot esetében hasonldé megoszlast mutatott, mig a testtémeg-
névekedési csoportok szerint szignifikans kalénbség volt (p=0,002), a
koraszulések esetében a ,kevesebb” kategodridhoz tartozott 47,4% (vs.
27,4%), mig a ,nagyobb” kategériahoz 22,7% (vs. 38,1%). A
testtdbmegvaltozast potencialisan befolyasolé életmddi tényezdknél a
kontrollcsoport esetében taldltunk szignifikdns &sszefiggéseket: a
gyorséttermi ételeket naponta fogyasztok és a s6szegény diétat kdveték
kézul tdbben tartoztak a ,nagyobb” kategdridba, a tébb tényezét is magaba
foglalé egészséges taplalkozas index jobbnak bizonyult a ,kevesebb”
kategodrianal (p=0,030). A dohanyzés, alkoholfogyasztés és a fizikai aktivitas
nem mutatott kiilénbséget.

Kovetkeztetés: Eredményeink szerint nagyobb volt a koraszilés kockazata,
ha az anya testtdbmeg-ndvekedése elmaradt a kivanatostdl, viszont a
taplaltsagi allapotot befolyasold életmddi tényezékkel csak a normal idére
szll6 nék esetében talaltunk Osszefliggést. Ennek tliikrében a testtémeg-
gyarapodast meghatarozo tényez6k tovabbi vizsgalatara van sziikség.

Témogat6: SZTE AOK-KKA-HG, 2019
Témavezetdk: Dr. Paulik Edit egyetemi tanar, Sisak Anita PhD hallgaté
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Voros Henrietta Elina, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Magatartastudomanyi Intézet

Az orvostanhallgatok lefekvésének halogatasa, az impulzivitas, az
okostelefon-fiiggéség és az akadémiai halogatas kozotti
osszefiiggések vizsgalata

Bevezetés: Az orvostanhallgatdk kilondsen ki vannak téve az alvaszavarok
rizikdjanak, az alvasproblémajuk egyik f6 oka a lefekvés halogatasa lehet. A
lefekvés halogatasa az jelenség, amikor az egyén a tervezett idépontnal
késébb fekszik le, és ebben nem jatszanak szerepet kilsd akadalyozé
tényezdk. Vizsgalatunkban az orvostanhallgatok lefekvés halogatésaval
potencialis kapcsolatban 1évé valtozokat vizsgaltuk. Kidolgoztuk a lefekvés
halogatasanak modelljét, ahol a prediktorok az impulzivitds egyes alskalai
(figyelmi, nem tervezési, motoros), az okostelefon fliggéség, valamint az
akadémiai halogatas voltak. Megvizsgaltuk a lefekvés halogatasa és
bizonyos kimeneti valtozé kozotti kapcsolatot is (faradsag, alvas
mennyisége, kognitiv kapacitas csokkenése).

Modszerek: Az angol képzésben résztvevd orvostanhallgatok (N = 211;
életkorm = 22,15 év;életkor sp = 3,47 év; 71,6% nd) toltdttek ki online
kérdGivet. Korrelaciot és linearis regresszié elemzést végeztink a valtozok
feltételezett kapcsolatainak vizsgalatara.

Eredmények: Az életkor és a nem kivételével az oktatédsi id6szakban a
lefekvés halogatasa az Osszes mért valtozoval, az impulzivitdssal, az
okostelefon fliggéséggel, az akadémiai halogatassal, a faradtsaggal, a tul
kevés alvassal és a kognitiv kapacitassal pozitivan korrelalt. A legerésebb
kapcsolat az oktatasi id6szakban el6fordulé lefekvés halogatdsa és az
akadémiai halogatds kozo6tt volt kimutathaté (r=0,410, P<0,005).
A linearis regresszi6 modellben (F(7;203)=7,15; p<0,001) a lefekvés
halogatasanak szignifikans prediktora volt a tanulas halogatasa. Ez a modell
a variancia 17%-at magyarazza.

Megbeszélés: A lefekvés halogatasa 6sszefliggésben van a tanulas
halogatasaval és az okostelefon tulzott mérték(i hasznalataval. igy a
lefekvés halogatasat célzé prevencidnak érdemes magaba foglalnia olyan
modulokat is, amelyek az oktostelefon tulzott hasznalatat, valamint a tanulas
halogatasat mérséklik.

Témavezeté: Dr. Hamvai Csaba egyetemi adjunktus
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Bitay Gergd, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Farmakolégiai és Farmakoterapiai Intézet

A szelektiv Na*/Ca?* kicseréldé gatlas csokkenti a kamrai alternansokat
kutya és nyul szivizomban

Bevezetés: A szivizom akciés potencialia (AP) és intracellularis
Ca?* homeosztazisa egyidében zajlo, szamos ponton egymasra hato
folyamat, igy a sziv elektromos integritasa és stabil kontraktilis funkcidja
biztositott. A mindennapi élet soran a szivfrekvencia tag hatérok kozott
valtozik, amelyhez az AP és a Ca?* homeosztazis minden esetben
alkalmazkodik. Azonban tachycardia soran, egy bizonyos frekvenciahatar
felett az elektromos és Ca?* stabilitas felborul, és ugynevezett alternansok
jonnek létre: a folyamat soran az AP idétartama révid-hosszu-révid mig az
intracellularis Ca?* felszabadulas nagy-alacsony-nagy mintazatban oszcillal,
Utésrél Utésre. Az alternansok megjelenése a hirtelen szivhalal megbizhaté
elérejelzéjének tekintheté. Ennek ellenére, nincs specifikus farmakoldgiai
megkozelités az alternansok kezelésére. Mivel korabbi vizsgalatok szerint a
Na*/Ca?* kicseréld jelent6s szerepet jatszik az alternansok kialakulasaban,
vizsgalatunk célja a szelektiv Na*/Ca?* kicserélé6 gatlé ORM-10962
alternansokra gyakorolt hatasanak vizsgalata volt.

Médszerek: Kisérleteinkben kutya jobb kamrai papillaris izomszdvetet,
izolalt bal kamrai sejteket, valamint nyul szivet hasznaltunk fel. Az AP-okat
standard mikroelektréd technikaval, a Ca?* tranzienseket fluoreszcens
optikai modszerrel mértik. A fesziltségtérképezést optikai mapping
modszerrel végeztik.

Eredmények: Az AP és Ca?*-felszabadulas alternansokat gyors kiils6
ingerléssel valtottuk ki. 1 yM ORM-10962 szignifikdnsan csdkkentette az AP
idétartam és Ca?*-felszabadulas alternansokat kutya szivizomban. A hatas
elsésorban a repolarizacio 25%-os fazisdban volt megfigyelhetd.
Mindemellett, a szelektiv Na*/Ca?* kicserélé gatlas fokozta az AP
posztrepolarizacios refrakteritasat is. Nyul szivizomban végzett aritmia
térképezés soran térben és idében szinkronizalt (konkordans) alternansokat
talaltunk, amelyek szintén mérséklédtek a szeletiv Na*/Ca?* kicserél6 gatlas
hatasara.

Kovetkeztetés: A Na*/Ca?* kicserélé szelektiv gatlasa mérsékeli a kamrai
alternansok amplitidojat, igy igéretes antiaritmias beavatkozas lehet az
alternansok talajan fellépé ritmuszavarokkal szemben.

Tamogato: Nemzeti Tuddsképzé Akadémia programja az Innovacios és
Technoloégiai Minisztérium pénziigyi hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-
ITM_SZERZ).

Témavezetd: Dr. Nagy Norbert tudomanyos munkatars
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Flizesi Tamas Péter, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

Az oszlopnyomas hatasa a bal kamrai nyomasra, perctérfogatra, és
coronaria-aramlasra Langendorff-perfundalt tengerimalac szivben

Bevezetés: A Langendorff-perfundalt izolalt sziv egy gyakran hasznalt
kardiovaszkularis experimentalis modell. Korabbi munkankban igazoltuk,
hogy a kdzhiedelemmel ellentétben a Langendorff-perfundalt szivben a bal
kamra toltédik és ejektal, hasonldan a fizioldgias viszonyokhoz. Nem ismert
viszont, hogy az aortaban uralkodé nyomas (az oszlopnyomas) miként
befolyasolja a bal kamrai nyomasviszonyokat, a perctérfogatot és a
coronaria-aramlast, ezért jelen munkankban ezen &sszefiiggések
vizsgalatat tlztik ki célul.

Médszerek: Allandé nyomassal Langendorff szerint perfundalt, izolalt
tengerimalac sziveket (n=26) a pitvarok felél elektromosan ingereltiik 5,7 Hz-
es frekvenciaval. A sziveket véletlenszerien 70, 80 vagy 90 Hgmm
oszlopnyomassal perfundaltuk. Mértik a bal kamrai nyomast, az
aortanyomast (oszlopnyomast), valamint az aortadramlast. A regisztratumok
30 s hosszU szakaszait értékeltik és szamos szarmaztatott paramétert
szamoltunk egy, a kutatécsoportunk altal fejlesztett szoftver segitségével.
Eredmények: Az oszlopnyomas ndvelésével nétt a bal kamrai nyomas (bal
kamrai csticsnyomas a 60, 70 és 80 Hgmm oszlopnyomasu csoportokban
[atlag+SE]: 71,2+4,0 Hgmm, 80,0+4,3 Hgmm, 90,1+3,9 Hgmm, p<0,05). Az
oszlopnyomas emelése emelkedett bal kamrai perctérfogattal és coronaria
aramlassal jart (bal kamrai perctérfogat a 60, 70 és 80 Hgmm
oszlopnyomasu csoportokban: 1,20+0,62 ml/perc, 1,79+0,42 ml/perc,
3,67+0,86 ml/perc, p<0,05; coronaria dramlas a 60, 70 és 80 Hgmm
oszlopnyomasu csoportokban: 22,4+1,3 ml/perc, 25,1+£1,2 ml/perc, 33,3+1,6
ml/perc, p<0,05).

Megbeszélés: A Langendorff-perfundalt tengerimalac szivben az
aortanyomas (az oszlopnyomas) - szivfrekvenciatdl fliggetlendl - pozitivan
befolyasolja a bal kamrai nyomast, perctérfogatot és coronaria-aramlast.
Jelen vizsgalatunk adatai megerdsitik a korabbi vizsgalati eredményeinket,
miszerint Langendorff szerint perfundalt szivben a bal kamra telédik, és
ejektal, melynek mechanizmusa tovabbi vizsgalatokat igényel.

Témavezetdk: Dr. Farkas Andras egyetemi docens,
Dr. Pintér Jené PhD hallgaté
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Huszar Olivia Méria, TTIK BSc IV. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

A pislogas zavarjelének automatizalt eltavolitasa hatvannégy
csatornas human elekroenkefalogram (EEG) felvételekbdl

Bevezetés: Az elektroenkefalograffal (EEG) végzett mérések, melyek az
agykérgi elektromos aktivitasokat regisztraljak, tdbb neurolégiai és
pszichiatriai koérkép pontosabb megértéséhez adhatnak fontos informaciot.
A TDK munké&m soran egészseges, neuroldgiai és pszichiatriai korképekben
szenvedd emberek EEG felvételeinek eléfeldolgozasat, részletekbe menden
a pislogasbol ered6 artefaktumok pontos eltavolitasat, valamint ezen sz(irés
automatizalasat tlztik ki célul.

Moédszerek: A pislogas okozta zavarjel forrasat a fliggetlen komponens
analizis (ICA) modszerével tettiik un. topomap megjelenitésével szemmel
lathatéva. A kovetkezOkben a Kkilénbdz6 topomap-ek kozal kellett
kinyerniink az eltavolitand6 O6sszetevét, amelynek forrasa elsédlegesen a
frontalis lebenynél figyelhet6 meg. A kivalasztast olyan képfeldolgozé
modszerekkel végeztiik, mint példaul a Hough Line transzformacié vagy a
pixelszam elemzés, mely soran nem a forras helyére, hanem a forrasbol
eredendd intenzitassavok iranyara fékuszaltunk.

Eredmények: Az altalunk alkalmazott megkdzelitéssel lehetévé tettik a
pislogas 0Osszetev8inek objektiv kiszlrését, és azok automatikus
eltavolitasat szubjektiv kuszobértékek onkényes megvalasztasa nélkil
MNE-Python kérnyezetben, amely egy olyan nyilt forraskédu csomag, ami
képes neurofiziolégiai adatok megjelenitésére, elemzésére. Az elkészitett
szofvert 60 EEG mintara futtattuk le, amib8l 44 esetben (73,3%) teljesen
eltavolitotta a nem kivanatos artefaktumokat. A maradék felvételek soran 11
alkalommal (18,3%) csak részlegesen tortént meg a pislogas kiszilrése, 5
esetben (8,3%) pedig nem sikerllt a szoftvernek kivalasztania a megfelel§
zavaroé komponenst.

Megbeszélés: Els6 tapasztalataink alapjan az altalunk kifejlesztett modszer
elve jO, a szoftver miikodéképes, azonban még finomitasra szorul. A mar
meglevé szoftver tovabbfejlesztésével a minimum 90%-os hatékonysag
elérése a célunk. Ugy gondoljuk, hogy programunkkal jelentésen fel tudjuk
gyorsitani az EEG jelek feldolgozasat, és csotkkenteni tudjuk a korabban
részben manualisan végzett eléfeldolgozasbdl eredd szubjektiv hibakat.

Tamogato: SZTE AOK- KKA tamogatas szama: 2019/270-62-2

Témavezetok: Dr. Nagy Attila egyetemi docens,
Kiss Adam PhD hallgato
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Farnaz Jafarian, Medical School 5™ year
Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine

Hyperosmotic treatment as a potential therapy to mitigate glutamate
accumulation and ischemic injury linked to astrocyte swelling

Introduction: Spreading depolarizations (SDs) enhance lesion progression
and lead to cytotoxic edema in ischemic stroke. In our previous, in vivo
experiments we observed that an enlarged cortical tissue depolarized
simultaneously (SiD) upon ischemic tissue swelling. We set out to prove that
the underlying process of SiD must be the impaired glutamate clearance
caused by astrocyte swelling.

Methods: Brain slices from Wistar rats (n=18) were perfused with artificial
cerebrospinal fluid (aCSF). Hypo-osmotic medium (HM) was washed on the
slices to induce edema, Oz was withdrawn to trigger a depolarization event.
To characterize SD and SiD we used white light reflectance, local field
potential and extracellular glutamate concentration recordings.
Hyperosmotic medium (HRM; aCSF+100mM mannitol) was applied to
counteract edema formation. Golgi-Cox, TTC staining were used to
determine astrocyte swelling and ischemic injury.

Results: A first event (SD1) occurred spontaneously during HM incubation.
Anoxia induced a subsequent SiD, which enlarged the depolarized area
(76.8£11.4 vs. 60.9+£10.7%, SiD vs. SD1), increased glutamate accumulation
(1416.9£757.6 vs. 4837.0+2081.7uM’s; SD1 vs. SiD), intensified astrocyte
soma swelling (37.86+2.61 vs. 55.63t6%; SD1 vs. SiD) and enhanced
ischemic injury (5.0£1.1 vs. 35.843.0 particles per 1000um?, SiD vs. SD1).
HRM treatment prevented SiD and increased SD elicitation threshold
(2422.54£341.7 vs. 54.0£2.1uC, HRM vs. HM).

Conclusions: We conclude that glutamate accumulation due to astrocyte
swelling supports SiD occurrence. SiD contributed to injury progression by
enhancing ischemic injury. HRM treatment reduced SD susceptibility and
prevented the cascade of events leading to SiD. Our results highlight the
importance of anti-edema therapy in clinical practice.

Grant support: Grant support: HCEMM, OTKA K134377, TKP2021-EGA 28

Supervisors: Dr. Rita Frank assistant research fellow,
Dr. Eszter Farkas professor
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Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf., Donka Tibor, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Traumatolégiai Klinika,
SZTE SZAOK, Sebészeti Miitéttani Intézet

Mitokondridlis diszfunkcié vizsgalata, mint 4j megkozelités a gyulladasos
bélbetegségek diagnosztikajaban

Bevezetés: A bélnyalkahartya barrier fenntartasa energia igényes feladat,
melyben az epithélsejtek mitokondriumainak homeosztazisa szerepet
jatszik. A gyulladasos bélbetegségek (IBD) manifesztacidja soran komoly
nyalkahartya pusztulast tapasztalunk, tovabba a subendothelialis rétegek is
karosodnak. Célunk az IBD-hez tarsuld bélnyalkahartya elvaltozasokban a
mitokondrialis diszfunkcié kimutatasa és dsszevetése volt a betegség
aktivitdsaval és a morfoldgiai elvaltozasokkal.

Moédszerek: Diagnosztikus kolonoszképia soran az IBD aktivitasat klinikai
tinetek és endoszkopos kép alapjan (MAYO score, 0-12), valamint
szovettani lelet alapjan (Nancy index, (NHI) 0-4-ig) osztalyoztuk. A
makroszképosan gyulladt (CU, n=18) és ép nyalkahartya teriiletekrél (NCU,
n=18) ,punch” biopsziat vettiink, melyekbdl homogenizalast kévetéen nagy
felbontasu respirométer (HRR) segitségével az oxidativ foszforilacios
kapacitast (OxPhos), az elektronvesztés mértékét (Leak), és a maximum
respiracios kapacitast (ETC) hataroztuk meg. Kontrollként olyan betegek
mintai szolgaltak, akiknél nem igazolédott IBD (n=15).

Eredmények: Prospektiv vizsgalatunkba az SZTE SZAKK |. Belgydgyaszati
Klinikan 2020 december 1-t8l 126 egymast kovet6 beteget vontunk be (e.sz.:
200/2019-SZTE). Az OxPhos esetén az IBD-s betegek CU és NCU
mintaiban is jelent6s csdkkenést tapasztaltunk a kontroll értékekhez képest
(37+8 pmol/ml/sec és 44111 pmol/ml/sec vs. 62114 pmol/ml/sec) valamint a
Leak és ETC respiracid a kapcsoltsag romlasara és a mitokondridlis
membran karosodasara utalt. A Mayo és NHI score-okkal az OxPhos
romlasa negativ korrelacioét mutatott.

Megbeszélés: Vizsgalatainkban az |IBD-s betegek gyulladt és
endoszkoposan épnek tindé nyalkahartya mintaibdl is egyértelmlen
kimutathatd az epithélsejtek mitokondrialis diszfunkcidja. A mitokondrialis
elvaltozas igy a korabban azonositott genetikai és koérnyezeti tényezdkkel
egyltt hozzajarulhatnak az IBD kialakulasahoz. Eredményeink felvetik a
HRR diagnosztikai alkalmazasat, amivel az IBD kialakulasat befolyasold és
er6sitd patogén mitokondrialis mechanizmusok vizsgalhatéak.

Témavezetdk: Dr. Hartmann Petra egyetemi adjunktus,
Dr. Horvath Tamara tudomanyos segédmunkatars

88



Elettan, Korélettan, Farmakolégia 1. .
2022.11.16. (szerda) 9:00 - 10:30, Nagy Oktatasi Epllet

Yashwant Kumar Shiwpursad, Medical School 5" year
Medical School, Department of Biochemistry

Investigation on the proteome changes in response to ischemic
preconditioning in the settings of diet-induced hypercholesterolemia

Introduction: Previous studies have demonstrated that hypercholesterolemia,
a major risk factor for ischemic heart diseases attenuates the cardioprotective
effects of ischemic preconditioning (IPre). Our goal is to examine the overall
proteome alterations in a hypercholesterolemic ischemic heart that underwent
preconditioning.

Methods: Male Wistar rats (250-300 g) were fed a cholesterol-enriched or
normal diet for 8 weeks. Hereafter, their serum lipids were measured and
hearts from both feeding groups were isolated and perfused according to
Langendorff. Perfused hearts were divided to global ischemia/reperfusion
and IPre groups, later induced by 3 intermittent cycles of 5 min ischemia,
separated by 5 min perfusion before the onset of ischemia. During
reperfusion, cardiac specific creatine kinase release was measured. At the
end of the reperfusion, infarct size was determined as well proteomic
analysis and subsequent pathway enrichment analysis were carried out from
left ventricular samples.

Results: Serum cholesterol values were increased in hypercholesterolemic
rats (3.87 £ 0.29 vs 1.59 £ 0.06 mmol/L). Hypercholesterolemia mitigated the
beneficial effects of IPre according to measurements of infarct size and
creatine kinase release. Pathway enrichment analysis revealed IPre-induced
differences in proteins related to metabolic adaptation and energy production
processes in nhormocholesterolemia. However, such changes were not seen
in the hearts of hypercholesterolemic animals. Instead, proteins contributing
in the regulation of oxidative stress and myocardial remodeling showed
different expression in response to IPre in hypercholesterolemia.
Conclusion: Hypercholesterolemia markedly interferes with adaptive
changes in the left ventricular proteome, which might play an important role
in the attenuated cardioprotection of IPre.

Grant support: Grant support: OTKA-NKFIH (K 115990), TKP2021-EGA-32

Supervisors: Marton R. Szabé assistant lecturer,
Dr. Tamas Csont associate professor
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Csicsely Stefania, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

In vitro fibrézis modell létrehozasa potencialis gyogyszercélpontok
azonositasara

A gyulladasos bélbetegségek (IBD) a tapcsatorna nyalkahartyajanak kéros
immunoldgiai aktivacidja kovetkeztében kialakulé kronikus gyulladasos
megbetegedések, melyek pro-fibrotikus szignalokon keresztil fibrozist
indukalnak. Ennek kovetkeztében a gyulladt bélszakasz beszikil, mely
gyakori indikaciéja a rezekciés mitéteknek. A klinikumban anti-
inflammatorikus gyogyszereket alkalmaznak, azonban a fibrézis gatlasara
nincsen elfogadott terapia. Korabbi kutatasaink soran medgfigyeltiik, hogy
ezen folyamatok szabalyozasaban résztvevé Plazminogén aktivator inhibitor
1 (PAI-1) fehérje emelkedett expressziot mutat aktiv IBD-s betegek
mukézajaban, ezért hipotézislink szerint a PAI-1 gatlasa alkalmas lehet a
fibrotikus folyamatok csokkentésére. Kutatasunk célja egy in vitro fibrézis
modell Iétrehozasa, amellyel kell§ ateresztéssel vizsgalhatdak a potencialis
PAI-1 gatlészerek.

A Kkisérletekhez epitél eredetli Hela sejtkulturat 48 6raig kezeltiink
kilénb6z6é koncentraciéju (0,1; 1; 5 és 10 ng/ml) Transzformacios
névekedési faktor B-val (TGF-B), amely fibrotikus szignalizaciot indukal. A
fibrotikus fenotipust immunfluoreszcens festéssel, illetve kvantitativ valds
ideji polimeraz-lancreakcioval karakterizaltuk, majd TM5275 pszeudo-
peptid PAI-1 gatlészert alkalmaztunk 0,1; 1; 10 és 100 yM koncentracioban,
48 oraig.

48 ora elteltével azt tapasztaltuk, hogy a Vimentin fibrézis marker és a PAI-
1 fluoreszcens intenzitdsa megnétt, valamint tovabbi fibrotikus markerek (a-
Simaizom aktin és Fibronektin 1), TGF-B és a PAI-1 génexpresszios
ndvekedését detektaltuk 5 és 10 ng/ml-os TGF-B kezelést kdvetben.
Amennyiben parhuzamosan kezeltik TM5275 gatlészerrel, csékkent a PAI-
1 és a fibrotikus markerek génexpresszios szintje a 10 és 100 uM dozisnal.
Eredményeink alapjan elmondhatd, hogy sikeresen létrehoztunk egy TGF-
B-val indukalt in vitro fibrézis modellt. A PAI-1 gatldszer csdkkentette a
fibrozist jelz6 gének expresszidjat. A létrehozott in vitro modell segitségével
nagy ateresztéssel vizsgalhatdk a jovében a potencialis PAI-1 inhibitorok,
ami jelent&sen felgyorsitja a hatékony gyogyszerjeldltek kivalasztasat.
Tamogato: Nemzeti Tehetség Program-Nemzet Fiatal Tehetségeiért
Oszténdij, NTP-NFTO-22-B-0131.

Témavezetdk: Dr. Maléth Jozsef tudomanyos fémunkatars,
Jojart Boldizsar PhD hallgato
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Dakos Kira, TTIK BSc IV. évf., Horvath-Varga Réka, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

Féloldali pulmonalis iszkémia hatasa a ventillaciéra és a ventillaciés-
perfuzios illeszkedésre kisallatmodellben

Bevezetés: A pulmonalis embdlia a kisvérkori erek elzarédasaval a tidé
gazcsere-funkcidjat jelentésen rontja, ami a beteg mortalitas és morbiditas
kockazatanak jelentds emelkedéséhez vezet. Az embdlia koérképének
diagnosztikajaban a kapnografids és vérgaz paraméterek alapvetd
fontossaguak, mivel a kilégzés végi szén-dioxid (ETCO2) és az artérias ver
parcialis COz nyomasa (PaCO2) azonnali valtozast mutat. Mivel a
kapnografias alaktényez6k és holtterek embdlia hatasara megvaltoznak,
célunk annak vizsgdlata volt, hogy ezen valtozasok dnmagukban
diagnosztikus értékkel rendelkeznek-e.

Modszerek: Altatott, Iélegeztetett, nyitott mellkasi Wistar patkanyokban
(n=9) mellékdrami volumetrias kapnografias, artérias vérgaz és
kényszeritett oszcillaciés paramétereket mértlink iszkémia el6tt és utan. Az
iszkémiat a baloldali a. pulmonalis lefogasaval idéztik el6. A volumetrias
kapnogramokbdl meghataroztuk a 2. és 3. fazis normalizalt meredekségeit
(Sn2V, Sn3V), a Fowler-féle anatémiai (VnDF), valamint a Bohr- (VnDB) és
a PaCoO: segitségével szamolt Enghoff-féle élettani (VnDE) holttér-
frakciokat. A léguti ellendllas (Raw) valtozasait kényszeritett oszcillacio
modszerével vizsgaltuk.

Eredmények: Pulmondlis iszkémia hatasara az ETCO: csdkkenése
(-30,3+£15,4[SD]%, p=0,001) egyitt jart az Sn3V (28,7+27,7%, p=0,016), a
VnDE (30,7+20,3%, p=0,001) és az Raw (98,4+106%, p=0,001) szignifikans
névekedésével. Iszkémiara a VnDF (9,2+11,5%, p=0,054) és a VnDB
(7,1£9,2%, p=0,094) emelkedd tendenciat mutatott, mig az Sn2V
(3,2122,5%, p=0,84) valtozatlan maradt.

Kovetkeztetés: Az altalanos felfogas szerint a Bohr élettani holttér a jol
ventilalt, de csokkent perfuzioju alveolaris régidk méretét tikrozi, igy
elméletileg az iszkémia kimutatasara érzékeny markereként hasznalhato.
Ugyanakkor eredményeink szerint a VnDB o6nmagaban mégsem
diagnosztikus értékl a pulmonalis iszkémia detektalasara a ventillacié és
perfuzié hipokapnia-indukalt redisztribucioja miatt. A pulmonalis iszkémia
kimutatasara tehat az artérias vérgaz mintavételt igényl6 VnDE mérése
szlikséges.

Tamogato: OTKA-NKFIH K138032, FK134274

Témavezetdk: Dr. Petak Ferenc egyetemi tanar,
Dr. Tolnai Jozsef egyetemi adjunktus
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Gedei Péter, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Orofacialis karragén kezelést koveté oxytocin receptor, c-Fos és CGRP
mRNS expresszio valtozas vizsgalata patkany trigeminalis ganglionban

Bevezetés: Az orofacialis fajdalom minden tizedik embert érint, hatterében
gyulladas és neuropathias kérképek is huzédhatnak. Irodalmi adatok szerint
a hypothalamusban termel6dé nonapeptid, az oxytocin, a primer szenzoros
neuronokon, igy a trigeminalis rendszer afferensein is lokalizalt G-fehérjéhez
kapcsolt receptorain hatva antinociceptiv hatassal bir. Kisérleteink soran
vizsgaltuk az oxytocin receptor (OTR), a c-Fos, mint neuronaktivacios
indikator, valamint az érz6 idegsejtek jelentds hanyadara jellemzd
neurotranszmitter, a kalcitonin gén-rokon peptid (CGRP) génexpresszidjat
gyulladas altal kivaltott orofacialis fajdalom allatmodell trigeminalis
ganglionjaban (TG).

Modszerek: Felnétt him és néstény Wistar patkanyok (250-300 g) egyik
oldali bajuszparnajaba karragént (100 pl, 2 %-o0s), illetve fizioldgias séoldatot
(0,9 % NaCl) injektaltunk. Az OTR, c-Fos és CGRP génexpressziok analizise
a TG-okbal kivont mMRNS-b6l RT-gPCR segitségével a kezelést kdvetéen 24
oraval tortént.

Eredmények: Mindkét nemben a karragénnel injektalt oldali TG-okban
megemelkedett a c-Fos mRNS relativ expresszidja (atlagtS.E: $:3,9+0,19;
4:3,55+0,18) a kontroll csoportokhoz képest. A CGRP mRNS szint a
fiziologias soéoldattal kezelt csoportokban is megnétt (9:1,610,05;
34:1,48+0,01), azonban a karragén kezelés egy jelentésebb novekedést
eredményezett (2:2,84+0,13; 3:3,39+£0,47). Az OTR mRNS génexpresszio
mértéke a karragén kezelést kdvetben mérsékelten emelkedett mindkét
nemben (9:1,52+0,07; J:1,49+0,07), mig fiziologids sooldat adasat
koévetden nem mutatkozott valtozas a kontroll csoportokhoz képest.
Megbeszélés: A c-Fos és a CGRP mRNS expresszié ndvekedése a TG
peptiderg neuronjainak az orofacialis terlletre injektalt karragén altali
expresszionak kdszonhetéen az aktivalt szenzoros afferenseken kifejtett
hatasa altal modulalhatja a nocicepciét. Az allatmodellben megfigyelhet6
valtozasok hasonlitanak a humanban lezajlé6 folyamatokhoz, igy ezek a
vizsgalatok hozzajarulhatnak Uj, OTR-t célzé fajdalomcsillapité terapiak
fejlesztéséhez.

Témavezetd: Dr. Kis Gyongyi egyetemi adjunktus
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Hornyak Teodora, SZAOK Ill. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A preimplantacios faktor antiapoptotikus hatasanak vizsgalata in vitro
doxorubicin-indukalta szivizomkarosodas modellben

Bevezetés: Magyarorszagon és vilagszerte is vezet6 halalozasi okok kozé
tartoznak a daganatos és kardiovaszkularis eredetll megbetegedések. Az
onkolégiaban az egyik leggyakoribb kezelési stratégia a kemoterapias szerek
alkalmazasa. A doxorubicin (DOXO) széleskoriien hasznalt anthraciklin, amely
a tumorellenes hatésat a DNS, mitokondriumok és egyéb sejtorganellumok
karositasan, illetve reaktiv oxigén gyokok képzédésén keresztul fejti ki. Kiterjedt
haszndlatat limitdlia dozisfuggé kardiotoxicitdsa, mely megelb6zésére az
irodalomban csekély mennyiségli adat all rendelkezésiinkre, igy az
onkokardiolégia terlletén el6térbe kerlltek olyan kutatasok, melyek
mérsékelhetik a tumorterapias eljarasok szévédményeit. A preimplantacids
faktor (PIF) egy 15 aminosavbdl allé peptid, melyet az él6 embridk
szintetizalnak.  Antioxidans, antiinflammatérikus és  antiapoptotikus
tulajdonsagai miatt felmerilt potencialis védéhatasa szivizomsejtek esetében is.
Célkitiizés: A preimplantaciés faktor hatasanak vizsgalata in vitro
doxorubicin-indukalta kardiocitotoxicitas modellben.

Modszerek: Kisérleteinkben H9c2 patkany kardiomioblaszt sejtvonallal
dolgoztunk. Killtetésiiket kdvetéen a sejteken 24 éraig PIF vagy vivéanyag
elékezelést alkalmaztunk, majd tovabbi 24 6raig doxorubicint és fenntarto
PIF vagy vivbéanyag kezelésben részesiiltek. A protokoll végén egy ismert
sejthalal marker, a laktat-dehidrogendz (LDH) enzimaktivitasa kerilt
meghatarozasra és Western Blot technikat alkalmaztunk apoptotikus
fehérjék kimutatasara.

Eredmények: Modellinkben a PIF kezelés szignifikdnsan mérsékelte az
LDH aktivitdsat (kontroll vivéanyag %-ban: kontroll: 100+3%, DOXO:
130+2%, PIF: 102+4%). Doxorubicin hatasara megemelkedett kaszpaz-3
szintet detektaltunk, melyet a PIF képes volt csdkkenteni (kontroll vivbanyag
%-ban kontroll: 100+5%, DOXO: 170£13%, PIF: 110+8%).

Konkluzié: Kisérleti elrendezésliinkben sikerllt kimutatnunk, hogy
kardiomioblaszt sejtekben DOXO hatasara megemelkedett a sejthalal és az
apoptdzisban fontos szerepet jatsz6 végrehajtdé kaszpaz aktivitasa, melyet
PIF kezeléslink szignifikansan mérsékelt. Eredményeink igéretesek,
azonban tovabbi vizsgalatok szilkségesek a PIF protektiv hatdsanak
hatterében allé6 molekularis mechanizmusok feltérképezéséhez.

Tamogato: Tamogatok: 20391-3/2018/FEKUSTRAT, TKP2021-EGA-32,
FK138992, UNKP-22-5-SZTE-562

Témavezetdk: Dr. Molnar-Gaspar Renata egyetemi adjunktus,
Dr. Erdélyi-Furka Barbara Fanni PhD hallgaté
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Mohacsi Gabor, SZAOK Il. évf.
SZTE SZAOK, Farmakoldégiai és Farmakoterapiai Intézet

Citrus alkaloidok cellularis szivelektrofiziolégiai vizsgalata

Bevezetés: A 21. szazadban Uj betegségek jelentik a legnagyobb kihivast
az orvostudomany szamara. Kiemelten fontosak az aritmiak, hiszen ezek
prevalenciaja és mortalitdsa egyre nagyobb szerte a vilagban. Aritmia kelt6
hatdsa adott esetben gyodgyszereknek is lehet, de ritka esetekben
élelmiszerek is kelthetnek aritmiat, példaul a citrusfélék bioaktiv vegyuletei.
Ezen ismeretek felvetik azt a kérdést, hogy nagyobb mennyiségi
citrusfélének vagy italnak az elfogyasztasa jar-e barmilyen aritmias kockazat
ndvekedéssel egészséges, vagy szivbetegséggel rendelkez6 egyének
esetében. A legjelentésebb ilyen flavonoidok, a hesperetin és a naringenin.
Célkitiizések: A kutatasunk célja az volt, hogy megfigyeljik a hesperetin
szivizomra gyakorolt elektrofiziolégiai hatasat, okoz-e barmilyen valtozast a
sziv elektromos tulajdonsagaiban és esetlegesen mekkora ezen hatasok
mértéke.

Modszerek: A kisérleteket kutya (Beagle) papillaris izmokon végeztem
mindkét nembdl, vegyesen. Az allatok xilazinnal (1mg/kg) lettek szedalva,
majd pentobarbitallal elaltatva (30mg/kg), ezt egy heparin injekcié kovette.
Gyorsan tavolitottuk el a sziveket lateralis thoracotomiaval, majd oxigenalt
Locke oldatba keriiltek. Az akcids potencialokat és tulajdonsagaikat
konvencionalis mikrtoelektroddal rogzitettem. Az akcios potencial valtozasok
hatterében Iév6 ioncsatorna hatasokat patch clamp technikaval vizsgaltuk
izolalt kamrai miocitédkon.

Kovetkeztetés: A hesperetin hatassal van a repolarizacidos rezervre,
azonban elsédlegesen nem az irodalom alapjan vart IKr gatlé hatas volt
kimutathatd, hanem IKs, IK1 és Ito gatlé hatasok, amely az akcios potencial
idétartamanak (APD) a novekedését okozza. Az egészséges populacioban
ezt a hatast a repolarizaciés rezerv képes ellensulyozni, azonban ha
valamely betegség esetén ez a mechanizmus gyengul, az APD névekszik,
ami egy jelent6s aritmias kockazat. igy ritka esetekben a nagy mennyiségi
citrusféle, vagy azok levének a fogyasztasa aritmias kockazat novekedéshez
vezethet.

Tamogato: Nemzeti Tudésképzé Akadémia programja az Innovacios és
Technolégiai Minisztérium pénziigyi hozzéajarulasaval (FEIF/646-4/2021-
ITM_SZERZ)

Témavezetd: Dr. Varré Andras egyetemi tanar
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Zsigmond Anna, SZAOK IV. évf., Szarvas Péter Archibald, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbiolégia és Molekularis Medicina Tanszék

Az asztrocitak szerepe a terjedd depolarizacié kialakulasaban iszkémias
korilmények kozott

Bevezetés: Az asztrocitak fiziolégias korGlmények kozott aktivan
szabalyozzak a neuronok mikddését. Ugyanakkor, iszkémiaban
funkcidvesztésiik szerepet jatszhat olyan patoldgias jelenségek
kialakulasaban, mint a terjedd depolarizacié (spreading depolarization, SD).
Kisérleteinkben célunk volt az asztrocitak szerepének bizonyitasa az SD
létrejottében.

Médszerek: Him, Sprague-Dawley patkanyok (n=30) agyabdl készilt 350
pm-es szeleteket mesterséges cerebrospinalis folyadékban (aCSF) tartottuk
fenn. SD-ket oxigén-glikéz megvonassal (OGD) valtottunk ki. A
depolarizaciok regisztralasahoz fehér fény reflektancia-valtozast és a helyi
mezépotencial elvezetést alkalmaztunk. Az asztrocitdk metabolizmusat
fluorocitrattal (FC, 0,5 mM),Kir 4.1 csatornaikat nortriptilinnel (NRTP, 100
MM), a gap junction-ket carbenoxolonnal (CBX, 100 uM) gatoltuk. Az
asztrocitak reaktivitasat GFAP immunhisztokémiaval vizsgaltuk.
Eredmények: Az FC, CBX és NRTP kezelések novelték az SD terjedési
sebességét (3,1+0,7 VS. 2,84+1,26 VS. 3,19+1,63
vs. 1,34 + 0,49 mm/perc; FC vs. CBX vs. NRTP vs. kontroll). Tovabba, az
FC és az NRTP csokkentette az SD latencigjat (338,62 £ 92 vs.
199,79 £ 99,71 vs. 450,7 + 143,61 s; FC vs. NRTP vs. kontroll), NRTP
hatdsara csokkent az SD amplitudéja (4,48 + 2 vs. 5,97 + 3,15 mV NRTP vs.
kontroll). Mindemellett, az FC jelent6sen fokozta az asztrocitak reaktivitasat
(187,17£70,95 vs. 355,67+26,88 GFAP pozitiv sejtek szdma; abszolut
kontroll vs. FC).

Megbeszélés: Eredményeink bizonyitjak, hogy az asztrocitak diszfunkcidja
elésegiti az SD terjedését és csOkkenti a szdvet életképességét. Az
asztrocitak fizioldgias miikodésének helyreallitdsa csokkentheti az SD karos

Tamogato: Tamogatok: HCEMM, OTKA K134377, TKP2021-EGA 28

Témavezetok: Dr. Frank Rita egyetemi adjunktus,
Dr. Menyhart Akos egyetemi adjunktus
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Czaké Balint Laszlo, SZAOK IIl. évf.,
Gulacsi Levente Frigyes, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Mitéttani Intézet

A szepszis progresszioja soran alkalmazott inhalaciés metanterapia
szervi- és mitokondrialis hatasainak vizsgalata

Bevezetés: A szepszis progresszidja alatt az oxigén dinamika valtozasa
(oxigénszallitds-fogyasztas aranya; OER) meghatarozza a szOveti oxigén
adosséag kialakulasat, ami befolyasolhatja a hipoxias koérallapotokban mar
bizonyitottan eredményes metankezelés hatékonysagat. Célkitlizésunk
szerint megvizsgaltuk a szepszis kritikus idéablakaban (22-24. 6ra, vagy a
korabbi, 16-22. 6ra kdzétti szakaszban) alkalmazott metanterapia hatasat a
szervi, cellularis (leukocyta) és szubcellularis (mitokondrialis) szinteken
intraabdominalis szepszis modellben.

Modszerek: Him Sprague-Dawley patkanyokat (350-400g) fecalis
peritonitisnek (0,6 g/kg ip.) vagy almitétnek vetettiik ala. A szeptikus csoport
allatait kezeletlen, kés6i 120 perces, vagy korabbi 360 perces, 2% metan
tartalmd normoxias inhalacioval kezelt csoportokra osztottuk (n=8/csoport).
A Kkisérletek 22. 6rajatol az altatott allatok szervkarosodasodasat invaziv
monitorozassal, patkany-specifikus pontrendszer alapjan értékeltik. Artérias
és vénas vérgaz mérésekbdl az OER-t, plazma és agyszoveti (cerebellum
és hippocampus) mintakbdl a neutrofil aktivaciot jelz6 mieloperoxidaz (MPO)
szinteket, valamint mitokondrialis komplex I-1I-fliggé oxigénfogyasztast (ClI-
Cll OXPHOS) mértiink nagyfelbontasu respirometriaval (Oroboros O2k).
Eredmények: A szepszis soran szignifikansan magasabb szervkarosodasi
paramétereket, MPO aktivitast és csokkent OXPHOS kapacitast
tapasztaltunk. A metankezelések sem a szervkarosodas mértékét, sem az
OER-t nem befolyasoltak a kezeletlen szeptikus csoporthoz viszonyitva. A
késdi-révidebb metankezelés csokkentette a cerebellaris és hippocampalis
MPO szinteket (45% és 53%), de az OXPHOS aktivitasra nem volt
szignifikans hatassal. A korabbi-hosszabb metankezelés szignifikansan
csokkentette a plazma és hippocampus MPO szintjeit (44% és 27%), és
javitotta a cerebellum CI-Cll kapcsolt OXPHOS-t (35%-35%-al).
Kovetkeztetés: Az inhalacios metanterapia csokkenti a neutrofil aktivaciot,
de csak a korabban kezdett, elnyujtott metankezelés képes a mitokondrialis
diszfunkcio javitasara. Feltételezhetd, hogy az elektrontranszportlanc
funkcidjanak megdrzése hosszabb tdvon hozzajarulhat a szepszis-indukalt
szervkarosodasok mérsékléséhez.

Témavezetdk: Dr. Juhasz Laszlé tudomanyos munkatars,
Dr. Rutai Attila tudomanyos segédmunkatars
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Donka Tibor, SZAOK V. évf., Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Traumatoldgiai Klinika

Trombocita aggregometrias és rotacios viszkoelasztometrias
funkciovizsgalatok politraumatizalt betegek koagulopathiajaban

Bevezetés: A traumas sériltekben kialakuld koagulopatia (TIC) rendkiviil
komplex folyamat, mely még nem teljesen tisztazott. A vérvesztés, az
alvadasi faktorok fokozott felhasznaldsa, a megndvekedett fibrinolitikus
aktivitas és a trombocita-aktivacié zavara mind szerepet jatszhat benne.
Jelen vizsgalati protokollunk célja a politraumatizéltak trombocita
funkcidvizsgalata és a véralvadasi kaszkadjanak vizsgalata.

Modszerek: Prospektiv obszervacios vizsgalatunkba (ClinicalTrials.gov
NCT05004844) 2021 szeptember 1-t6l sulyosan sérilt (sérilés sulyossagi
pontszam (ISS) 216), vérzé, 218 éves betegeket vontunk be. Erkezéskor a
sérultektdl vett vénas vérmintakbdl trombocita aggregometrias (Multiplate)
és rotacids viszkoelasztometrias (ROTEM) vizsgalatokat végeztink. A
ROTEM vizsgalatok soran EX-, illetve FIB-tesztet végeztiink. Az
aggregometria soran ADP és ASPI teszteket végeztiink. Eredményeinket
Osszevetettlk a parhuzamosan végzett vénas vérmintabdl izolalt
trombocitak mitokondrium respirometrias vizsgalataival.

Eredmények: A politraumatizalt betegek (n=57) trombocitainak ADP és
arachidonsav aktivalta funkcioja szignifikansan csdkkent (ADP teszt: 112114
AUC vs 38112 AUC, ASPI teszt 105+24 AUC vs 3515 AUC) a kontroll
betegekéhez (n=48) képest. Az EX-tesztekben és FIB-tesztekben a CT, CFT
id6k megnyultak és az MCF értéke csdkkent. Az trombocita mitokondriumok
respirometrias mérések a politraumatizaltakban a kontroll csoport értékei
alatt voltak, ami valészinUsitik a trombocita funkcié zavart. (37152
pmol/ml/sec vs 64+18 pmol/ml/sec).

Megbeszélés: Eredményeink megerésitik a TIC kialakuldsat politraumatizalt
sérlltek esetén. Az ADP indukalt trombocita aktivacié zavart szenved,
mellyel parhuzamosan kimutathatdé a trombocitdak mitokondrialis
diszfunkcioja. Mindezek mellett a vizsgalt betegekben az extrinsic
koagulaciés utvonal és a fibrinogén polimerizacidja is zavart szenved. A
szinkron médon elvégzett trombocita mitokondriumok respirometriaja pedig,
azok diszfunkcidjat mutatta ki. A TIC-ben a trombocita funkciék mélyebb
megértése Uj terapias célpontok feltarasanak alapja lehet a politrauma
ellatasban.

Téamogaté: A KULTURALIS ES INNOVACIOS MINISZTERIUM UNKP-22-2
— SZTE-221 KODSZAMU UJ NEMZETI KIVALOSAG PROGRAMJANAK A
NEMZETI KUTATASI, FEJLESZTESI ES INNOVACIOS ALAPBOL
FINANSZIROZOTT SZAKMAI TAMOGATASAVAL KESZULT.

Témavezetdk: Dr. Hartmann Petra egyetemi adjunktus,
Sandor Lilla PhD hallgaté
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Doszpod lllés Janos, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Farmakolégiai és Farmakoterapiai Intézet

Acetilkolin hatasa Purkinje-rostok repolarizaciéjara

Bevezetés: Az utdbbi par esztendd, sajat kutatasi eredményeinkre is épilé
eredménye annak kimutatasa, hogy az acetilkolin képes jelentésen
megnovelni a  Purkinje-rostok  repolarizacidjanak idétartamat  korai
repolarizacids korlilmények kdzott. Ezattal az acetilkolin hatasat normal
Purkinje-rostokon vizsgaltuk. A krénikus vagus stimulacié lehetéségét
kiterjedten tanulmanyozzak klinikai vizsgalatokban a szivelégtelenség
lehetséges terapajara, ezért fontos lehet tudni, hogy az acetilkolin milyen
direkt cellularis elektrofiziologiai hatasokat fejthet ki a szivben.

Moédszerek: Konvencionalis mikroelektrod technika alkalmazasaval
tanulmanyoztuk az acetilkolin (1 pM) hatasat kutya izolalt Purkinje-rost
preparatumokon (n=6), tébbek kdzott az akcids potencial idétartamat a
repolarizacio 25, 50 és 90%-anal (APD2ss090), a depolarizacidé maximalis
sebességét (Vmax) €s az akcios potencial amplitudéjat (APA) regisztralva 500
ms ciklushosszu stimulacié mellett. Tovabba, vizsgaltuk az acetilkolin
frekvenciafiigg6 hatasat.

Eredmények: Az acetilkolin kismértékben, de szignifikansan (p<0.001)
megndvelte az APDso és APDgo értékeket. Tovabba, egyes elézetes
kisérleteinkben igen jelentds APDgo novekedést tapasztaltunk hosszabb
ciklushosszu stimulacié és esetenként nagyobb acetilkolin koncentracidk
alkalmazasakor.

Megbeszélés: Az acetilkolin, Purkinje-rostokon, képes megndvelni a
repolarizacié id6étartamat nem csak korai repolarizacidos, hanem normal
koralmények kozott is. Tovabbi vizsgalatok szikségesek az acetilkolin
frekvencia és koncentraciéfiggd hatdsainak megallapitasahoz.

Tamogato: NKFI Hivatal PD116011

Témavezetd: Dr. Koncz Istvan egyetemi adjunktus

100



Elettan, Korélettan, Farmakolégia 3. .
2022.11.17. (csutortok) 8:00 - 9:30, Nagy Oktatasi Eplilet

Gaszner Mérton, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

A vizualis ingerek komplexitasanak hatasa az audiovizualis asszociacios
tanulasi folyamatokra

Bevezetés: Az asszociaciés tanulas soran kiilénb6z6, logikailag nem
Osszetartozd ingereket kapcsolunk Ossze. Ennek egy specidlis fajtaja a
vizudlisan iranyitott egyenértékliség tanulas, melynek vizsgéalatara
fejlesztették ki a Rutgers Acquire Equivalence Tesztet (RAET). Ennek
médositott valtozatai a jelen tanulmanyban hasznalt audiovizualis tesztek.
Ezek kozul az egyik egyszeriibb, a masik bonyolultabb vizualis ingereket
tartalmaz. Arra kerestik a valaszt, hogy a vizualis ingerek Osszetettsége
befolyasolja-e az audiovizualis asszociaciés tanulasi folyamatokat.
Modszerek: A SoundFace tesztben a résztvevéknek 4 kiilénb6zé hanghoz
kellett 4 kilonb6zd rajzolt arcot parositani. A SoundPolygon tesztben
ugyanazokhoz a hangokhoz 4 kiloénb6z8, egyszerli geometriai alakzatot
kellett hozzakapcsolni. A tesztek két részbdl allnak. Az elsé rész a betanulasi
szakasz, amelyben az ingerparok elsajatitasa torténik. A masodik rész a
teszt szakasz, amelyben vissza kell idézni a mar megtanult parokat, illetve
Uj asszociaciokat kell kikdvetkeztetni, a mar megtanult kapcsolatok alapjan
(transzfer). A hibaaranyokat és a reakcididéket vizsgaltuk.

Eredmények: Vizsgalataink soran 55 egészséges felnétt onkéntes
teljesitményét hasonlitottuk Ossze a keét tanulasi paradigmaban. A
résztvevk mind a betanulas, mind a felidézés és a transzfer soran is
szignifikdnsan rosszabbul teljesitettek a geometriai alakzatokat tartalmazé
audiovizualis tesztben. A reakcididék is szignifikdnsan hosszabbak voltak a
SoudPolygon teszt esetében.

Megbeszélés: Eredményeink azt mutatjdk, hogy az audiovizudlis
asszociacios tanulast befolydsolja a vizualis ingerek 6sszetettsége, mivel a
résztvevbk az egyszer(i geometriai alakzatokat nehezebben téarsitottak a
hangingerekhez, mint az &sszetettebb, tébb szemantikai tartalommal
rendelkezd arcokat. Mindez arra enged kdvetkeztetni, hogy a multiszenzoros
informacio facilitalé hatasa kevésbé kifejezett a kis komplexitasu, mint a
nagyobb komplexitasi vizudlis ingereket tartalmazé audiovizualisan
iranyitott egyenértéklség tanulas esetében.

Témavezetdk: Dr. Nagy Attila egyetemi docens,
Tot Kalman PhD hallgaté
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Kozak Péter Mihaly, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbioldgia és Molekularis Medicina Tanszék,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A terjed6 depolarizacié neurovaszkularis diszfunkciét indukal az iszkémias
stroke egér modelljében

Bevezetés: Az akut iszkémias stroke (AIS) kovetkeztében a
neurovaszkularis csatolas (NVC) séril. Az NVC sértilés okozodja lehet az AIS
alatt megjelend szekunder patologias jelenség, a terjedé depolarizacié (SD).
Célunk volt az SD-k NVC-re gyakorolt direkt hatasanak vizsgalata egér
iszkémia-reperfuziés modellben.

Modszerek: Kisérleteinkben ndstény és him C57BL/6 egereket (n=13)
hasznaltunk. AlIS-t bilateralis arteria carotis communis okkluziéval (2VO,
n=6) hoztunk létre, kontrollként aloperalt (SHAM, n=7) allatokat hasznaltunk.
Protokollunk soran 10 perc alaparamlas felvétele utan 45 perc iszkémia,
majd 60 perc reperfuzié kdvetkezett. Az agyi vérataramlas (CBF) valtozasait
lézer-folt interferencia kontraszt analizis modalitassal regisztraltuk zart
koponyan keresztiil. A reperfuzié kezdete utan 60 perccel izofluran (0,1%) -
medetomidin (0,1mg/ttkg i.p.) altatdsra valtottunk, majd mechanikus
bajuszparna stimulacioét végeztink (2Hz, 30s) mindkét oldalon az NVC
vizsgalatahoz. A kontralateralis szomatoszenzoros kortex funkcionalis
hiperémiajat Iézer Doppler aramlasmérével monitoroztuk.

Eredmények: Az AIS alatti alacsony perfuzié (CBF<20%) alatt spontan SD-
k alakultak ki (CBF<20% vs. >30%, SD vs. no SD; 10 SD 6 egérben). Az SD-
k 4 é&llatban mindkét féltekén, mig 2 esetben csak unilateralisan jelentek
meg. Ennek megfeleléen a funkcionalis hiperémia amplitiddja 4 allatban
bilateralisan, mig 2 allatban unilateralisan a felére csdkkent (8.73+£3.01 vs.
17.1616.21%; SD-érintett vs. nem érintett félteke). Az unilateralis SD csoport
NVC amplituddja az SD-hez képesti ellenoldalon az almitétt allatokéhoz
hasonlé értékeket mutatott (17.16£6.21 vs. 16.71+5,41%, unilateralis SD vs.
SHAM).

Diszkusszié: Eredményeink alapjan elmondhatjuk, hogy az iszkémia alatti
SD-k rontjak a késébbi reperfuzid soran a NVC hatékonysagat. Az NVC
diszfunkcio hatterében az SD-k kovetkeztében kialakuld vazokonstriktiv
prosztaglandin talsuly allhat. Tovabbi kisérleteinkben az SD-indukalt
vazokonstrikcio farmakoldégiai gatlasat tervezzik.

Tamogato: UNKP-22-2-SZTE-225, NKFIH (K134377, K134334), Horizon
2020 (No. 739593)

Témavezetok: Dr. Menyhart Akos egyetemi adjunktus,
Dr. Balint Armand Rafael PhD hallgaté
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Tanner Norman Noel, SZAOK II. évf.,
Szenci-Kaszas Balazs Jozsef, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A tiloron joétékony hatasai magas zsirtartalmu diéta esetén

Bevezetés: Az elhizas és a 2-es tipusu cukorbetegség vilagszerte sulyos
népegészségligyi probléma, utdbbiban megfigyelhetd a vazizomsejtek
csokkent glukozfelvétele. A tiloron-dihidroklorid in vitro kisérleteinkben
megndvelte a csont morfogenezis fehérjék (BMP-k) szintjét, melyek az
irodalom alapjan serkentik a GLUT4 glikoztranszporterek transzkripcidjat és
aktivaljak a sejtmembranba térténd transzlokaciojukat szabalyzé jelutakat.
Kisérleteink célja az volt, hogy vizsgdljuk a tiloron hatasat a magas
zsirtartalmu étrend (HFD) negativ hatasaira in vivo.

Modszerek: A 6 hetes kisérlethez him C57BL/5 (12-14 hetes) egereket
hasznaltunk. A kontrollcsoport normal, mig a masodik és harmadik csoport
HFD tapot kapott. A harmadik csoport tagjai a kisérlet 3. hetétél tiloron
injekciét kaptak 3 naponta intraperitonidlisan, 25 mg/ttkg dézisban. Hetente
vércukor és testtdmeg mérést, majd a 6. héten glikdztolerancia-tesztet
végeztlink. A 6. hét elteltével terminaltuk az egereket, mértliik a hatso lab
izmainak és hasi zsirjuk tdmegét. A BMP-gének atirodasat qPCR-rel
detektaltuk, emellett a majmintakon szdvettani vizsgalatokat végeztink.
Eredmények: A HFD megemelte az egerek testtdmegét, vércukorszintjét és
csokkentette a glikdztoleranciajukat, emellett hasi zsirszévet tdmege is
névekedett. A tiloron javitotta a magas zsirtartalmi étrend ezen negativ
hatdsait. A HFD hatdsara bekdvetkezett izomtdmeg csdkkenést a tiloron
nem tudta enyhiteni. A relevans BMP-k transzkripciéja ndvekedett a
tiloronnal kezelt allatokban a HFD-s egerekhez képest. A maj hisztoldgiai
analizise alapjan a HFD-n tartott egerekben diffuz, tdlnyomoérészt
mikrovezikularis szteatdzis alakult ki, és a lipidvezikulak szama és mérete
csOkkent a tiloronnal kezelt csoport hepatocitaiban.

Megbeszélés: Osszességében kiderilt, hogy a tiloron segit a HFD altal
okozott eltérések enyhitésében egérmodellben. Tovabbi vizsgalatok
el6segithetik a tiloron alkalmazédsat az elhizas okozta karos hatasok
kivédéseére.

Témogaté: FEIFI646-4/2021-ITM_SZERZ, UNKP-22-2-SZTE-229, NKFI FK
134684, TKP2021-EGA-28

Témavezetdk: Dr. Keller-Pintér Aniké tudomanyos fémunkatars,
Kohler Zoltan Marton tudomanyos segédmunkatars
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Tamas Alexandru-Paul, Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 6" year

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of
Pathophysiology,

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Center for
Translational Research and Systems Medicine

Cell-permeable succinate alleviates platelet respiratory dysfunction in
both moderate and severe COVID-19

Introduction: Coronavirus disease 19 (COVID-19) is the most severe
pandemic with devastating effects on health systems worldwide. Its
pathophysiology is far from being fully elucidated yet mitochondrial
dysfunction has emerged as a targetable pathomechanism. Assessment of
platelet respiratory dys/function is currently viewed as a potential biomarker
that could mirror mitochondrial organ dys/function. Cell-permeable
succinates have been recently investigated as novel compounds capable to
enhance complex llI-supported respiration. The present pilot study was
purported to assess whether NV118, a cell-permeable succinate, can rescue
mitochondrial respiratory dysfunction in platelets harvested from patients
hospitalized for moderate and severe COVID-19.

Methods: Peripheral platelets were isolated from patients with moderate
(n=5) and severe (n=6) COVID-19. Mitochondrial function was determined
by high-resolution respirometry in isolated permeabilized platelets, according
to a protocol adapted to measure the following respiratory parameters:
routine, active, non-phosphorylating and the maximal uncoupled respiration
for both complex | and complex Il. Intact platelets were incubated in the
presence of NV118 vs its solvent (DMSO) and routine, non-phosphorylating
and the maximal uncoupled respiration were assessed.

Results: In patients with severe illness, a significant decrease in platelet
active respiration for both respiratory complexes and an increase of routine,
non-phosphorylating and uncoupled respiration were found. Moderate forms
of COVID-19 elicited only a significant decrease in active respiration,
particularly for complex |. Cell-permeable succinate elicited a significant
increase of all decreased parameters for both mitochondrial complexes.
Conclusion: COVID-19 elicited variable platelet respiratory dysfunction,
dependent on the disease severity, which was rescued by NV118, a cell-
permeable succinate.

Grant support: Supported by the university internal funds allocated to the
advanced research centers.

Supervisors: Bina Anca PhD student,
Dr. Muntean M. Danina professor
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Raissa Guedes Pereira, Medical School 5™ year
Medical School, Department of Biochemistry

The Role of Kynurenic Acid in the Attenuation of Simulated
Ischemia/Reoxygenation Stress Response: A Focused Investigation on
Autophagy

Introduction: Investigations on regulated pathways of cellular death initiated
discussions on novel therapeutic agents that could attenuate the morbidity
of ischemic diseases. Considering that acute myocardial infarction (AMI) is
the leading cause of mortality worldwide, our research group conducted an
analysis on the cardiocytoprotective effects of kynurenic acid (KYNA) on
H9c2 cardiomyoblasts exposed to simulated ischemia reoxygenation (SI/R).
Currently, we investigate the effect of KYNA on autophagy, elucidating
further how the agent raises cellular resistance against ischemic injury.
Material and Methods: H9c2 cardiomyoblasts were exposed to 6 hours of
simulated ischemia followed by 2 hours of reoxygenation with or without 64
MM KYNA treatment. Cells of the control group received no treatment and
were incubated under normoxic conditions. Western-blot analysis was
applied to examine the expression of core proteins in the autophagy
pathway, such as p62 and microtubule-associated protein 1A/1B-light chain
3 (LC3).

Results: Cells that underwent SI/R expressed lower levels of p62 compared
to normoxic controls. In addition, it was observed that the LC3 I/l ratio was
significantly elevated in response to SI/R. KYNA treatment effectively
retained expression levels close to those found in normoxic control groups.
Conclusion: Our studies concluded that KYNA likely exerts a modulatory
role on autophagy, suggesting a possible mechanism for the apparent
attenuation of cellular stress response induced by SI/R. Further
investigations on other proteins in the autophagy pathway will be performed
in order to support our hypothesis.

Grant support: Our work was supported by: FK138992, GINOP-2.3.2-15-

2016-00034, 20391-3/2018/FEKUSTRAT, TKP2021-EGA-32; UNKP-22-5-
SZTE-562

Supervisors: Dr. Renata Molnar-Gaspar Assistant Professor,
Dr. Déra Halmi PhD student
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Horvath Mark, TTIK BSc lll. évf., Harcsa-Pintér Noémi, TTIK MSc Il. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet,
SZTE ETSZK, Alkalmazott Orvostudomanyi Szakcsoport

Az egyszeri vizualis ingerek gatoljak az audiovizudlisan iranyitott
asszociativ tanulashoz kapcsol6dé meméria folyamatokat

Bevezetés: Mind a vizualisan mind, az audiovizualisan iranyitott asszociativ
tanulas esetén logikailag 6ssze nem kapcsolddé ingerek parositasara kerdl
sor. Ezen el6adas témaja a szerzett egyenértékiiség tanulas, melyben az
ingerek tarsitasaban elsédlegesen a frontostriatalis palyarendszerek, a
visszaidézésért és a tanultak alkalmazasaért (transzfer) pedig elsédlegesen
a hippocampus jatszik szerepet. Kutatdsunkban arra voltunk kivancsiak,
hogy alacsony vizualis ingerkomplexitas esetén az inger modalitasa milyen
mértékben és mddon hat az audiovizualis asszociativ tanulas és az azt
kovet6 felidézés és transzfer soran nyuijtott teljesitményre.

Modszerek: A fent emlitett tanulast vizsgalé egyik teszt soran a résztvevék
egyszer(l poligonokat (haromszdg, négyzet, konkav deltoid, rombusz)
parositanak négy kiilonb6zé arnyalatu, fekete-fehér kérhéz (Polygon teszt).
A tarsitandd ingerek egyszerliek, szininformaciét nem tartalmaznak és
kevés érzelmi, valamint szemantikus tartalommal rendelkeznek. Az
audiovizualis tesztben a résztvevOk a vizudlis feladatban alkalmazott
poligonokat parositjak négy kulénb6z8é hangingerhez (SoundPolygon teszt).
Eredmények: Vizsgalatainkban 127 résztvevl teljesitményét elemeztik. A
betanulasi fazis soran nyujtott teljesitményekben és a reakcié id6kben sem
taldltunk szignifikdns kuldnbséget a két teszt kozott. Ezzel szemben a
visszaidézésben és a transzfer funkcidkban is mind a teljesitményeket mind
a reakcioid6ket nézve szignifikdnsan jobb eredmények szilettek az
unimodalis  vizualis Polygon  tesztben, mint az  audiovizualis
SoundPolygonban.

Megbeszélés: Az eredmények alapjan arra kovetkeztethetiink, hogy az
egyszer(i vizualis ingerek, hasonléan a komplex ingerekhez, nem
befolyasoltak szignifikans mértékben az asszociaciok létrehozasat az
audiovizualis tesztben. A komplex vizudlis ingerek esetén tapasztaltakkal
ellentétben, ahol ezek javitjak az audiovizudlis teljesitményt a visszaidézés
és transzfer soran, az egyszerl vizualis ingerek inkabb gatoljak ezen
memoria folyamatokat.

Tamogato: SZTE AOK-KKA tamogatas szama: 2019/270-62-2

Témavezetdk: Dr. Nagy Attila egyetemi docens,
Dr. Eérdegh Gabriella féiskolai docens
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Pésa Bence, SZAOK Ill. évf.
SZTE SZAOK, Farmakolégiai és Farmakoterapiai Intézet

Uj, potencialis gyogyszertamadaspontok azonositasa volumenterhelés-
indukalta bal kamrai hipertréfidban mikroRNS-mRNS bioinformatikai
célpont predikcioval

Bevezetés: A nyomas tulterhelés (VO) eredetli excentrikus szivhipertréfia
okai kdzott szerepel a mitralis és aorta billentyl elégtelenség, tovabba
iszkémiahoz tarsuld szivizom remodellacié. A remodellacié progresszidjat
csokkentS terapia rutin része a szivelégtelenség kezelésének, azonban
nincs direkt szivizmot célz6 terapias lehetéség a hipertréfia megallitasara
vagy visszaforditasara. Ezért jelen célunk volt transzkriptomikai és
bioinformatikai eljarasok segitségével Uj, a VO indukalta hipertréfia
kialakulasaban résztvevd molekulak azonositasa.

Modszerek: Kisérletiink soran 2 hénapos, him Wistar patkanyokban aorto-
cavalis fistulaval valtottunk ki volumen tulterhelést (VO), kontrollként (SO)
aloperalt allatokat hasznaltunk. Funkcionalis paramétereket ekhokaridografiaval
mértink a 4, illetve 8 hoénapos utankovetés végén. Telies RNS-t, majd
mikroRNS-t izolaltunk a bal kamrai mintakbdl deep szekvenalas analizis
céliabol. A  mikroRNS-ek expresszids profijanak ismeretében online
adatbazisok segitségével mikroRNS-mRNS target predikciét végeztiink és a
tdbb mint 4 megvaltozott expressziéju mikroRNS kapcsolattal rendelkezé
MRNS-ek kertltek kivalasztasra bioldgiai validalashoz.

Eredmények: Az excentrikus hipertrofia  kialakulasat  igazolando
megemelkedett a bal kamra tdmege, illetve a szivtdmeg/testtomeg hanyados a
VO csoportokban, mely azonban nem jart funkciondlis véltozassal az SO
csoporthoz képest. A bal kamrai mintakbdl kimutathaté 752 mikroRNS kézul 22
down-, mig 12 upregulacioét mutatott a 8 hénapos VO csoportban a megfelelé
aloperalt csoporttal 6sszehasonlitva. A bioinformatikai target predikciéo 3 mRNS
targetet (Nova1, Btg2 és Rock2) azonositott 5 expresszids véltozast mutatd
mikroRNS kapcsolattal és tovabbi 12 mRNS mutatott kapcsolatot 4
megvaltozott expresszidju mikroRNS-sel.

Megbeszélés: Habar eredményeink bioldgiai megerdsitése mRNS és/vagy
fehérje szinten még sziikséges a tovabbiakban, feltételezziik a Nova1, Btg2
és Rock2 mRNS-ek kiemelked6 szereppel birnak a VO indukalta dilatativ
hipertrofia kialakulasaban és gyodgyszeres befolyasolasuk a koérképben
terapias potenciallal birhat.

Tamogato: Jelen projekt megvaldsitasat a Nemzeti Kutatéasi, Fejlesztési és
Innovacios Hivatal OTKA 138223 kodu pélyazata tamogatta. A témavezeté
a Bolyai Janos Kutatasi Osztdndijban (bo_481_21) részesiilt.

Témavezetd: Dr. Bencsik Péter egyetemi docens
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Varadi Zoltan, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Vegytani Intézet

Uj nukleinsav-szarmazékok: szintézis, tulajdonsag és felhasznalas

Bevezetés: A nukleinsav analégok szerteagazé szerepet jatszanak az
élettani folyamatokban. Ezen funkciok feltarasa tett ertfeszitéseinkhez a
xantin-szarmazékok onszervez6d6, magasabbrendl kvadruplex formalo
képessége vezetett. A jelen projekt legfébb célkitiizése a xantin mag tovabbi
modositasai, melyek olyan 9-dezaza és 8-aza-9-dezaza heterociklusokat
eredményeznek, amik képesek tetradokat és mas magasabbrendi
szerkezeteket kialakitani. Tovabba az 5-fluor-2’,3’-O-izopropilidénuridin
gylrlkontrakciéja soran keletkezett imidazolidin-4-karbonsav nukleozid
szarmazékok vizsgalata. Az utdbbi szarmazék szamitasaink szerint stabil
triadokat alkot.

Modszerek: A nukleozid monomerek szintézise és tisztitasa preparativ- és
mikroléptékben torténik, a szerves szintézis standard modszereivel. Az Uj
nukleozidok oligomerijeit foszforamidit reagens felhasznalasaval allitjuk el6,
automatizalt oligonukleotid-szintetizatorral. Az Uj vegyiletek szerkezetének
feltarasa spektrometriai moddszerekkel torténik (UV, MS és NMR
spektroszkopia). A szupramolekularis 6nszervez6dés karakterizalasat
hémérsékletfiiggé UV-spektroszkopiai vizsgalatokkal, NMR-spektroszképiai
vizsgalatokkal végezzik.

Eredmények és diszkusszio: Xantin nukleozidok analégjait allitottuk el6 a
nem kritikus nitrogen és szén atomok helyettesitésével, abbdl a célbdl, hogy
olyan szarmazékokat kapjunk, melyek részt vesznek kvadruplex strukturak
kialakitasaban. Ezen kivil az imidazolidin-4-karbonsavamid és -
hidroxdmsav szarmazékait szintetizaltuk. A fenti szarmazékok vizsgalata a
magasabbrendi struktdra képzés szempontjabdl folyamatban van.
Kovetkeztetés: Varakozdsaink szerint a fenti nukleobazis-analégok
vizsgélata segithet ezen U molekuldk O©nszervezddését befolyasold
tényez6k pontosabb megismerésében. Nukleinsav alapu szupramolekularis
rendszereknek szamos alkalmazasi lehetésége ismert a diagnosztika, a
terapias kezelés terlletén és a nanotechnoldgiaban is hasznaljak
nagyfokian rendezett kett6- és haromdimenziés molekularis halézatokban,
ioncsatornakban vagy akar szelektiv iondetektorként.

Tamogato: NKFI K128801

Témavezet6: Dr. Kovacs Lajos tudomanyos fémunkatars
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Vida Noémi, SZAOK IV. évf., Gajda Amos Abel, SZAOK III. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Mltéttani Intézet

A neutrofil extracellularis csapdak szerepe az akut vesekarosodas
kialakulasaban kisérletes veno-vendézus extrakorporalis membran
oxigenizacio alatt

Bevezetés: Korabbi vizsgalatainkban kimutattuk a kisérletes veno-venoézus
extrakorporalis membran oxigenizaciét (vwECMO) kisérd gyulladasos
reakcié jeleit a vesékben, mar a hemodinamikai valtozasok el6tt.
Feltételeztilk, hogy e folyamat indukalasaban kulcsszerepet jatszhatnak
humoralis tényez6k. Célkitlzésink szerint megvizsgaltuk a neutrofil
extracellularis csapdak (NET) képz&désében fontos szerepet jatszo
gyulladasos faktorok valtozasat a kisérletes vwECMO kovetkeztében
kialakulé akut vesekarosodas soran, altatott, |élegeztetett torpesertéseken.
Modszerek: Az extrakorporalis keringési kort (l.a.) a v. jugularis és a v.
femoralis kanulalasaval alakitottuk ki. A vwvECMO csoportban (n=6) 24 éras
ECMO peridédust 6 6ras post-ECMO idészak kovette. Az alm(itétt csoport
(n=6) egyedeiben veno-vendzus kanilalast végeztink, de ECMO terapia
nélkul, az obszervacié 30 6ran keresztll tartott. A beavatkozas soran
hemodinamikai monitorozast, vérgazanalizist végeztink, mértik az
Oradiurézist, a NET képz&dést befolyasol6 gyulladasos mediatorok (l1-183, II-
8) meghatarozasahoz 6 6ranként plazmamintat vettiink. A protokoll végén
gyUjtétt vesemintakbdl szdvettani vizsgalat (Perjédsav-Schiff reakcid) és a
leukocita aktivacio mértékét jellemzd mieloperoxidaz (MPO) enzimaktivitas
méreése tortént.

Eredmények: Az artérids kdzépnyomasban és a perctérfogatban nem volt
kulénbség, a szivfrekvencia a 25. 6ratdl jelentésen megemelkedett a
vwECMO csoportban. A vese szévettani vizsgalata a vwvECMO csoportban
ischemias karosodast igazolt, a plazmamintdkbdl a kisérlet 12. 6rajatol
emelkedett -1 (97,5+24,3 vs 161,9+39,8 pg/ml) és II-8 (45,2+11,8 vs
83,6+14,3 pg/ml) szinteket mértlink, a kisérlet végén vett szévetmintakban
szignifikansan magasabb MPO enzimaktivitast (4,34+1,7 vs 11,15+2,4
mU/mg protein) mutattunk ki.

Kovetkeztetés: A kisérletes vwECMO kezdetén mért 1l-13 és 1I-8
emelkedés, valamint a veseszovetben kimutatott leukocita aktivacio alapjan
igazolhaté a NET képzbddés; ez a folyamat mar a vwECMO kezelések korai
szakaszdban fontos szerepet jatszhat az akut vesekarosodas
kialakulasaban.

Tamogato: Tamogatok: NKFIH-K120232

Témavezetok: Dr. Varga Gabriella egyetemi adjunktus,
Dr. Erces Daniel egyetemi adjunktus
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Vinga Krisztian, TTIK BSc Ill. évf.
SZTE SZAOK-TTIK, Sejtbioldgia és Molekularis Medicina Tanszék

A nimodipin gatolja a mikroglia-aktivaciét kevert és tiszta mikroglia
tenyészeten

Bevezetés: A mikroglia sejtek aktivacidja agyi iszkémias sériilések soran
korai valaszjelenség, mely gyulladasos reakciét indit el. A mikroglia
aktivacidjaban részt vesznek a sejtek feszultség-fuggé kalcium csatornai
(VGCC) is. Az L-tipusu VGCC antagonista nimodipint mar a klinikumban is
arra kerestik a valaszt, hogy a nimodipinnel direkt gatolhat6-e a mikroglia
sejtek aktivacioja, igy az idegszoveti gyulladas.

Anyagok és modszerek: Kisérleteinket Ujszilott Sprague Dawley
patkanyok agykérgébdél készitett tiszta mikroglia-kulturakon és kevert
sejttenyészeteken végeztik. Mindkét tenyészetben a mikroglia sejteket
lipopoliszachariddal (LPS) vagy glutamattal (20 uM) aktivaltuk, kontrollként
az aktivalatlan, nyugalmi allapotot tekinttettiik. A tenyészetekre a 7. napon
5, 10 vagy 20 uM-os nimodipint tartalmazé médiumot mostunk. Huszonnégy
6ra mulva a mikrogliasejtek fagocitotikus aktivitasat fluoreszcens
mikrogyongyokkel jeloltik, az Ibal pozitiv sejtek arborizaciojat
transzformaciés index-szel (Ti) jellemeztik, az Iba-1 koncentraciojat
Western blot analizissel hatéroztuk meg.

Eredmények: A mikroglia fagocitotikus aktivitasat az LPS és a glutamat
hozzaadasa is fokozta (3,46+6,16 és 5,36+7,86 vs. 0,72+1,14 bead/sejt,
glutamat és LPS vs. kontroll), amit a nimodipin kezelés ellensulyozott
(1,14+2 és 0,99+2,16 bead/sejt, LPS+10 yM nimodipin és glutamat + 10 uM
nimodipin). A Western blot analizis LPS és glutamat aktivaciéra az Iba1
jelintenzitas er6sddését mutatta (187,4+156,3 és 168,97+33,72 vs. 100+0
IOD (integralt optikai denzitas), glutamat és LPS vs. kontroll), melyet a 10
MM nimodipin kezelés csokkentett (103,74+8,33 és 66,78+27,18 10D,
LPS+10 yM nimodipin és glutamat + 10 yM nimodipin).

Megbeszélés: A nimodipin jol ismert cerebrovaszkularis hatasan tual a
mikroglia aktivacidjat direkt médon gatolja, igy gyulladasos idegrendszeri
korképekben a nimodipin alkalmazasanak terapias jelentésége lehet.

Tamogaté: HCEMM-USZ

Témavezetdk: Dr. Farkas Eszter egyetemi tanar,
Pesti Istvan PhD hallgato
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Al-Gerafi Adham, SZAOK VL. évf., Szabo Norina, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Kalcitonin gén-rokon peptid (CGRP)-tartalmi meningealis idegek
immunhisztokémiai vizsgalata kisérletesen kivaltott subarachnoidealis
vérzést kovetden

Bevezetés: A koponyaliri vérzés (SAH) az agyhartyak rétegei, az
arachnoidea és a pia mater kozoétti bevérzés. A betegség sulyos
szbvédménye a cerebralis vazospasmus (CV), mely jellemzéen a 3. és 14.
nap kozott jelentkezik, és szignifikdnsan hozzajarul a betegség
mortalitdsahoz. A jelenség hatterében a vazodilatator és vazokonstriktor
hatdsok egyensulyanak felborulasa all. A cerebralis és meningealis
vasculatura szenzoros beidegzését biztositd trigeminalis idegek jelentés
szamban tartalmazzak a vazodilatator funkcioju kalcitonin gén-rokon
peptidet (CGRP). Korabbi kutatasok alapjan az agyhartyakat (dura,
arachnoidea, pia mater) beidegzé idegek CGRP-tartalmanak csokkenése
szerepet jatszik a CV pathomechanizmusaban. Kisérleteink célja a CGRP-
tartalom valtozasanak kdvetése a subarachnoidealis tér beidegzéséért
felelés trigeminalis rendszerben subarachnoidealis vérzést kovetéen.
Modszerek: Kisérleteinkhez him Wistar patkanyokat hasznaltunk. A SAH
kivaltasahoz autolég vért — kontroll allatok esetében cerebrospinalis
folyadékot — injektaltunk a subarachnoidedlis térbe. SAH indukalasat
kovetben 6 és 72 ora, illetve 14 nap elteltével immunhisztokémiai médszerrel
meghataroztuk a CGRP-immunpozitiv rostok denzitdsat dura mater
totalpreparatumban. A trigeminalis ganglionbdl (TG), illetve agytérzsbél
készilt metszeteken immunhisztokémiai médszerekkel meghatéroztuk a
szbvetekben a CGRP-festédés intenzitasat. Tovabba PCR maddszerrel
mértik a CGRP mRNS expressziét TG-ban SAH-t kdvetéen.

Eredmények: SAH kivaltasat kdvetéen a meningealis CGRP-immunpozitiv
rostok denzitdsa csdkken, és eredményeink szerint 14 nap elteltével sem tér
vissza az eredeti értékre. A TG-ban a CGRP-immunpozitiv neuronok szama,
illetve a CGRP mRNS expresszi6 szintje nem valtozik a kontroll allatokban
mértekhez képest.

Kovetkeztetés: A meningealis perivascularis idegek CGRP-tartalmanak
csokkenése a szenzoros vazoaktiv funkciok karosodasara utal, mely a CV
soran az er6s6d6 konstrikcios mechanizmusokhoz hozzajarulhat.
Ugyanakkor a neuronokban megtartott CGRP-tartalom a periférias
szenzoros vazodilatator funkcié helyreallitasat célz6 mechanizmust jelezhet.

Témavezetd: Dr. Rosta Judit egyetemi adjunktus
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Anka Mirjam, SZAOK IIl. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A kinurénsav potencialis mitoprotektiv hatasanak vizsgalata H9c2
patkany kardiomioblaszt sejtekben szimulalt iszkémia/reoxigenizaciot
kovezéen

Bevezetés: Az akut miokardidlis infarktus egy az iszkémias szivbetegségek
kozé tartozo életveszélyes allapot, mely vilagszerte a vezetd halalokok kézé
sorolhaté. A napjainkban alkalmazott terapiak a keringés Ujrainditasara
iranyulnak az érintett érszakaszban, azonban jelenleg nem allnak rendelkezésre
olyan sejtszintl kezelések, amelyek a szivizom stresszadaptaciés képességét
javitva meérsékelni tudnak a szévédmények kialakulasat. Korabbi kisérletek
soran kimutattuk egy endogén triptofan metabolit, a kinurénsav (KYNA)
szivizomra gyakorolt sejtvédd hatasat. Jelen Kkisérleteink célia a KYNA
potencialis mitoprotektiv hatasanak vizsgalata H9c2 patkany kardiomioblaszt
sejteken, in vitro szimulalt iszkémia/reoxigenizacios (SI/R) modellben.
Moédszerek: A infarktus modellezésére a sejteket 6 o6ra szimulalt
iszkémianak, majd 2 6ra reoxigenizacionak tettik ki. A mitokondriumokra
kifejtett hatas vizsgalatara a sejtek egy részét KYNA-val kezeltiik a korabban
protektivnek bizonyult 64 uM-os koncentracidban. Kontrollként a sejtek egy
csoportjat végig normoxias korilmények koézott tartottuk. A kisérlet
végpontjaként mitokondrialis festékek segitségével vizsgaltuk az oxidativ
stressz (Mitosox) és a membran potencial valtozas (JC-1) mértékét, valamint
elektronmikroszkdpos morfometriai analizist végeztink a mitokondrialis
ultrastruktura vizsgalatara.

Eredmények: SI/R hatasara a mitokondriumokban emelkedett az oxidativ
stressz mértéke, valamint membran depolarizacio kdvetkezett be, mig a KYNA
ezeket szignifikansan csokkentette (szuperoxid szint a normoxias csoporthoz
viszonyitva: SI/R vivéanyag: 161,1£6,5%; SI/R KYNA: 98,3+3,9%). Az
elektronmikroszképos felvételeken a SI/R hatasara duzzadt mitokondriumokat
lattunk, mig a KYNA-val kezelt csoportokban a normoxias kontroll csoporthoz
hasonld, egészséges mitokondridlis morfoldgiat figyeltiink meg.

Megbeszélés: Eredményeink szerint a KYNA védbhatassal bir
szivizomsejtekben a mitokondriumokra szimulalt iszkémia/reoxigenizaciot
kovetden, amely hozzajarulhat citoprotekciéjahoz. Tovabbi kisérleteket
terveziink ezen hatas molekularis alapjanak pontosabb megismerése
érdekében.

Tamogato: GINOP-2.3.2-15-2016-00034, 20391-3/2018/FEKUSTRAT,
TKP2021-EGA-32, UNKP-20-2-SZTE-64, FK138992, UNKP-22-5-SZTE-562

Témavezetdk: Dr. Molnar-Gaspar Renata egyetemi adjunktus,
Dr. Halmi Déra PhD hallgaté
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Gajda Amos Abel, SZAOK III. évf., Vida Noémi, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Mltéttani Intézet

Az akut légzési elégtelenség szindroma és veseszovédményeinek
vizsgalata uj nagyallat modellben

Bevezetés: Oki terapia hianyaban az akut légzési elégtelenség szindroma
(ARDS) kezelési alappillére a gépi lélegeztetés. Célunk az ARDS-hez tarsulo
szervkarosodasok standardizalt vizsgalatara alkalmas komplex ,double-hit”
nagyallat modell kidolgozasa volt, ahol az ARDS-hez gyakran kapcsolodé
akut vesekarosodas is megismerheté. Irodalmi adatok alapjan feltételeztiik,
hogy a mitokondridlis metabolit szukcinat extracellularis megjelenése
elésegiti az ARDS-hez vezet§ folyamatokat.

Moédszerek: Vizsgalatainkat altatott, [élegeztetett torpesertéseken végeztiik.
Az els6 csoportban (n=5) Na-szukcinat (2,5 yM/kg iv) beadasat 3 6ra mulva
olajsav és 5% glikoz 1:1 aranyu keverékének (OS) ismételt beadasa kdvette
(5x1 ml; iv), a kontroll csoport (n=5) olddszeres kezelést kapott (0,9% NaCl;
5% glikoz). Az oOsszesen 7 oras, folyamatos obszervaciéo alatt
hemodinamikai méréseket és vérgazanalizist végeztink. Meghataroztuk az
oxigenizacios indexet (Ol), monitoroztuk az oéradiurézist és ultrahangos
aramlasmérével a vese véraramlasat. A légzésmechanika valtozasait
alacsonyfrekvencias oszcillometriaval kdvettik, a léguti ellenéllas (Raw) és
a szoveti elaszticitas (H) meghatarozasa céljabdl. A kisérletek végén tidé
és vese szOvetmintdkbdl gyulladasos mediator (nitrit/nitrat (NOx);
mieloperoxidaz (MPQO) enzim aktivitas) szinteket meértunk.

Eredmények: Szukcinat és OS alkalmazas hatasara szignifikdnsan
emelkedett a szivfrekvencia és az Ol, csdkkent a PaO 2 /FiO 2 és a vese
artérias véraramlasa. A kialakulé ARDS-re a jelentdsen emelkedett H értékei
utaltak, a Raw mérsékelten emelkedett. A szévetmintakban emelkedett MPO
(tid6: 161,1+45,4 vs 87,3+15,6; vese: 7,27+2,3 vs 3,9+1,1 mU/mg/protein)
és NOx (tudé: 7,1+0,2 vs 6,5+0,2; vese: 10,7+3,5 vs 2,7+0,6 mMol) értékeket
mértink.

Kovetkeztetés: Az 0j modell jol reprodukalja az ARDS Kklinikai képét -
szukcinat el6kezelést koveté OS hatasara az ARDS-re jellemz§ Iéguti
elvaltozasok alakulnak ki, amelyeket veseszévédmeények kisérnek, igy
alkalmas lehet a problémakoér kisérletes vizsgalatara.

Tamogaté: NKFIH-K120232

Témavezetok: Dr. Varga Gabriella egyetemi adjunktus,
Dr. Erces Daniel egyetemi adjunktus
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Zaid Hammad, Medical School 5" year,

Ramez Alhaj Hussein, Medical School 5™ year

Medical School, Department of Medical Physics and Informatics
Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine

Pulmonary consequences of global and focal cerebral ischemiain rats

Introduction: Cerebral ischemia subsequent to cerebrovascular obstruction
cause multiple organ dysfunction. Since the lungs are among the most
affected organs, pneumonia leading to respiratory failure affects greatly life
expectancy following stroke. Nevertheless, the consequences of ischemic
stroke on lung function including respiratory mechanics have not been
characterized.

Methods: Three groups of rats were studied: i) global cerebral ischemia by
bilateral common carotid occlusion (2VO, n=7), ii) focal brain ischemia by
middle cerebral artery occlusion (MCAO, n=5), and iii) sham surgeries (C,
n=6). Three days later, rats were anesthetized and mechanically ventilated.
Airway resistance (Raw), tissue damping (G) and elastance (H) were
determined by forced oscillations. Measurements were performed under
end-expiratory pressure (PEEP) of 0, 3, and 6 cmH20. Ischemic brain area
was assessed with triphenyltetrazolium chloride (TTC) staining.

Results: TTC staining revealed focal ischemic infarct in the MCAO rats
(20.045.0[SD]%) in contrast with minor injury in the 2VO group (0.40+0.80%)
and no injury in the controls (0+0%, p<0.001). Respiratory mechanics
exhibited no significant change in the 2VO rats, and Raw was not affected
by MCAO or 2VO. However, MCAO caused significant elevations in G at
PEEP 3 (717182 vs. 1132167 cmH20/l in Groups C and MCAO, p<0.001)
and H (27604531 vs. 3613185 cmH:0/l, p<0.05), with differences
remaining at other PEEP levels.

Discussion: Global ischemia by 2VO does not cause detectable changes in
respiratory mechanics. However, marked deteriorations in the respiratory
mechanics developed after focal ischemia by MCAO, which impaired
primarily the tissue viscoelastic properties without affecting airway function.

Grant support: OTKA-NKFIH K138032

Supervisors: Petra Somogyi PhD student,
Dr. Ferenc Petak professor
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Oana ludita Damaris, Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 4" year,

Sfera Venesa Ana, Victor Babes University of Medicine and Pharmacy
6" year

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of Physiology

Diagnosis and research applications of in vitro cellular assays in allergy

Introduction: Nowadays, skin prick tests and allergen provocation tests
represent the most frequently used methods in the diagnosis of allergies.
Regardless, these tests are not recommended for patients with a previous
severe allergic reaction. In vitro cellular assays such as the basophil
activation test (BAT) and rat basophil leukaemia (RBL) cells test, are a good
alternative for diagnosis because they measure the IgE-mediated allergy
without exposing the patients to allergens. In the clinic, they are mainly used
to diagnose food, drug and venom allergies. In research, they are a useful
tool to evaluate the allergenicity of an allergen. The purpose of this study is
to compare two different cellular tests used in allergy diagnosis and research.
Methods: BAT and RBL assays were performed using different
concentrations of ragweed pollen extract and Amb a 1, to test ragweed
pollen-allergic patients. In BAT, whole blood on heparin was incubated with
the allergens and the degranulation was measured by flow cytometry,
guantifying the CD63+ basophils. For the RBL assay, rat basophil leukaemia
cells, transfected with receptors of high affinity for human IgE were loaded
with patients’ sera. After allergen incubation, the released mediator (f3-
hexosaminidase) was measured.

Results: Basophils’ degranulation was reported as the percentage of CD63+
cells. RBL assay results were depicted as a percentage of total B-
hexosaminidase release. The level of degranulation was different for each
patient, even for the same allergen concentration.

Conclusions: Cellular assays have the potential to reproduce in vitro the
type | hypersensitivity reactions developed by an allergic patient.

Grant support: This study was supported by the INSPIRED (Inovative
Strategies for Prevention, diagnosis and therapy of ragweed pollen Induced
Respiratory Diseases) project, COP 2014-2020 92/09.09.2016, P_37_747

Supervisors: Dr. Panaitescu Carmen professor,
Buzan Maria-Roxana PhD student
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Szenci-Kaszas Balazs Jozsef, SZAOK VI. évf.,
Tanner Norman Noel, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

A BMP-induktor tiloron metabolikus hatasai in vitro és in vivo modellben

Bevezetés: A 2-es tipusu cukorbetegség patogenezisében kiemelt szerepl
a vazizom csokkent glikoézfelvétele. Az antiviralis hatasu tiloron fokozza a
csont  morfogenikus  fehérigk  (BMP-k)  expresszidjat, melyek
egyedfejl6édésben betdltétt szerepe régédta ismert, friss adatok azonban
felvetik szereplket az anyagcsere szabalyozasaban. A BMP-k a
SMAD1/5/8-SMAD4-PPARY uton a GLUT4 expresszidjat, az inzulinjelpalya
PI3K-Akt2-AS160-tengelyén pedig a plazmamembranba kihelyezddését
fokozzak. Kutatasunk célja a tiloronkezelés metabolikus hatasainak
vizsgalata in vitro miotubulusokon, illetve in vivo allatmodellben.
Moédszerek: In vitro kisérleteinkhez 6tnapos C2C12 miotubulusokat 2 vagy
5 oran keresztil tiloronnal (20 nM), majd 10 percig inzulinnal (100 nM)
kezeltlink. A miotubulusok gliikozfelvételét 18FDG-felvételi esszével mértiik.
Hathetes in vivo vizsgalatunkhoz C57BL/6 egereket kontroll, magas
zsirtartalmu diéta (HFD) és HFD+tiloron (haromnaponta ip. 25mg/ttkg)
csoportokba osztottuk. Hetente mértik az allatok vércukorszintjet és
testtbmegét, az utolsdé héten glikoztolerancia-tesztet végeztiink. 8FDG-
PET/MRI vizsgalattal meghataroztuk a szdveti glukézfelvétel megoszlasat.
A kisérlet terminalasakor mértik a hasi zsirtomeget. A fehérjeexpresszios
valtozasok vizsgalatara immunblotot végeztik.

Eredmények: Az Akt2 foszforilacidja és a miotubulusok 8FDG-felvétele nétt
inzulin hatdsara, mely tiloron hatasara tovabb fokozddott. Hasonldan
emelkedett a foszfo-AS160 mennyisége a tiloronnal kezelt miotubulusokban.
In vivo HFD hatdséra emelkedett testtdbmeget, éhgyomri vércukorszintet és
koéros gliikoztoleranciat tapasztaltunk, melyeket a tiloron mérsékelt, valamint
csOkkentette a hasi zsirtdmeget. Fokozddott az Akt2 és AS160 aktivitasa,
illetve a GLUT4 expresszidja a quadriceps izomban. Kezelt egyedekben
emelkedett a vazizom, zsirszovet, maj és szivizom 18FDG-felvétele.
Megbeszélés: Eredményeink alapjan a tiloron fokozza a GLUT4
transzlokacidjat szabalyozo jelpalya aktivitasat, in vitro inzulinérzékenyité
hatasu. Tovabba, a kezelés képes enyhiteni a HFD okozta metabolikus
eltéréseket. Reményeink szerint a BMP-jelpdlya (j antidiabetikus
gyogyszerek célpontjaként szolgalhat.

Tamogaté: Munkank az NKFI FK 134684, TKP2021-EGA-28, NTA
(FEIF/646-4/2021-ITM_SZERZ) és a KIM UNKP-22-2-SZTE-229 kédszamu
Uj Nemzeti Kivalésagi Programjanak a Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és
Innovaciés Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval készlilt.

Témavezetdk: Dr. Keller-Pintér Aniké tudomanyos fémunkatars,
Kohler Zoltan Marton tudomanyos segédmunkatars
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Malte Séren Tielesch, Medical School 6" year
Medical School, Department of Pharmacology and Pharmacotherapy

Immuno-Cardiovascular diseasome: the influence of ulcerative colitis
on myocardial infarct size in a mouse model of acute myocardial
infarction.

Background: According to recent studies, there is an important relation
between immune pathologies (such as inflammatory bowel diseases; I1BD)
and cardiovascular diseases, which may significantly influence the outcomes
of both diseases. Therefore, based on a previous bioinformatic network
analysis, in the present study, we investigated the effects of ulcerative colitis
on myocardial infarct size in a mouse model of acute myocardial infarction.
Methods: Colitis was induced in male C57BI/6 mice by adding 2.5% of
dextran sulfate sodium (or tap water for controls) to the drinking water for 7
days. Body weight was daily monitored in all animals. On day 8, animals
were anesthetized and subjected to transthoracic echocardiography followed
by in vivo coronary occlusion and reperfusion surgery. Sham operated mice
served as controls. At the end of reperfusion, the colon was removed and its
weight and length were measured. The heart was also removed and area at
risk and the infarct size was evaluated after double staining with Evans blue
and triphenyl-tetrazolium chloride.

Results: All-cause mortality rate was significantly higher in the colitis groups.
Colon length was significantly decreased in colitis group, and signs of a mild
inflammation could be observed in their histological analysis. Although there
was no difference in cardiac functional parameters, and the ischemic risk
area did not differ in colitis and control groups, mice with an IBD showed a
higher infarct size as compared to the control animals

Conclusion: The presence of colitis significantly aggravated myocardial
infarct size, which exact mechanism should be further investigated.

Grant support: OTKA under grant ID138223 and was supported by the
UNKP-22-5-SZTE-542 New National Excellence Program of the Ministry for
Culture and Innovation. The supervisor was awarded a Janos Bolyai
Research Fellowship (bo_481 21).

Supervisor: Dr. Péter Bencsik associate professor
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Agotai Csenge, FOK V. évf.
SZTE FOK, Konzervalé és Esztétikai Fogaszati Tanszék

Gyokérkezelt anterior fogak restauralasa rovid és hosszu livegszalas
anyagok segitségével

Bevezetés: In vitro pilot kutatasunkban azt vizsgaljuk, hogy gyokérkezelt,
koronai szempontbdl relative megtartott anterior fogaknal a rovid és a
hosszu Uvegszalas anyagok hogyan befolyasoljak a fogak tulélését és a
torési mintazatot.

Moédszer: Vizsgalatunkhoz 45 darab, egyéb okbdl eltavolitott, ép koronaju
anterior fogat hasznaltunk, amelyeket 3 csoportba osztottuk (1A, 2A, 3A)
(n=15). Minden fogba standard nagysagu lll. osztélyu ureget alakitottunk és
ezen felul még gyoOkérkezeltik is Oket. Két csoportban (1A és 2A) a
gyokértomeést visszafurtuk 6 mm mélységig intraradikularis megerd@sités
céljabol. Standard adheziv kezelést kdvetéen ezen mintakat az alabbiak
szerint restauraltuk: 1A csoportnal Bioblock-technikat alkalmaztunk
folyékony rovid Ulvegszalas kompozittal (SFRC), 2A csoport esetén a
gyokércsatornat hosszu és folyékony rovid Uvegszalak kombinalasaval
restauraltuk. Ezutan ezen csoportok mintai esetén mind a hozzaférési
nyilast, mind a lll. osztalyu Greget hagyomanyos kompozittal restauraltuk. A
3A csoport esetén a gyokértomés nem kerult visszafurasra. Az adheziv
kezelés utan mind a hozzaférési nyilast, mind a Ill. osztalyu treget folyékony
SFRC-vel restauraltuk. A mintak beagyazasat kovetben a mintakon
dinamikus terhelést alkalmazé farasztasi vizsgalatot végeztink, majd
vizualisan megvizsgaltuk azok térési mintazatat.

Eredmények: Tulélés tekintetében nem volt a vizsgalt csoportok kozott
kilénbség. Ugyanakkor a torési mintazat tekintetében a gyodkércsatornai
megerdsitést nem tartalmazé csoportnél (3A) nagyobb aranyban jott létre
kedvezétlen térés, szemben az Uvegszélas anyagot a gydkércsatornaban is
tartalmazé csoportokkal (1A és 2A).

Megbeszélés: A gydkérkezelt, koronalisan megtartott anterior fogak esetén
a gyOkércsatornaba is beterjesztett livegszalas anyagok nem ndvelték a
fogak tulélését, de kedvezdbb aranyban produkaltak helyreallithatéd
toréseket az igy helyreallitott fogak.

Témogaté: ,AZ INNOVACIOS ES TECHNOLOGIAI MINISZTERIUM

UNKP-22-5 KODSZAMU UJ NEMZETI KIVALOSAG PROGRAMJANAK
SZAKMAI TAMOGATASAVAL KESZULT.”

Témavezetok: Dr. Frater Mark egyetemi adjunktus,
Dr. Sary Tekla klinikai orvos

121



Fogorvostudomany
2022.11.16. (szerda) 8:20 - 11:55, FOK B éplilet Sarga terem

Finta Virag, FOK V. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék

A magyar lakossag fogorvoslassal és szdjiiregi egészséggel kapcsolatos
informacidkeres6 magatartasanak infodemioldgiai elemzése

Bevezetés: A szajlregi dentalis és parodontalis megbetegedések dontd
tobbsége megfeleld szajhigiéne és rendszeres kontroll mellett megel6zhet6
lehetne, azonban a magyar lakossag nagy része mar csak sulyos tiinetek
esetén keresi fel a fogorvost. Jelen vizsgalat célja a hazai fogorvoslassal
kapcsolatos Internetes keresések jellemz8inek és intenzitdsdnak
infodemioldgiai vizsgalata.

Médszertan: Kvantitativ, retrospektiv kutatasunk soran a fogorvoslassal és
szajlregi egészséggel kapcsolatos magyar kifejezésre vonatkozo, keresési
intenzitasi adatok legyUjtése tortént RSV (relativ keresési gyakorisag)
formatumban a Google Trends™ keresémotorbél. Az adatokat a 2010.01.01.
és 2020.12.31. kozotti idétartamra vetitve gydijtottik le, melyeket kilonféle
egészség-statisztikai- és tarsadalmi-gazdasagi indikatorokkal vetettik
Ossze. A statisztikai elemzéseket (leir6, paraméteres tesztek,
idésorelemzés) IBM SPSS 22.0 programmal végeztuk.

Eredmények: A legmagasabb intenzitdsu kulcsszavak a ,fogorvos”, a
~fogkefe” (6,79-szer alacsonyabb a ,fogorvos” RSV-értékekhez viszonyitva)
és a ,fogkrém” (7,6-szor alacsonyabb) voltak; mindharom kulcssz6 esetén
szignifikansan novekedtek az internethasznaldk szamaval korrigalt RSV-
értékek 2010 és 2020 kozoétt (p<0,001). A ,fogkefe” kulcsszd esetén
egyeértelmi téli szezonalitast azonositottunk. A tiinetek vonatkozasaban a
Jfogfajas” (12,19-szer alacsonyabb), az ,inygyulladas” (40,25-sz6r
alacsonyabb) és a ,széjszag” (42,37-szer alacsonyabb) kulcsszavak voltak
a leggyakoribbak. Az ,Egészséges Szaj Vildgnapja” nyoman nem volt
szignifikans valtozas egyik kulcsszéra vonatkozd RSV-érték tekintetében
sem (p>0,05). A fogaszati alap- és szakellatdson 2010-2020 kdzétt jelentett
megjelenési esetszam (r=-0,557), a beavatkozasok szama (r=-0,472), a
praktizalé fogorvosok szama (r=-0,352) és a ,fogorvos” RSV-értékek kozott
negativ, de nem szignifikans kapcsolatot irtunk le (p>0,05).

Megbeszélés: A kapcsolddo kulcsszavak kvalitativ és kvantitativ elemzése
alapjan a fogorvosi ellatassal és szajlregi egészséggel kapcsolatos
magyarorszagi internetes keresések motivacioja dontéen fogyasztoi jellegi
€s nem egészségugyi informacio keresésére iranyul.

Témogatd: A kutatast az Uj Nemzeti Kivéléség Program (UNKP-22-2-
SZTE-101, UNKP-22-5-SZTE-107) és a MTA Bolyai Jénos Kutatasi
Oszténdij (BO/00144/20/5) tamogatta.

Témavezetd: Dr. Gajdacs Mario egyetemi adjunktus
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Gangoly Eniké, FOK V. évf.
SZTE FOK, Szajsebészeti Tanszék

A fej-nyak régié rosszindulati daganatainak epidemioldgiai vizsgalata
a SZTE FOK Szajsebészeti Tanszék Oralis Medicina Ambulanciajanak
beteganyagaban (1974-2000)

Bevezetés: A Szegedi Fogaszati és Szajsebészeti Klinikan 1968-tdl folyik
szervezett sztomato-onkoldgiai munka. Kutatdsunkban célul tlztik ki a
SZTE-FOK Szajsebészeti Tanszék Oralis Medicina Ambulanciajan 1974 és
2000 kozott vett szovetmintakbdl készilt szévettani leletekben el6forduld fej-
nyaki malignus tumorok (HNT) epidemioldgiai vizsgalatat.

Moédszerek: Longitudinalis, retrospektiv epidemiolégiai  vizsgalatunk
beteganyagat a SZTE-FOK Szajsebészeti Tanszék Oralis Medicina
Ambulancidja szolgaltatta az 1974 és 2000 kozotti idészakbol. Szovettani
leletek alapjan adatbazisba foglaltuk a szévettanilag HNT-ral diagnosztizalt
paciensek nemét, életkorat, a biopszia idépontjat, lokalizacidjat, a klinikai és
szovettani diagnozist. Ezen adatokat Microsoft Excel 2016 és XLSTAT
kiegészité modul segitségével elemeztik.

Eredmények: Vizsgalati anyagunkban kifejezett névekedési dinamikat
figyeltink meg a HNT évenkénti esetszamait illetéen, mig az ambulancia Uj
betegforgalmaban nem tapasztaltunk ehhez hasonl6é névekedési megugrast.
A szdévettani diagndzis alapjan 1368 HNT-t regisztraltunk, 78,80%-uk férfi
volt. Az atlagéletkor férfiaknal 60,02+11,83 év, mig néknél 65,84+14,59 év
volt. Szignifikans kilénbséget talaltunk a HNT-ban szenvedd férfiak és nék
életkora kozott (p<0,0001). A leggyakoribb lokalizacié a szdjureg volt
(51,54%), ezt kovették az ajkak (32,75%) és a fej-nyak bére (9,14%). A
leggyakoribb szdvettani tipusnak a laphamrakok bizonyultak (86,70%),
melyet a basalioma (7,46%) és a mirigyham eredeti rakok (2,34%) kovettek.
Ezen 3 leggyakoribb szdvettani tipus életkori medidnjait dsszehasonlitva
szignifikans kulénbséget a laphamrakok (60 év) és a basalioma (68 év)
kozott talaltunk (p<0,0001). A szdvettanilag igazolt HNT esetek 87,43%-anal
szerepelt klinikai diagnozisként is rosszindulatu daganatos elvaltozas.
Megbeszélés: Eredményeink a fellelhet6 szakirodalmi adatokhoz
hasonléak. A fej-nyak régié malignus daganatainak a XX. szazad végén
latott egyre névekvd tendenciaja alatamasztja a sztomato-onkolégiai sz(r6-
és epidemioldgiai vizsgalatok jelentdségét és sziikségességét.

Témavezetdk: Dr. Decsi Gabor egyetemi adjunktus,
Dr. Sonkodi Istvan emeritus professzor
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Mészaros Csongor, FOK V. évf., Barcsayné Tatrai Noémi, FOK IV. évf.
SZTE FOK, Konzerval6 és Esztétikai Fogaszati Tanszék

Disszekalt als6 molaris fogak torési ellendllasanak vizsgalata iivegszalas
sinezést kovetden — pilot in vitro vizsgalat

Bevezetés: Vizsgalatunkban egy olyan klinikailag relevans szituaciot
modelleztiink, amikor egy als6 hemiszekcion atesett fogat direkt, ivegszallal
megerdsitett hiddal restauraljuk és kétjik dssze a szomszédos premolaris
foggal. Ezen egységek torési ellenallasat vizsgaltuk in vitro korilmények
kozott az alkalmazott restaurativ anyagok és a szimulalt csontszintek
fuggvényében.

Moédszerek: Kutatasunkba 24 darab, egyéb okbdl eltavolitott als6 elsé
moléaris és 24 darab als6é premolaris fogat vontunk be. A molarisokban
standard méretli okkluzalis, mig a premolarisokban OD kavitasokat
alakitottunk  ki. A nagy6ri6k disztalis csatornait gyokérkezeltik,
gyokértoméssel lattuk el, majd hemiszekaltuk és a disztalis fogfelet tartottuk
meg. Ezt kdvetéen a fogparokat 4 csoportba osztottuk (B2, B6, C2 és C6
csoport; n=6). A B2 és B6 csoportok esetén hosszu és rovid livegszalak is,
mig a C2 és C6 csoportoknal csak rovid Gvegszalak kerlltek felhasznalasra.
A hiddal restauralt egységeket metakrilat rezinbe agyaztuk be: a B2 és C2
csoport mintait ép parodontalis viszonyoknak megfelel6en, mig a B6 és C6
csoportban  furkacidérintettséget szimulalva. Dinamikus farasztasos
(tulélési) vizsgalatot végziink, valamint dokumentaltuk a térések mintazatat
is.

Eredmények: A tulélés tekintetében a B6 csoport szignifikansan jobbnak
bizonyult a C2 és a C6 csoportoknal, mig a tdbbi csoport k6z6tt nem volt
szignifikans kulénbség.

Megbeszélés: El6zetes eredményeink alapjan feltételezhetjik, hogy a direkt
hid anyagaként alkalmazott Uvegszalas anyag tipusa (révid vagy hosszu)
szignifikansan befolyasolja a mintdk tulélését a bedgyazas szintjétél
fuggetlenil. Jelen esetben a hosszu és révid lvegszalrostok kombinacidja
sikeresen er6sebbé, teherbirdbba, ellenallébba tette a restauralt fogparokat
a szajban fellépd er6hatasokkal szemben.

Témavezetdk: Dr. Frater Mark egyetemi adjunktus,
Dr. T. Szab6 Veronika egyetemi tanarsegéd
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Onodi Boglarka, FOK II. évf.
SZTE FOK, Parodontolégiai Tanszék,
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék

Antibiotikum-rezisztencia és biofilm-termel6é képesség Pseudomonas
aeruginosa torzsekben: van-e 6sszefiiggés?

Bevezetés: A baktériumok altal termelt biofilm nélkulozhetetlen védéfunkciot lat
el az elénytelen kornyezeti korllményekkel vagy az immunrendszerrel
szemben. Mind az antibiotikum-rezisztencia, mind a biofilm-termelés intenzitasa
jelentésen befolyasolhatjdk a fertézések klinikai kimenetelét, azonban a két
veédekezési mod  kdzotti  mechanisztikus  dsszefuggésre  vonatkozdan
ellentmondasosak a szakirodalmi adatok. Kutatdsunk célja az antibiotikum-
rezisztencia, a biofilm-termeld képesség és kulénféle virulencia-faktorok kdzotti
Osszefliggések vizsgalata Pseudomonas aeruginosa térzsekben.

Moédszertan: A kutatasunkba mintaelemszam-becslést kovetéen n=166 P.
aeruginosa torzs kerllt bevonasra. Az antibiotikum-érzékenység vizsgalatat és
értékelését, illetve a fenotipusos rezisztencia-mechanizmusok detektalasat
standard laboratériumi protokollok szerint végeztiik. A biofilm-termelé képesség
felmérését kristalyibolya festésen alapul6 moédszerrel végeztik, mikrotiter
lemezekben; a torzsek csoportositdsa a mért ODs7o értékek alapjan tortént. A
baktériumtérzsek motilitasat tripton szdja agaron, sziderofér-termelését pedig
krom-azurol S-tartalmi agaron vizsgaltuk. A statisztikai elemzéseket (leird, t-
préba, x2-préba) IBM SPSS 22.0 programmal végeztiik.

Eredmények: A vizsgalt P. aeruginosa torzsek esetén az antibiotikum-
rezisztencia szintje a fluorokinolonok (ciprofloxacin: 46,98%, levofloxacin: 45,18%)
és a cephalosporinok (ceftazidim: 31,92%, cefepim: 30,12%) esetén volt a
legmagasabb; a térzsek 19,28%-a volt multidrog rezisztens (MDR). A toérzsek
22,89%-a gyenge, 27,71%-a kbzepes, mig 49,40%-a pedig erds biofilm-termel&
volt. Nem talaltunk szignifikdns kulénbséget a biofilm-termelés intenzitdsaban
(nem MDR ODs7o [atlag+SD]: 0,416+0,167 vs. MDR ODszo: 0,39940,192), vagy
az usz6 (nem MDR: 24,51+7,25 vs. MDR: 23,064+8,03 mm), rajzé6 (nem MDR:
28,1146,11 vs. 26,9445,97 mm) és rangatéz6 (nem MDR: 10,431+2,43 vs.
9,78+2,82 mm) motilitds mértékében az MDR-fenotipus alapjan (p>0,05 minden
esetben). A térzsek 81,10%-ban igazoltunk sziderofér-termelést.

Megbeszélés: Az MDR-fenotipus és a biofilm-termelés 6sszefliggesét vizsgald
in vitro kisérletek fontos alapjai lehetnek Uj terapias célpontok és eradikacios
stratégiak kidolgozasanak.

Téamogaté: A kutatést az Uj Nemzeti Kivéaloség Program (UNKP-22-2-
SZTE-102, UNKP-22-5-SZTE-107) és a MTA Bolyai Janos Kutatasi
Oszténdij (BO/00144/20/5) tamogatta.

Témavezetdk: Dr. Stajer Anette egyetemi docens,
Dr. Gajdacs Mari6 egyetemi adjunktus

125



Fogorvostudomany
2022.11.16. (szerda) 8:20 - 11:55, FOK B éplilet Sarga terem

Pallés Péter Mark, FOK IIl. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék

A hazai antibiotikumokra vonatkozoé internetes keresések kvalitativ és
kvantitativ elemzése: mit javasol ,,Dr. Google”?

Bevezetés: Az antimikrobialis rezisztencia (AMR) sulyos népegészségiigyi
probléma, melynek kialakuldsaban a szerek indokolatlan alkalmazasa
(beleértve azok vény nélkil torténé megszerzését és az 6ngyogyszerelést) az
egyik legfontosabb tényez6. Szamos nemzetkézi kampany tlzte ki célul a
lakossag felvilagositasat az AMR veszélyeirdl, beleértve az Eurdpai
Antibiotikum Napot és az Antibiotikum-rezisztencia Vilaghetét. Jelen
infodemioldgiai vizsgalat célja a magyarorszagi antibiotikumokkal kapcsolatos
Internetes keresések és informaciokeres® magatartas vizsgalata.

Modszertan: Vizsgalatunk retrospektiv kutatas, melyben a Google Trends™
keresémotorban az ,antibiotikum” kifejezésre és a kapcsolodd keresészavakra
vonatkoz6 kvalitativ és kvantitativ adatok teljes korli legy(jtése tortént relativ
keresési gyakorisag (RSV) formatumban, a 2010.01.01. és 2020.12.31. kdzotti
idétartamra. A statisztikai elemzéseket (leird, paraméteres tesztek,
idésorelemzés) IBM SPSS 22.0 programmal végeztik.

Eredmények: Az antibiotikumokkal kapcsolatos keresési intenzitas az
internethasznaldk szamaval korrigalt RSV-értékek alapjan szignifikans
ndvekedést mutatott (26,2+4,8 vs. 43,319,9; p<0,001). A leggyakoribb
kapcsolodd kulcsszavak az ,antibiotikum alkohol” (RSV: 72-100),
»antibiotikum fogamzasgatlas” (RSV: 43-82) és ,antibiotikum mellékhatasok”
(RSV: 39-82) voltak. Az intenzitasi adatok alapjan egy jol kérllirhatd
ciklicitdst és szezonalitast véltink felfedezni, amely jol kdveti a fels6 1éguti
fert6zések szezonalitasat. Erés és szignifikdns (p<0,001) pozitiv korrelaciét
talltunk az ,antibiotikum” és a ,probiotikum” (r=0,809), ,kbhdgés” (r=0,707),
Jorokfajas” (r=0,644) és ,influenza” (r=0,539) kulcsszavakra vonatkozo
RSV-értékek kozott. Az edukaciés kampanyoknak nem volt szignifikans
hatasa az antibiotikumokra vonatkozé keresések intenzitasara (el6tte:
66,59+15,49 vs. utana: 67,91+14,07; p>0,05).

Megbeszélés: Gyors és egyszerl elérhet6ségének koszonhetbéen az
Internet az egészséggel kapcsolatos informaciok egyre fontosabb forrasava
valt a lakossag korében, melyet az egészségligyi szakemberek kevéssé
képesek ellenérizni. Az antibiotikumokkal kapcsolatos lekérdezések értékes
informéacidkat szolgaltathatnak a kollektiv egészséggel kapcsolatos
felhasznalasi trendekrél.

Témogatd: A kutatast az Uj Nemzeti Kivalésag Program (UNKP-22-2-
SZTE-103, UNKP-22-5-SZTE-107) és a MTA Bolyai Jénos Kutatasi
Oszténdij (BO/00144/20/5) tamogatta.

Témavezetd: Dr. Gajdacs Mari6 egyetemi adjunktus
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Pallés Péter Mark, FOK Ill. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék

A probiotikumokra és a bél-mikrobiétara vonatkozo hazai és globalis
informaciokeres6 magatartas Google Trends-alapu elemzése

Bevezetés: A human bél-mikrobidta 6sszetételének valtozatossagara és annak
egészségiinket befolyasolé hatasara vonatkozdan folyamatosan gyarapodnak
ismereteink. Ezzel egy id6ben egyre nagyobb az érdeklédés a probiotikum-
készitményekkel és az an. funkcionalis élelmiszerekkel kapcsolatban,
melyekkel a mikrobiéta helyreadllitasan keresztll egészségink megérizhetd.
Kutatasunk célja a probiotikummal és a bél-mikrobiétaval kapcsolatos Internetes
keresések és informaciokeresd magatartas vizsgalata.

Médszertan: Vizsgalatunk soran a témahoz kapcsol6do keresészavak feltard
elemzését végeztik el a Google Trends™ keresémotorban, majd az azonositott
kulcsszavakra vonatkozo kvalitativ és kvantitativ adatok teljes kérl legydijtése
tortént relativ keresési gyakorisag (RSV) formatumban, a 2010.01.01.-
2020.12.31. kozotti idétartamra. A statisztikai elemzéseket (leird, paraméteres
tesztek, idésorelemzés) IBM SPSS 22.0 programmal végeztiik.

Eredmények: A probiotikumokra vonatkozé keresési intenzitas az
internethasznalok szamaval korrigalt RSV-értékek alapjan szignifikans
névekedést mutatott mind hazankban (21,16+7,17 vs. 63,38+12,69; p<0,001),
mind globdlisan (22,92+0,99 vs. 47,27+2,26; p<0,001). Globalisan, a
Lprobiotikum” kulcsszé6 RSV-értékei és az altalunk azonositott tobbi kritikus
kulcssz6 keresési intenzitasa kozott er6s és szignifikans korrelaciot (r>0,8,
p<0,001) taldltunk, mig az egyes orszagok szintjén ez az 6sszefiiggés nem volt
egyértelmlien azonosithatd. A probiotikumokra (elétte: 50,91+17,80 vs. utana:
48,55+19,43) és prebiotikumokra (el6tte: 57,50+16,60 vs. utana: 62,02+20,66)
vonatkozd ismeretterjeszté kampanyok nem befolyasoltak a keresési intenzitast
(p>0,05). A kapcsolddo kulcsszavak elemzése alapjan a legtdbb hazai keresés
specifikus probiotikum-készitményre vonatkozott; az informacios prevalencia és
az RSV-értékek kdzott nem talaltunk értékelhetd dsszefliggést (Irl<0,2, p>0,05).
Megbeszélés: A probiotikummal és a bél-mikrobiotaval kapcsolatos Internetes
informaciokeres® magatartas vilagszerte folyamatos névekvé tendenciat mutat,
mely egybevag a probiotikum-készitmények egyre gyakoribb alkalmazasaval.
Indokolatlan hasznalatuk elkeriléséhez javasolt az egészségligyi szakemberek
altal osszeallitott, hiteles, evidenciakon alapuld informaciok elérhetévé tétele a
lakossag szamara.

Témogaté: A kutatést az Uj Nemzeti Kivéléség Program (UNKP-22-2-
SZTE-103, UNKP-22-5-SZTE-107) és a MTA Bolyai Janos Kutatasi
Oszténdij (BO/00144/20/5) tamogatta.

Témavezetd: Dr. Gajdacs Mario egyetemi adjunktus
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Pato6 Aliz Eperke, FOK V. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE FOK, Fogszabalyozasi és Gyermekfogaszati Tanszék

A lagylézer-terapia (LLT) hatékonysaga a fogszabalyozé kezelés soran
kialakulé fajdalom csillapitadsaban: randomizalt, placebo-kontrollalt
kettés vak vizsgalat

Bevezetés: A fix fogszabalyoz6 készilék alkotéelemét képezd gylirik
felhelyezhet6sége érdekében szeparalogumik alkalmazésara kerdl sor,
melyek viselése fajdalmat okozhat. A lagylézer-terapia (LLT) csOkkentheti a
fajdalmat, serkentheti a csontgyégyulast és nincsenek ismert mellékhatasai.
Kutatasunk célia az LLT fajdalomcsillapitdé hatdsdnak értékelése
fogszabalyozé kezelés soran, szeparalogumik felhelyezését kdvetéen.
Modszerek: A kutatasban 33 onkéntes (21 né, 12 férfi) vett részt a
Fogszabalyozasi és Gyermekfogaszati Tanszék beteganyagabdl,
atlagéletkoruk 24,86+5,63 (atlag +S.D.) év volt. A résztvevék also/felsd
fogivében az elsd molarisok és az azokkal szomszédos fogak kozé
szeparalogumit helyeztiink mindkét kvadransban. A fogiv egyik oldali (teszt)
kvadransat dioda lézerrel (Medency Primo dental laser, Vicenza, ltaly)
kezeltik, a masik oldali (kontroll) kvadransban placebo kezelést
alkalmaztunk. A paciensek a kdvetkezd 72 éraban egy 100 mm-es vizualis
analdg skala (VAS) segitségével, megadott idépontokban (0, 6h, 24h, 48h,
72h) dokumentaltdak a nyugalomban és ragaskor jelentkezd fajdalom
mértékét. A statisztikai elemzést IBM SPSS Statistics 22.0 programmal
végeztik (a=0,05).

Eredmények: A VAS fajdalomértékek vonatkozdsaban nyugalmi allapotban
a kvadransok koézoétt nem volt szignifikans kilénbség egyik vizsgalati
idépontban sem (p>0,05). Ragaskor, a kezdeti és az utolsé id6pont
kivételével, a teszt kvadransokban szignifikdnsan alacsonyabb volt a
fajdalom mértéke, mint a kontroll kvadransokban (6h:9,29+12,65 vs.
19,07+20,99, p=0,025; 24h:21,96+21,11 vs. 37,19+26,35, p=0,012;
48h:28,01+21,40 vs. 42,60+26,29, p=0,016). Az LLT a 6h-s idépontokban
csokkentette legnagyobb mértékben a fajdalmat mind nyugalomban
(49,47%), mind ragaskor (51,29%).

Megbeszélés: A szubjektiv fajdalomérzést szamos tényez6 befolyasolhatja,
amelyek az alkalmazott vizsgalati moddszerrel kikiiszobolhetdk.
Eredményeink az LLT hatékony fajdalomcsillapité hatasat bizonyitjak a
fogszabalyozé kezelés elsd szakaszaban, szeparalogumik alkalmazasakor.

Témavezetdk: Dr. Madléna Melinda egyetemi tanar,
Dr. Karpati Krisztina egyetemi adjunktus
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Hrisanty Adriana Pop- Abrudan, Victor Babes University of Medicine and
Pharmacy 1% year,

Edida Maghet, Victor Babes University of Medicine and Pharmacy 1% year
Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Management,
Legislation and Communication in dental medicine

Recruiting challenges in the digital era of dentistry, a comparative analysis

Introduction: The pandemic forced recruiting activities to transfer online,
digital technologies quickly becoming an important ally of the human
resources departments.

The purpose of the study: to investigate the way in which the recruitment and
selection process is carried out in two dental clinics located in Timisoara -
the DentEstet 4 Kids clinic and the Dina Dent clinic, using a status of digital
facilities, the involvement of Web and Social Media means within the Human
Resources processes.

Research method: survey based on questionnaire. The questionnaire was
distributed to the two dental clinics and 13 subjects from the DentEstet clinic
and 8 subjects from DinaDent were questioned. Data were collected in May
2022. Sample type: semi-probability unstratified simple random.

Results and conclusions: The research investigated which of the
recruitment platforms are the most effective, and the answers received show
that the respondents from DentEstet the recruitment site eJobs is considered
the most productive, followed by the SM Linkedin platform, for the
respondents from DinaDent's most effective is the SM Linkedin platform,
followed by the recruitment site eJobs. The results obtained following the
processing of the questionnaires are not general, but particular in nature, as
they were applied only to the two clinics, but they bring to the fore the
challenges faced by those in charge of the recruitment and selection process
within the dental services at the level local in conditions where everything is
dynamic.

Supervisors: Dr. Raluca Mioara Cosoroaba assistant lecturer,
Dr. Ramona Amina Popovici professor
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Qusai Salaita, Faculty of Dentistry 5™ year
Faculty of Dentistry, Department of Prosthodontics

Effects of different implantation protocols/strategies on attaining biological
width: results from a prospective, single-center clinical study

Introduction: The biological width is a 3-4mm distance from the top of the
peri-implant mucosa to the first bone-to-implant contact, consisting of
sulcular epithelium, junctional epithelium and fibrous connective tissue
between the epithelium and the first bone-to-implant contact or the stabilized
top of the adjacent bone.

Methods: A prospective, open-label, single-center clinical study aimed to
assess the efficacy and safety of a novel dental implant system; the
attainment of appropriate BW around implants was measured, which was a
secondary outcome measure. Following sample size determination, partially-
edentulous patients affected by periodontitis were enrolled, if they met the
inclusion criteria. BW was calculated based on implantation depth and
gingival thickness. Statistical analyses were performed using IBM SPSS 22.0
software (significance level: p<0.05).

Results: Overall, 25 patients (10 males and 15 females; mean age:
48.40+2.35 years) were enrolled in the study to receive implants, with an
implant survival rate of 98.8%. There were no significant differences
observed between projected and final BW during the use of the ,indended
BW” implantation protocol (4.54+0.15 mm vs. 4.7940.15 mm; p=0.067) and
the ,bone-level” implantation protocol 2.54+0021 mm vs. 2.18+0.09 mm;
p=0.18), respectively. Bone healing was excellent in both protocols.
Discussion: Having sufficient BW around implants is essential, as it forms a
biological barrier against bacterial infections, improves adhesion quality, and
has implications for clinical aspects of dental implantation. Extension of BW
in the vertical dimension may be realized based on the implantation
procedure, using clinical measurements and by inserting implants below the
bone level.

Grant support: The research was supported by the GINOP-2.2.1-15-2017-
00039 project.

Supervisors: Dr. Zoltan Barath professor,
Dr. David Hangyasi assistant research fellow
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Varga Csenge, FOK V. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE FOK, Fogpétlastani Tanszék

Fogpoétlas alaplemezek statikus terhelési vizsgalata és anyagtani
osszehasonlitasa

Bevezetés: Kutatasunkban kivehetd fogpétlasok alaplemezének
elballitasara haszndlt, termoplasztikus eljarassal el&allitott polimer
anyagokat vizsgaltunk. Tapasztalatok szerint a kilénb6z6 alkalmazott
anyagok toérési gyakorisaga eltérd. Vizsgalatainkkal arra kerestiink valaszt,
hogy van-e kuldnbség a mechanikai tulajdonsagokban az alaplemez
anyagok kozott.

Médszerek: Harom hére lagyuld, polimer anyagot vizsgaltunk,
csoportonként 7 elemszammal. A vizsgalt anyagok a kdvetkez6k voltak:
poliolefin iFlex, nylon Unbreakable és a poliamid Deflex Classic, melyekbdl
10 mm magas, 5 mm atméréji henger alaku mintakat készitettiink. A statikus
terhelési vizsgalatokat az Instron ElectroPuls E3000 méréberendezéssel
végeztik. A terhelés 60 masodperc alatt ért el 1750 N er6t, tovabba az
anyag 4,5 mm-es 0sszenyomodasa esetén volt egy megallasi feltétel. A
statisztikai elemzéseket Excelben és SPSS-ben végeztik, 0,05-6s
szignifikancia szinten. Az dsszehasonlitasokhoz varianciaanalizist és Tukey
post hoc tesztet hasznaltunk.

Eredmények: A statikus terhelés soran a mintdk 1750 N terhelés hatasara
nem tortek el, képlékeny tulajdonsagot mutattak. A rugalmassagi
tartomanyban meghatarozott Young-modulus a harom csoport kdzott
szignifikansan eltért (p=0,048). Az eredmények alapjan az iFlex a
legrugalmasabb alaplemez anyag a harom kézul 0,41 + 0,098 GPa Young-
modulussal, mig a legmerevebb a Deflex Classic 0,55 £ 0,18 GPa Young-
modulussal. A plasztikus tulajdonsag dsszehasonlitasahoz megvizsgaltuk
az 1kN terheléshez tartozé deformacios értékeket. Ezek alapjan szignifikans
az eltérés az atlag 6sszenyomddas értékek kozott a Deflex Classic és iFlex
esetében (p<0,001), valamint az iFlex és Unbreakable kézott (p<0,001).
Kiszamitottuk az anyagok szivéssagat a terhelési gorbe alatti tertiletekbdl,
amely szintén szignifikans eltérést mutatott (p<0,001).

Megbeszélés: A Deflex Classic szignifikdnsan gyengébb mechanikai
tulajdonsagokat mutatott a statikus mérések soran, mint az Unbreakable és
az iFlex, amelyek viszont egymashoz hasonléak voltak.

Tamogato: Készdnjiik a mintak elkészitését és az anyagok felajanlasat a
Dental Fuzié Fogtechnikanak.

Témavezetdk: Tarjanyi Tamas tudomanyos segédmunkatars,
Dr. Pels6czi-Kovacs Istvan egyetemi docens
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Veres Botond, FOK IIl. évf.
SZTE FOK, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék,
SZTE Interdiszciplinaris Orvostudomanyok Doktori Iskola

Kiilonb6z6 kupszogii implantatum-felépitmény kapcsolatok mechanikai
terheléses vizsgalata

Bevezetés: A fogaszati implantatum mesterséges foggyokér, melyeken
elhorgonyzott fogpotlasok a természetes fogak pétlasara hivatottak.
Napjainkban elterjedt fogaszati implantaciéos rendszerek koénuszos
csatlakozassal birnak. Kutatasunk soran az implantatum-felépitmény
kapcsolat mechanikai vizsgalatara fokuszaltunk.

Médszerek: Statikus és dinamikus terhelési vizsgalataink elvégzésére az
INSTRON ElectroPuls E3000 gépet hasznaltuk. Osszesen 35 mintat
vizsgaltunk 5 Kkllonb6zé kupszég esetén mindkét terhelésben. Az
atmendécsavarok 35 Ncm behajtasi nyomatékkal lettek rogzitve a mérések
el6tt, ezutan a testet specialis aljzatba helyeztik. Statikus terhelés esetén
20 mp alatt 500 N erdével terheltiik a mintakat, ezutan a nyoméfej visszatért
eredeti pozicidjaba. A dinamikus terhelés soran 15000 cikluson keresztll, N
er6vel farasztottuk a mintakat. Mindkét fajta kisérletnél vizsgaltuk a
terhelésbdl adodd 6sszenyomddast és a kihajtasi nyomatékot. Adatainkat
Excel és IBM SPSS szoftverekben elemeztiik, varianciaanalizist és poszt-
hoc prébakat végeztiink az 6sszehasonlitasokra.

Eredmények: A statikus vizsgalatok terhelési diagramjain elemeztik az
egyes kupszdg csoportok Osszenyomodasat a legnagyobb terhelésnél,
amely szignifikans eltérést mutatott (p=0,021). A mért terhelési gorbék
alapjdn meghataroztuk az anyagok Young-modulusdt a rugalmassagi
tartomanyban. A terhelések befejeztével megmértik az atmendcsavar
kihajtdsi nyomatékait, amely szignifikans eltérést mutatott (p<0,001). A
dinamikus mérések soran is elemeztik az &sszenyomddas idébeli
valtozasat, valamint 0&sszehasonlitottuk az utolsé ciklusnal az
dsszenyomodas értékeket. A farasztasos terhelési vizsgalatok eredményei
hasonlé tendenciat mutattak, mint a statikus mérések eredményei.
Megbeszélés: Az implantatum-felépitmény kapcsolatat meghatarozo
kupszOg valtoztatasaval, azonos terhelés esetén szignifikans kuldnbségek
adddnak az atmendécsavarok kilazulasaban. Megallapithatjuk, minél
nagyobb a kapcsolat kupszége, annal kisebb a terhelésbél kovetkezd
csavarlazulas mértéke, mely jelent8sen befolyasolja a fogpoétlas hosszu
tavu, biztonsagos mikddését.

Témavezetdk: Tarjanyi Tamas tudomanyos segédmunkatars,
Kortvélyessy Gy6z6 PhD hallgaté
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Bocz Csenge, GYTK IIl. évf.
SZTE TTIK, Bioldgia Intézet, Biokémiai és Molekularis Bioldgiai Tanszék

Hafnium-oxid és platina nanorészecskék radioszenzitizalé6 hatasanak
vizsgalata tumoros sejteken

Bevezetés: A daganatos megbetegedések kezelésében a kemoterapia
mellett nagy hangsulyt kap a sugarkezelés, mely azonban az egészséges
szbveteket is karosithatja. A kezelés specifitasat radioszenzitizalé szerek
alkalmazasaval novelhetjuk. Radioszenzitizalé hatast fejthetnek ki a nagy
rendszamu fémekbdl elballitott nanorészecskék, mint a platina (PtNP) és a
hafnium-oxid nanopartikulumok (HfO2NP). Ezek a nagyenergiaju ionizalo
sugarzas hatasait fizikai, kémiai és bioldgiai médon képesek felerésiteni,
reaktiv elektronokat és oxigén szabadgyodkoket létrehozva, amelyek a
makromolekulak karosodasat, sejtciklus-megallasat és sejthalalt okoznak. A
hiszton-deacetilaz enzim (HDAC) gatlészerek novelik a hiszton fehérjék
acetilacidjat, ezaltal egy relaxaltabb kromatin szerkezetet kialakitva, ami a
DNS-t hozzaférhetébbé teszi a fém nanorészecskék és az ionizald sugarzas
karosité hatasainak. igy a HDAC inhibitorok fém nanorészecskékkel és
sugarterapiaval egyutt tovabb ndvelhetik a terapia hatékonysagat.
Modszerek: Kisérleteinkben a szuberoilanilid-hidroxdmsav (SAHA) hiszton-
deacetilaz inhibitor, HfO2NP, illetve PtNP radioszenzitizalé hatasat
vizsgaltuk human tumoros sejteken. Ennek soran a tumorsejtek
koldniaformalo-képességét, a DNS kettdsszalu torések szamat és a
szeneszcens sejtek mennyiségét detektaltuk.

Eredmények: Sugéarkezeléssel kombinaciéban mind a HfO:NP+SAHA, és
PINP+SAHA egyuttes kezelés szignifikansan csdkkentette a sejtek
koléniaformalo-képességét és ndvelte a szeneszcens tumoros sejtek
ardnyat a besugarazott kezeletlen sejtekhez képest. lonizalé sugérzas
mellett, a fém nanorészecskék és a HDAC géatlok kombinacidja
szignifikansan ndvelte a DNS duplaszalu térések szamat is az 6sszes
vizsgalt tumoros sejtben.

Megbeszélés: A HfO:NP vagy a PtNP és a SAHA kombinacidja ionizalo
sugarzassal egyutt jelentdés tumor ellenes hatast képes kifejteni.
Feltehetbleg a nanorészecskék elektronhéjairdl az ionizald sugarzas
kovetkeztében levalo reaktiv elektronok okoznak DNS karosodast, mely
hatas a SAHA altal kialakitott relaxalt kromatinszerkezet miatt felerésithetd.
Témogaté: A Kulturélis és Innovéciés Minisztérium UNKP-21-5-SZTE-592
és UNKP-22-5-SZTE-553 Uj Nemzeti Kival6sag Programjanak a Nemzeti
Kutatasi, Fejlesztési és Innovacios Alap Magyar Tudomanyos Akadémia
Bolyai Janos Kutatasi Oszténdij BO/00878/19/8 és BO/00351/22/

Témavezetdk: Dr. Csontné Dr. Kiricsi Monika egyetemi adjunktus,
Dr. Igaz Néra egyetemi adjunktus
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Bogner Jozsef, GYTK IV. évf.
SZTE TTIK, Fizikai Kémiai és Anyagtudomanyi Tanszék

Fehérje/poliszacharid-alapu kolloidalis hordozé részecskék eléallitasa
és lehetséges alkalmazasuk szemészeti célokra

Bevezetés: A modern kolloidkémiai és az anyagtudomanyi kutatasok egyik
dinamikusan fejl6dé terilete kozott emlithetjiik meg a gyogyszerhatéanyag-
szallitd rendszerek optimalizalasara, fejlesztésére irdnyuld vizsgalatokat. A
kolloid mérettartomanyba es6 hordozdkkal elnyujthatjuk és fokozhatjuk
egyes gyogyszerek, élettani hatassal bir6 komponensek szervezeten beldli
optimdlisabb  hasznosulasat. Munkank sordan egy szemészeti
készitményekben széles kdérben hasznalt hatéanyag bioldgiai
hasznosuldsanak novelését szeretttk volna megvalédsitani kolloid
mérettartomanyba es® szérum albumin / hialuronsav (HSA / HyA) komplex
konjugatumok alkalmazasaval, melyet egy egylépéses, j6l szabalyozhatd
moddszerrel allitottuk el nehezen eltadvolithatd szerves oldészerek és
keresztk6té agensek alkalmazasa nélkiil.

Modszerek: Munkank elsé részében a hatéanyag és a fehérje kozotti
kolcsonhatas jellegét szerettiik volna felderiteni, ennek érdekében cirkularis
dikroizmus spektroszkopiaval a hatéanyag és a fehérje kdzotti kdlcsdnhatas
részeletes vizsgalatat is elvégeztik. A kovetkezé Iépésben igyekeztink
optimalizalni a hatdanyaggal t6lt6tt komplex makromolekularis rendszer
el6éallitasi paramétereit, az optimalisnak valasztott preparalasi paraméterek
alkalmazasa mellett a részecskék karakterizalasat dinamikus
fényszérasméréssel és transzmisszids elektronmikroszkdpos technikakkal is
megvizsgaltuk. Az eléallitasi protokoll meghatarozasa utén, szerettiink volna
informaciot szolgaltatni a hatdanyag felszabaduldsi mechanizmusara
vonatkozdan.

Eredmények/Megbeszélés: Eredményeink értékelése soran azt a
kovetkeztetést vonhatjuk le, hogy az optimalis preparélasi protokoll
alkalmazasa esetében lehetéség nyilik kolloid mérettartomanyba (~ do.s
=250 nm) esd hatéanyaggal toltott hordozok el6allitasara. Vizsgalataink
alapjan a szemészeti készitményekben hasznalt hatéanyag optimalisabb
hasznosulasara nyilhat lehetéség a hialuronsav-tartalmi makromolekulas
hordozé alkalmazasa révén.

Témavezetdk: Dr. Juhaszné Dr. Csapo Edit egyetemi adjunktus,
Kovacs Nikolett Alexandra PhD hallgaté
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Boncz Maria Fanni, GYTK IV. évf.
SZTE GYTK, Gyégyszerkémiai Intézet

Bi- és tetrafunkcids ent-kauran és ent-beyeran vazas diterpén szarmazékok
sztereoszelektiv szintézise

Bevezetés: A természetes forrasbdl nyerhetd diterpén aglikonok szamos
biolégiailag aktiv vegylletcsalad szintézisének kiindulasi anyagai. llyen
aglikon pl. az ent-kauran vazzal rendelkezd szteviol, mely a Stevia
rebaudiana (jdzminpakdca) szteviozid glikozidjabdl allithaté eld.
Eredmények: Kutatasom soran feladatomul kaptam antiproliferativ hatasu
diterpén 1,3-aminoalkoholok és aminotriolok sztereoszelektiv szintézisét. A
megfelel6 aminoalkohol regioizomerekhez (2-3) egy kulcsfontossagu, ent-
beyeran vazzal rendelkez6 B-keto-alkoholon keresztll jutottam el, melyet
szteviol-metilészterb8l kiindulva az epoxid vegyllet Wagner-Meerwein
tipusu atrendezddésével kaptam meg. Az N-benzil, illetve N-naftil funkciot
hordozé aminotriolok (5) kialakitasa sztereoszelektiv allil-hidroxilalason
keresztil, spiro-epoxid metilészterének (4) kilénb6zé primer és szekunder
aminokkal torténé felnyitasaval ment végbe.

Megbeszélés: A szintetizalt vegylletek szerkezetigazolasa HRMS és NMR
spektroszkopiaval tértént. Az aminotriolok in vitro farmakoldgiai vizsgalata
soran figyelemre méltd antiproliferativ hatasokat figyeltink meg, melyek
hatas-szerkezet Osszefiiggései alapjat képezhetik tovabbi, hatékony
vegylletek tervezésének.

Témavezetdk: Dr. Szakonyi Zsolt egyetemi tanar,
Bai Dorottya PhD hallgaté
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Csomor Adam, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gyoégyszerkémiai Intézet

2-Kinazolinonok szelektiv szintézise rézkatalizalt multikomponensii
reakcidval

A gyégyszerek vilagaban a nitrogén tartalmu heterociklusos vegyuletek
mara igen nagy jelentéségre tettek szert, kozilik is figyelemre méltéak a
kinazolinok, melyek antimikrobdlis, szedatohipnotikus, analgetikus,
anxiolitikus, antiviralis és tumorellenes hatasukat szamos vizsgalat
alatamasztja. Az 1,2,3-triazol gy(riik is igéretes tipusai a heterociklusoknak,
tobbek kozott influenza-, HIV-1-, TBC-ellenes, antihipertenziv, citotoxikus,
és az Alzheimer-kér kezelésében hasznalt vegylletek is tartalmazzak. Ezen
heterociklusos gy(ris vegyiletek szamos Uj felhasznalasi lehetéséget
vethetnek fel, ezért egyszer( és hatékony szintézislk kidolgozasa rendkivdil
hasznos lehet. Munkank soran a 1 diexo-, diendo-, cisz,- és transz-
aliciklusos b-aminosav amidok és hidroxamsavak a 2 2-azidobenzaldehid és
a 3 fenilacetilén szarmazékok domino reakcioit vizsgaltuk.
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Areakcidk soran 2 2-azidobenzaldehid és a terminalis alkin k6z6tt lejatszodé
1,3-dipolaris cikloaddicioval, kézkedvelt nevén ,klikk-reakcidval” alakitottuk
ki az 1,2,3-triazol gylrit tartalmazé szarmazékokat. A reakcidkat
mikrohullam reaktorban dimetil-szulfoxidban trietilamin jelenlétében 100°C-
on végeztuk, katalizatorként réz(l)-jodidot alkalmazva. A triazol kialakulasat
kdvette a savamidokkal illetve hidroxamsavakkal végzett ciklokondenzacié,
melyb8l az 5 triazoil-2,3-dihidrokinazolinonok diasztereoszelektiven
képzddtek. A szintézis sordan a 4 triazolotriazecinon tipusu termék
képzb6dését nem észleltiik. A végtermékek szerkezetének meghatarozasa
tomegspektrometrias, 1D és 2D NMR spektroszkdpias mérésekkel tértént.

Tervezzik az 5 vegyuletek enantiomertiszta formaban t6rténd szintézisét is,
melyekhez sziikséges kiindulasi anyagok eléallitasa mar folyamatban van.

Témavezet6: Dr. Palké Marta egyetemi docens
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Erdei Dalma, GYTK Ill. évf.
SZTE GYTK, Gyoégyszertechnolégiai és Gyogyszerfeliigyeleti Intézet

Titanat nanocs6-hatéanyag kompozitok préselhetéségének vizsgalata

Bevezetés: A titanat nanocsdveket szamos helyen alkalmazzak pl. a
kornyezetvédelem, élelmiszeripar vagy orvostudomany terlletén.
Biokompatibilitasuk, kivald mechanikai szilardsaguk, kémiai
ellenalléképességuk miatt ezek a nanorendszerek rendkivil alkalmasak
tablettakba torténé feldolgozasra.

Médszerek: Munkam soran kilénb6zd titanat nanocs6-hatéanyag
kompozitok tablettdzhatésagat vizsgaltam Korsch EKO excenteres
tablettazégéppel. A tablettazashoz 7 mm atmérdjii présszerszamot
hasznaltunk. Kiilénb6z6 préserdket alkalmazva mértiik az anyag tomoérodési
és deformaciés tulajdonsagait. A tablettdk tOmegének és a pontos
geometriai paramétereinek (magassag, atmérd) ismeretében szamoltunk ki
a préselhetdségi értékeket a Kawakita és Walker egyenletek segitségével.
Eredmények: A Kawakita modszer szerint a titanat nanocsdvek
kiemelked6en j6 elrendezédést mutatnak toltés utan (a>0,73), mig a
kompozitok esetében ez az érték joval kisebbnek mutatkozott (a<0,68), az
1/b koefficiens magas értéke pedig azt mutatja hogy a kialakulé téomor
poragy térfogatanak felére csOkkentéséhez itt van sziikség a legnagyobb
energiara. A jo elrendez6dés mellett a Walker egyenletek eredményei kivald
préselhetéséget jeleznek a préserd logaritmikus skalan torténé emelésével
mintegy 23%-os térfogatredukcio érhetd el a deformacios fazisban. Ebben a
tekintetben a dimetil-szulfoxiddal készllt hidroklorotiazidos kompozitok
mutattak hasonléan j6 eredményt.

Megbeszélés: A titanat nanocsovek j6 elrendezédése a viszonylag magas
fellleti energiabdl adéddé aggregéacios hajlamnak kdszénhetd, melyet a
kompozitképzés csdkkent. A jo deformacios képesség a nanocsovek spiralis
szerkezetéb8l adéddé rugalmassagbdl fakad. A kompozitképzés soran a
nanocsoé felliletén és belsejében keletkezd hatdanyag nanokristalyok ezt a
tulajdonsagot csokkentik, a dimetil-szulfoxidos minta kivalé eredménye a
hatdanyag amorf szerkezetére vezetheté vissza. Osszefoglalva a
kompozitképzés némileg ronthatja a titanat nanocsévek mechanikai
tulajdonsagait, de megfeleléen optimalizalt formula esetén még igy
alkalmasak lehetnek akar segédanyag nélkil torténd tablettazasra is.
Tamogato: TKP2021-EGA-32 szamu projekt az Innovacios és Technologiai
Minisztérium Nemzeti Kutatasi Fejlesztési és Innovacios Alapbdl nydjtott
tamogatasaval, a TKP2021-EGA palyazati program finanszirozasaban
valosult meg

Témavezetd: Dr. Sovany Tamas egyetemi docens
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Fényes Eszter, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gydégyszertechnoldgiai és Gyogyszerfeliigyeleti Intézet

Antibiotikum tartalmi nanoplex formulacidk elallitasa és vizsgalata

Bevezetés: A ciprofloxacin egy szintetikus, fluorokinolonok csaladjaba tartozé
antibiotikum. Szamos bakteridlis fert6zésben valasztott gydgyszer, ugyanis
nagyszamu Gram negativ aerob, valamint néhany Gram pozitiv szervezet ellen in
vitro hatasos. Ciprofloxacin tartalmu készitményeket alkalmaznak baktériumok
altal kivaltott fertézésekre a tidbben, a gyomor-bél traktusban, a szemben és a
filben. A nem hatékony gyogyszeradagolasi megkoézelitések azonban
gyogyszertoxicitashoz és szervkarosodashoz vezetnek. A kbzelmultban igéretes
eredmények igazoltak a fertézd betegségek targetélt gyogyszerbejuttatasanak
fontossagat. Ezért a munka célkitlizése szabalyozott hatdanyag-felszabadulasu
ciprofloxacin-tartalmu kitozan nanoplexek eléallitasa és vizsgalata.

Modszerek: A hatdanyagot tartalmazd nanoszuszpenzié koltséghatékony
ionotropos gélesedési technikaval készilt. Késébb a mintakat porlasztva-
szaritottuk, a szilard fazisu végtermék eléallitasa céljabol. A nanoplexek méretét,
és zéta-potencidljat a Zeta-sizer készllékkel vizsgaltuk. Tovabba, a por
morfologiajat pasztazéd elektronmikroszkdppal (SEM) vizsgaltuk. A fizikokémiai
paramétereket a kdvetkez8 vizsgalatokkal értékeltiik ki: Fourier-transzformacios
infravords spektroszkopia (FT-IR), porrontgen diffrakcié (XRPD), pasztazéd
kalorimetria (DSC), termogravimetrias analizis (TGA), valamint citotoxicitasi
vizsgalat az A549-, RPMI-, Caco2-sejteken. A hatéanyag felszabadulasi
vizsgalatokat kulonb6z8 pH-kon végeztik el mesterséges kézegekben, példaul
nazalis, pulmonalis folyadékokban, illetve mesterséges gyomor-, és bélnedvben.
Eredmények: A 220 nm atlagos szemcsemérettel rendelkezd nanoplexek
optimalis sajatsagokkal jellemezhetbek; tébbek kézt 0,38 PDI, 23 mV zéta-
potencialt, sima kerekded morfoldgia, illetve megfeleld fellleti toltés megléte. A
nanorészecskék az adott sejtvonalakon nem eredményeztek citotoxicitasi
problémat. A nanoplexek szabalyozott hatbanyag-felszabadulast mutattak 48
oran keresztul.

Megbeszélés: Osszességében elmondhatd, hogy kutatds soran a
kitozannal kapszulazott ciprofloxacin nanorészecskék igéretesnek
bizonyultak az el6ézetes, fiziko-kémiai karakterizalasok soran, valamint a
citotoxicitasi kiértékelések alapjan. Ez az eljaras hatékony hatéanyag-
hordozd rendszer el6allitasat teszi lehetévé a ciprofloxacin modell
hatdéanyag kulénb6z8 beviteli kapukon térténé alkalmazasa céljabol.

Tamogato: Készéném Dr Mahwash Muhktar tudoméanyos munkatarsnak az
experimentalis munkaban nydujtott segitségét. A munkat tamogatta a
TKP2021-EGA-32 szamu projekt.

Témavezetd: Dr. Ambrus Rita egyetemi docens
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Filus Norbert, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gyoégyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet

D-gyliriiben modositott Osztron-éterek in vitro antiproliferativ és
antimetasztatikus hatasa négyogyaszati tumorsejtvonalakon

A daganatos megbetegedések okozta halalozasok kézel kétharmada mogott
az attétképzddés all, igy a modern tumorterapiaban elényds, ha egy
hatéanyag mind antiproliferativ, mind antimetasztatikus tulajdonsagokkal
rendelkezik (1). Ugyanakkor figyelemreméltéak az egyes daganattipusokra
specifikusan haté vegylletek is, amelyek kdz6tt megtalalhatoak
sejtosztddast gatld szteran vazas molekulak. Célunk volt 8, korabban még
nem vizsgalt Osztron-szarmazék antiproliferativ. és antimetasztatikus
hatasanak jellemzése, sztereokémiai szempontokat is figyelembe véve, néi
reproduktiv rendszeri tumorsejtvonalakon.

A tesztvegylletek sejtosztédasgatld hatasat MTT-assay mobdszerrel
hataroztuk meg méhnyak-, petefészek- és emlédaganat eredeti
sejtvonalakon. A legpotensebb antiproliferativ. hatasu vegylletek
tumorszelektivitasat intakt, egér fibroblaszt sejtvonalon (NIH-3T3) teszteltik.
Az antimetasztatikus hatasukrél migracios- és invazios assay vizsgalatokkal
kaptunk informaciét.

A normal @sztron sorba tartozé szarmazékok kézott a 3-benziloxi vegyuletek
kifejezettebb sejtosztédasgatld hatast mutattak. A 13a(epi)-6sztron sor
vegyuleteinél a 3-metoxi szubsztituens hatasfokoz6 tulajdonsaga a
méhnyakkarcindma sejtvonalakon figyelheté meg. Két 13a-6sztron 3-
metiléter szarmazék mutatott kifejezett antiproliferativ hatast Hela
sejtvonalon (ICso < 10 puM), amely hatas a tumorsejtekre szelektivnek
bizonyult (ICso > 30 uM NIH-3T3 sejteken). Ezen vegyuletek a HelLa sejtek
migraciojat 48 6ra alatt szignifikdnsan csdkkentették, valamint invaziégatlé
hatas is megfigyelhetd volt.

Sikeresen azonositottunk olyan, sztereoizomerei kdzul kiemelked6 hatasu,
D-gydriben modositott 13a-0sztron 3-metilétereket, melyek kizarélag HelLa
sejten mutatnak antiproliferativ aktivitast, valamint antimetasztatikus
tulajdonsaggal is rendelkeznek.

1 Dillekas H, Rogers MS, Straume O. Cancer Med. 2019;8:5574-5576

Tamogato: TKP-2021-EGA-32 OTKA 143690

Témavezetdé: Dr. Minorics Renata egyetemi adjunktus
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Foldes Frézia, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gydégyszertechnoldgiai és Gyogyszerfeliigyeleti Intézet

Nazalis in situ gélesedé rendszerek fejlesztése a hatékony, helyi
antibakterialis terapia érdekében

A fels6 léguti megbetegedések kozott kiemelt szereppel birnak a
bakterialis fert6zések, melyeknek prevalenciaja évrél évre névekszik. Ennek
egyik terapias lehetdsége a helyi, azaz orriregen keresztuli kezelés
nanomedicindlis formulacidkkal. A kedvezd fizikokémiai paraméterek
javitasa mellett lehetéséguink van nyujtott hatast is biztositani, melyre az in
situ gélrendszerek kivalé megoldast nyujthatnak.

Célunk volt olyan nazalis kérilmények kdzott in situ gélesedd polimer micellak
fejlesztése, amelyek a pediatriaban is alkalmazhaté antibakteridlis hatasu
tobramicint tartalmazzak a szteroid gyulladascsokkentd dexametazonnal
kombinacioban. Tovabba vizsgalni kivantuk a Poloxamer gélképz6
rendszer hatasat Soluplus és TPGS alkotta polimer micellaris rendszerekre.

A polimer micellak a direkt fagyasztva szaritas modszerével késziltek, melyeket
vizben torténé diszpergalas utan kolloidkémiailag karakterizaltunk. A gél
optimalizacié soran agélesedési id6t és hdmérsékletet vizsgaltuk. In
vitro hatéanyag leadas ésex vivo permeabilitdsi vizsgalatainkat nazalis
koralmények kozott végeztik. A kapott hatdanyag leadasi gorbékre kinetikai
illesztéseket végeztiink.

A polimer micellaris formulaciok esetében elmondhaté, hogy nano
mérettartomanyuak monodiszperz méreteloszlasban és megfelelé kolloidalis
fellleti toltéttséggel rendelkeznek. Az in situ gélesedd rendszerek nagy
mukoadheziv munkaval jellemezhetéek, amely tényezé kiegészilve a magas
bezarasi hatékonysaggal elésegitette az elnyujtott de nagymértékl hatéanyag
leadast és permeabilitdst nazalis kérilmények k6zott. Felderitésre kerdlt, hogy
a TPGS tartalmu, de leginkabb a Soluplus-TPGS rendszerek szignifikansan
magasabb permeacidfokozé hatdssal birnak, szemben a Soluplus
szolubilizalészerrel.

Osszességében elmondhatd, hogy az in situ gélesedd polimer micellas
rendszerek  képesek hosszutavu, hatékony  antibakteridlis  és
gyulladascsokkentd hatast kifejteni az orriiregben biztositva az adagolasi rend
csOkkentését is. A legnagyobb penetraciofokozé hatast a Soluplus-TPGS
binaris rendszer esetén tapasztaltunk, mely szignifikansan kedvez&bb hatast
biztositanak.

Témogaté: A Kulturélis és Innovéciés Minisztérium UNKP-22-2-SZTE-140
kédszamu Uj Nemzeti Kivalésag Programjénak a Nemzeti Kutatési, Fejlesztési
és Innovacios Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval készlilt.

Témavezetdk: Sipos Bence egyetemi tanarsegéd,
Dr. Katona Gabor egyetemi adjunktus
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Galgoczi Emese Zsuzsanna, GYTK V. évf.

SZTE GYTK, Gybégyszeranalitikai Intézet,

ELKH SZBK, Névénybiologiai Intézet, Névényi Fényérzékelés és
Fényhasznositas Kutatbegység, Névényi Foto- és Kronobioldgiai Csoport

Membranfehérje expresszidja - Iéptéknovelés, stabilitas, szennyezésprofil
és kristalyositas

Bevezetés: A membranfehérjék szerkezetének tanulmanyozasara hasznalt
modszerek kozil a réntgenkrisztallografia tekintheté a leggyakrabban
alkalmazott metédusnak. A kristalyosodas el6segitésére a célfehérjéhez egy
ugynevezett chaperon fehérjét fizionaltattunk.

Eddigi munkank soran a Haemophilus influenzae HI0610 fukdz transzporterét a
T4 lizozim chaperon fehérjével 6sszekapcsoltuk és gélelektroforézis igazolta,
hogy a kivant fuzios fehérje expresszalodott. A kis léptékl fehérje expresszid
optimalis korllményeit is sikerllt megallapitani és megfelel6 kromatografias
eljiarasokkal a célfehérjét nagy tisztasagban kinyerni.

Célunk a fuziés fehérie nagyobb mennyiségben torténd elballitasa az ehhez
leginkabb alkalmas expressziés rendszerben, igy biztositva a kristalyositashoz
elegendd mennyiségli célmolekula termelédését. Ezen kivil, a transzporter
kristalyositas korlilményeinek meghatarozasat, valamint a fehérje szerkezetének
és stabilitasanak megismerését is szeretnénk elérni egyéb analitikai eszk6zokkel.
Médszerek: BL21(DE3) E. coli sejteket 2XY, LB és autoindukcios tapfolyadékban
novesztettik. Az expresszalt célfehériet SDS-PAGE-sel ellendriztik, amelyet
affinitas, méretkizarasos és ioncseréld folyadékkromatografias technikaval
tisztitottunk.  Gélelektroforézis segitségével 06sszehasonlitottuk az eltérd
kéralmények kozott termelt fehérjék esetleges szennyezését és degradacidjat.
Fiiggd csepp technika segitségével tobb mint 300 kristalyositasi kondiciét
prébaltunk ki. A molekula masodlagos szerkezetét cirkularis dikroizmussal,
tripszines emésztéssel pedig a stabilitast vizsgaltuk.

Eredmények: IPTG indukalta expresszidval &sszehasonlitva az
autoindukcidval eléallitott fehérjét, az utdbbinal tapasztaltuk a legkisebb mértéki
szennyezést és/vagy degradaciot. Nativ gélelektroforézis nem degradacict,
hanem szennyezést igazolt. A kristalyositasi probak eredményeként
mikrokristalyok jelenlétét tapasztaltuk. A fuzids fehérje CD spektruma alfa hélix
szerkezetet mutatott. Tripszines kezelésnek nagymértékben ellenallt a fehérje.
Kovetkeztetés: A Iéptékndvelés soran megfeleld mindségu, a kristalyositasi
kisérletek végrehajtasahoz elegendd mennyiségi stabilis fehérjét tudtunk
eléallitani. A tapasztalt mikrokristalyok j6 elSjelei a kristadlyképzddésnek,
azonban tovabbi optimalizacié szikséges lehet.

Kulcsszavak: bakteridlis membranfehérje, T4 lizozim, kovalens fuzié,
Iéptékndvelés, kristalyositas

Témavezetdk: Dr. Szakonyi Gerda egyetemi docens,
Dr. Lakatos Lérant tudomanyos tanacsadé
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Kocsis Endre, SZAOK V. évf.
SZTE GYTK, Farmakognoziai Intézet

Kaloniszteron tartalmi oOnrendez6dé nanorészecske pro-drugok
félszintetikus eldallitasa és vizsgalata

Bevezetés: Az ekdiszteroidok egy kémiailag és farmakoldgiailag igen
valtozatos, eml&sdkben is bioaktiv, ndvényi vegylletcsoport. Hatasaik kdzUl
kiemelendS sejtprotektiv és kardiovaszkularis protektiv bioaktivitasuk.
Egy az el6zetes in vitro eredményeink alapjan erés vér-agy gat protektiv
hatdsu oxidalt ekdiszteroid szarmazék, a kaloniszteron szerkezete
lehetéséget nyujt olyan félszintetikus moddositasokra, melyek révén a
vegyuletbdl 6nrendezddé nanorészecskéket allithatunk elé. Ennek soran a
hatéanyagot egy biokompatibilis polimerrel észteresitjik, igy a vegyulet
vizes kdzegben spontan o6nrendezddéssel nanorészecskéket képezhet,
amelyek a hatdéanyagot kedvezé6 farmakokinetikai tulajdonsagokkal
ruhazzak fel. A kevéssé polaris ekdiszteroid-szkvalén konjugatumok
jellemzéen stabil nanoszuszpenzidkat alkotnak, ezért jelen kutatas soran
célul thztik ki olyan stabil nanoszuszpenzidkat képz6 kaloniszteron-
szkvalén konjugatumok eléallitasat, és vizsgalatat, amelyektdl a vér-agy gat
endotheljén valé célzott felszabadulast varhatunk.

Modszerek: Munkank soran a  kaloniszteront, annak  oxidativ
oldallanchasitasaval el6allitott szarmazékat, valamint utdbbi 2,3-acetonid
szarmazeékat allitottuk el6 a konjugacios reakcidkhoz. A szkvalénbdl egy
négylépéses szintetikus atalakitasi folyamattal eléallitott 1,1',2'-trisznorszkvalén-
alkoholt szebacinsavval észteresitettiink. Az szkvalén-szebacinsav oldallanc
elballitasat, és annak az ekdiszteroid szubsztratokkal valé 6sszekapcsolasat
etilkarbodiimid, és dimetilaminopiridinnel katalizalt észteresitési reakcidkkal
valdsitottuk meg. Az intermedier- és célvegylleteket flash kromatografias,
nagyhatékonysagu folyadékkromatogréfias, és szuperkritikus
folyadékkromatografiass  moddszerekkel  tisztitottuk. A konjugatumok
onrendezddését ultratiszta vizben torténé nanoprecipitacidval valdsitottuk meg.
A nanorészecskeék jellemzése dinamikus fényszorasos maédszerrel tortént.
Eredmények és megbeszélés: A kaloniszteron (1), valamint annak
oldallanchasitott (2), és oldallanchasitott acetonid (3) szarmazékainak
szkvalén-szebacinsav észterrel valé konjugalasaval képzett vegyuletekbél
onrendez6déssel nanorészecskéket  allitottunk  el6. A  kialakult
nanorészecskék kedvezd méretliek, méreteloszldsuak (Pdl1=0,197;
PdI2=0,083; PdIs=0,163; (1=-34,2mV; (2=-31,2mV; {3=-42,6mV), igy
kuldndsen igéretesek tovabbi vizsgalatokra.

Tamogato: NKFIH K-134704 FEIF/646-4/2021-ITM_SZERZ UNKP-22-4-
SZTE-169

Témavezetdk: Dr. Hunyadi Attila egyetemi docens,
Vagvolgyi Maté tudomanyos munkatars
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Kovacs David, GYTK V. évf.
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Nanonizalt meloxikam tartalmu szuszpenzié kombinalt nedves oriéssel
valé eldallitasanak és léptéknovelhetoségének tanulmanyozasa.

Bevezet6: A korabbi évben elkezdett kutatasi téma folytatasaként nano
mérettartomanyd meloxikam hatéanyag kombinalt nedves Oérléses
elallitasat, és ennek a folyamatnak a tizszeres Iéptékndvelését
tanulmanyozzuk. A modellvegytlet -ciklooxigenaz-2 szelektiv, nem szteroid
gyulladascsokkent6t- szemcseméretcsOkkenése, az igy keletkezett
prediszperzié formulaldsa szamos betegség, kulénb6z8d beviteli kapukon
megvaldsuld kezelését tdmogatna. Célkitlizésink a kombinalt nedves 6rlés
soran bekovetkezett fizikai-kémiai valtozasok feltérképezése, Ujabb
vizsgalatok bevonasa és a folyamat tizszeres |éptékndvelésének
kivitelezése.

Modszerek: Szemcseméret csokkentést kombinalt nedves 6rléssel két
kiilonb6z6 teljesitményl  bolygébmalomban (Retsch PM 500; Fritsch
Pulverisette 7) végeztik el. Laborméretben feltérképeztiik, hogy tovabbi
magasabb rpm hasznalata, milyen mértékben befolyasolja a hatdanyag
szemcseméretcsdkkentésének mértékét. Orlést el6segitd anyagként
minden esetben valtozatlanul 0,3 mm atmérdji cirkdnium-dioxid gydngydket
alkalmaztunk. Karakterizalas céljabol nedvesedési peremszog vizsgalatot,
citotoxicitasi és reszuszpendalhatésagi méréseket; ,holding time”
meghatarozasat, mint vizsgald6 modszereket alkalmaztunk. Tovabba
meghataroztuk az el6allitott prediszperzidk kioldédasi kinetikajat.
Eredmények: Kioldédas vizsgalataink soran a hatdanyag felszabadulas
mesterséges gyomornedvben 25%, mig mesterséges bélnedvben kdzel
100% volt. Tovabba medgfigyeltik kulénb6zé vizsgalatokkal (pl. DSC,
XRPD), hogy az 0&rlés hataséra lényegesen lecsOkkent a meloxikam
kristdlyossdga. Habitus vizsgalataink soran, megallapitottuk a
szemcseméret szignifikdns csokkenését (300-500 nm), és medfigyeltik,
hogy az érdes, lemezes szemcsékbdl az Orlés hatasara, kerekded, sima
felszini szemcsék keletkeztek. Eddigi vizsgalataink alapjan igéretesnek
tnik az alkalmazott moddszer hatdéanyagok  nanonizalasanak
megvaldsitasara, amely elbrevetiti a gyartas nagyobb mértékben torténd
kivitelezéseét.

Témogaté: A Kulturélis és Innovaciés Minisztérium UNKP-22-2 kédszamu
Uj Nemzeti Kivalésag Programjénak a nemzeti kutatasi, fejlesztési és
innovacios alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval késziilt.

Témavezetd: Dr. Ambrus Rita egyetemi docens
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Kovacs Etelka, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gyoégyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet

Pozitiv inotrop szerek in vitro antiproliferativ és metasztazisgatlo
hatasainak vizsgalata

Bevezetés: A nbégydgyaszati daganatos betegségek jelentés prevalenciat
mutatnak, amelynek kovetkeztében az egyéb terapias indikaciéval
rendelkezd vegylletek antitumor hatasait is vizsgaljak potencialis
hatéanyagmolekulak utédn kutatva. Az altalunk végzett kisérletek soran a
pozitiv inotrép szerek daganatellenes hatasait vizsgaltuk in vitro méh-,
petefészek- és eml6daganatos sejtek felhasznalasaval.

Modszerek: MTT assay alkalmazasaval vizsgaltuk az istaroxim-, és
referenciaként a digoxin antiproliferativ hatasat mellrék sejteken (MCF-7,
MDA-MB-231, T47D), méhnyakrak sejteken (HeLa, SiHa, C33A),
petefészekrak sejteken (A2780) valamint szajluregi daganatbdl szarmazo
sejteken (UPCI-SCC-131, UPCI-SCC-154). Meghataroztuk a vegyuletek
ICso értékeit. A tumorszelektivitas igazolasahoz NIH/3T3 fibroblaszt sejteket
is kezeltink a vizsgalt vegylletekkel. Az antimigraciés hatas
meghatarozasahoz wound healing kisérletet végeztink. A Hoechst-
propidium-jodid festés segitségével a vegylletek apoptédzist és nekroézist
el6idézd hatasat vizsgaltuk. A vegylletekkel kezelt daganatsejtek
Eredmények: Az istaroxim és a digoxin antiproliferativ hatassal
rendelkeznek, ICso értékeiket is meghataroztuk (istaroxim ICso: 2,60 pM -
8,76 uM; digoxin ICso: 0,079 uM - 0,484 pM). A NIH/3T3 sejteken végzett
kisérletek alapjan mindkét vegyulet tumorszelektiv. A wound healing assay
alapjan a két vegyulet migraciét gatlé hatassal rendelkezik a vizsgalt
sejtvonalak mindegyikén. A Boyden assay-ben a két vegyilet
koncentraciofiggéen gatolta a daganatsejtek invazidjat. A kettds festés
szemlélteti a vegyuletek apoptézist és nekrozist el6idézd hatasat.
Megbeszélés: Az eddigi eredmények alapjan az altalunk vizsgalt pozitiv
inotrop szerek rendelkeznek in vitro daganatellenes hatassal. Az altalunk
bizonyitott antiproliferativ, proapoptotikus, antimetasztatikus hatasok alapjan
az istaroxim tovabbi vizsgalata sziikséges, hogy a jévében a daganatterapia
egyik lehetséges részévé valhasson.

Tamogato: TKP-2021-EGA-32 OTKA 143690

Témavezetd: Dr. Schelz Zsuzsanna egyetemi adjunktus
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Kratochvill Déra, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Klinikai Gyégyszerészeti Intézet,
SZTE SZAOK, Fiil- Orr- Gégészeti és Fej- Nyaksebészeti Klinika

Gyermekkori otalgia ellatasa a szakorvosi ambulancian

Bevezetés és célkitlizés: A gyermekkori betegségek kozil kiemelkedd
gyakorisaguak a flil-orr-gégészeti korképek. A munka célkitlizése az akut
fulfajassal érkez6 gyermekek ellatasanak, terapidinak, beteg utjainak
elemzése.

Médszer: A prospektiv adatgydijtés strukturalt interju segitségével tortént, a
nagykoru kisér6 bevonasaval. A vizsgalat id6szaka 11 hdnapot dlelt fel (
2021. oktéber-2022. szeptember), helyszine a SZAKK Gyermek fil-orr-
gégészeti ambulanciaja volt.

Eredmények: A vizsgalt idétartam alatti 16 vizsgalati napon dsszesen 4
szakorvoshoz tartozé 55 beteg kerilt bevonasra. Nemek tekintetében fiu
dominancia volt megfigyelheté (36 f6; 65,5%). A gyermekek 2 és 16 év
kozottiek voltak, a betegek tobb mint fele (29 f6; 52,7%) 6 év alatti volt. A
betegek donté tobbségben (48 f6; 87,2%) beutald nélkull érkeztek. A betegek
75%-a (42 f6) egyoldali filfajassal jelentkezett, mint vezet6 panasz. A
fulfajas a 10-es VAS skalan jellemezve a betegek nagyrészében (38 f6,
71,7%) minimum 5 volt. Diagnézis szerint a betegek majdnem
haromnegyede (40 f6; 72.7%) otitis mediaban szenvedett. Orrsprayt a
betegek egyike sem hasznalt megel6z6en A szakrendelésen az antibiotikum
feliras a jelentkezett betegek kevesebb mint 70%-ban (38 f6, 69,1%) tortént,
illetve minden esetben decongestans és sos orrsprayt ajanlottak.
Osszefoglalas: Az eredmények alapjan az ongyogyitasi ismeretek
(orrhigiénia) hianyosak. A kdzforgalmu gyogyszerészek szerepet
vallalhatnak ebben, illetve a megfelels id6zitésl betegiranyitasban.

Témavezet6k: Dr. Matuz Maria egyetemi docens,
Dr. Kiricsi Agnes egyetemi adjunktus
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Molnar Krisztina, GYTK V. évf.
SZTE TTIK, Kémiai Intézet, Szervetlen és Analitikai Kémiai Tanszék

Harom tirozin-kinaz-inhibitor = koétodése  vérszérumfehérjékhez:
biospeciacios vizsgalatok

A kis molekulatémeg(i tirozin-kinaz-inhibitorokat (TKI) napjainkban sikeresen
alkalmazzak szamos daganattipus kezelésében. Szamos TKI esetében
nagymérték(i szérumfehérje-kétédést irtak le. Ez a kotddés egyrészrél
hasznos, mivel a vérben keringd, fehérjéhez kotott hatéanyagot a szervezet
nem bontja le és nem is kerll kivalasztasra, tehat tovabb marad a
keringésben. Ugyanakkor a tulzott mértékl szérumfehérje-kétédés a hatas
elmaraddsahoz is vezethet. llyen kedvezétlen hatast figyeltek meg példaul
az els6ként rakellenes terapiaban alkalmazott TKI, az imatinib esetében is.
A TKI-k vérbeli szallitasaért altaldaban a human szérum albumin (HSA) és az
alfa-1-savas glikoprotein (AGP) felel. A két fehérje koncentracioja nagyon
eltérd a vérben, és mennyiségik akut fazis reakcid soran ellentétesen
valtozik. Forgalomba kertilés el6tt a hatéanyagoknak gyakran csak az 6ssz-
szérumfehérje  kotédését vizsgaljagk. Az imatinibnél a kezelés
hatastalansagat bizonyos betegek esetében az emelkedett szérum AGP-
szintnek és a kdvetkezményes alacsony szabad hatéanyag-koncentracionak
tulajdonitjak. Kutatécsoportunkban korabban vizsgaltak az imatinib
kotédését mindkét szérumfehériéhez, az eredmények alapjan az AGP
valtoz6 mennyisége jelentdsen befolyasolhatia a szabad hatdéanyag
koncentraciot a vérben.

Ezen munka folytatasaként diakkdri munkam soran harom, mar forgalomban
lévé TKI HSA-hoz és AGP-hez val6 kotédését vizsgaltam; ezek a ponatinib,
a nintedanib és az erdafitinib. A fehérjekdtédést UV-lathatd
spektrofotometria és spektrofluorimetria segitségével kovettik és kotési
allandékat hataroztunk meg. Ezen felll vizsgaltuk a harom vegyulet
fluoreszcens tulajdonsagait és lipofilitdsat tdbbféle pH-n, és protonal6dasi
allandokat hataroztunk meg vizes oldatban, mivel ezek az adatok csak
hianyosan alltak rendelkezésre az irodalomban. A fehérje kétédési allandok
birtokaban a kétféle fehérijéghez vald kot6dés mértékét fiziologias
koncentraciok mellett terner rendszerekben modelleztik.

Témavezetd: Dr. DOmo6tor Orsolya tudomanyos munkatars
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Nacsa Robert, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Klinikai Gyégyszerészeti Intézet,
SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Siirgdésségi megjelenésekhez kotheté antibiotikum alkalmazas Pilot
vizsgalat a szegedi SBO-n

Bevezetés: Az antimikrobialis rezisztencia (AMR) fontos kézegészségugyi
probléma. A racionalis antibiotikum alkalmazas az AMR megfékezésének
legkézenfekvébb eszkdze. Az irodalom alapjan a surgésségi osztélyokon az
antibiotikum alkalmazas gyakori, hazai, illetve lokalis adatok nem elérhetéek.
Célul thztk ki hogy meghatarozzuk az antibiotikum alkalmazas
gyakorisagat, az inditas ok&nak dokumentéltsagat, a leggyakrabban
alkalmazott terapiakat, valamint a mikrobiologia mintavételezés
gyakorisagat.

Moédszerek: A retrospektiv felmérés a SZAKK Siirgésségi Betegellatd
Osztalyan tortént. A kijeldlt 24 vizsgalati napon megjelent 6sszes (N=2140)
beteg elektromos betegdokumentacioja atnézésre kerllt, hogy azonositsuk
az osztalyon és/vagy a recepten antibiotikumot kapé betegeket.
Eredmények: A vizsgalati napokon dsszesen 231 beteg szamara indikaltak
antibiotikumot, ami a betegforgalom 10,8 %-a (95% CI: 9,55%-12,18%). Az
antibiotikum felirasban részesluil betegek tdbbsége (N=114) csak osztalyon
kapott intravénas antibiotikumot, 100 f6 szamara kizarolag recepten
rendeltek per os antibiotikum készitményt, mig 17 f6 esetén az osztalyos
terapiat ambulanter folytattak. A betegek 62%-a 65 év feletti volt, 55%-uk
pedig férfi beteg. Charlson-Comorbidity indexe a betegek tdbb mint felének
(52%) 5 pont vagy afeletti volt. Az esetek negyedében nem volt
dokumentalva az antibiotikum inditas oka, vagy ahhoz kéthet6 diagnézis.
Osszeségében az esetek mintegy 48%-ban tértént mikrobioldgiai
mintavételezés. Az osztalyon antibiotikumot kap6é betegek harmada
kombinacios terapidban részesult. Az osztalyon a leggyakoribban
alkalmazott hatéanyag a ceftriaxon, mig recepten felirt antibiotikumok kdzil
az amoxicillin-klavulansav volt.

Megbeszélés: A vizsgalat alapjan az antibiotikum inditas gyakori. Az
auditban feltart hianyossagokat (dokumentacid, mintavételezés) a jévében
orvosolni sziikséges.

Témavezetdk: Dr. Benké Ria egyetemi docens,
Dr. Papfalvi Erika szakorvos
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Nagy Judit, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Klinikai Gyogyszerészeti Intézet,
SZTE SZAOK Siirg6sségi Betegellaté Onallé Osztaly

Alkoholos befolyasoltsaggal 6sszefiiggo slirgésségi felvételek

Bevezetés: Az alkoholfogyasztassal kapcsolatos artalmak gyakoriak, s a
fejlett orszagokban emelkedd tendenciat mutatnak. Az alkoholos intoxikacio
hazénkban is gyakori. A TDK munka célja volt, hogy szamszerUsitse az akut
alkoholos befolyasoltsaggal/intoxikaciéval Osszefliiggésbe hozhaté SBO
megjelenések szamat, jellemzdit, valamint felmérje a betegek ellatédsa soran
alkalmazott diagnosztikai vizsgalatokat, gyogyszeres terapiakat, beteg
tovabbi sorsat. Masodlagos célkitlizés volt, hogy felmérjik, az intoxikacié
mértéke befolyassal van-e az elébbiekre.

Modszerek: A felmérés a SZTE Klinikai Kdzpontjanak Sirgdsségi
Betegellaté Osztalyan tortént 2019 év soran. Az adatgydijtés retrospektiv
modon tortént az elektromos betegdokumentacié segitségével.
Eredmények: A vizsgalt évben 6sszesen 1636 esetben tortént alkoholos
befolyasoltsaggal/intoxikaciéval 6sszefliggésbe hozhaté SBO megjelenés. A
betegek atlagéletkora 49 + 15,13 év volt, s jelentés férfi dominanciat
tapasztaltunk (81,3%). Az SBO-ra kertilés f6 indoka az esetek tdbb, mint
felében (52,9%) kizardlag ittasag/moédosult tudatallapot volt, ezt kdvette a
traumatoldgiai okok miatti felvétel. Leggyakrabban laboratériumi vizsgalatot
(1522 eset), CT-t (508 eset), és EKG-t (338 eset) rendeltek el az osztalyon
az ilyen betegeknél. A betegek kdzel 70%-nak sulyos vagy igen sulyos foku
volt az alkoholos befolydsoltsaga a véralkoholszintek alapjan. Az esetek
tobbségében a beteget obszervaltak, gydgyszerelésre 579 (iv szedacié 79
eset), infuzids terapiara 275 esetben volt szikség. A betegek tdbb, mint
negyede minimum 10 orat toltottek az osztalyon. Az esetek 11%-ban valt
szikségessé fekvBbeteg osztalyos folvétel, 8 beteg pedig intenziv osztélyra
kertlt. Nem talaltunk Osszefiiggést a véralkoholszint és a beteg ellatasi
igénye kozott.

Megbeszélés: Az alkoholos befolyasoltsaggal/intoxikacioval dsszefliggésben
lévé SBO megjelenések gyakoriak, az esetek diagnosztikai apolasi és 8rzési
igénye jelentds. Az eredmények tikrében az invaziv véralkoholszint rutinszeri
meghatarozasa kérdéses.

Témavezetdk: Dr. Benkd Ria egyetemi docens,
Dr. Erdélyi Péter szakorvos

149



Gyobgyszerésztudomany
2022.11.17. (csutortok) 8:45 - 17:00, MTA TABT SZAB Székhaz Diszterem

Nagymihaly Bence, SZAOK Ill. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Vegytani Intézet

Rad6 fehérje-fehérje kolcsonhatasainak gatlasa peptidomimetikumok
és szelektiv kovalens inhibitorok segitségével

A fehérje-fehérje kdlcsénhatasok szamos olyan patofiziolégias folyamatban
jatszanak szerepet, melyek befolyasolasa terapias szempontbodl elényos
lehet, ambar ezen interakciok csupan husz szazaléka tamadhaté
kismolekulas hatéanyagokkal. Ezen problémara kutatécsoportunk olyan
molekuldkban latja a megoldast, melyek képesek a fehérjék felszinét
utanozva azokhoz kotédve gatolni specifikusan az interakciokat. llyen
példaul a Rad6-PNCA interakci6 is, amely soran a Rad6 ubikvitinalja a
PCNA-t igy promotalva a transzlézids szintézist (TLS). A TLS egy DNS hiba
tolerancia mechanizmus, ami lehet6 teszi a hibas DNS lemasolasat, igy
segitve a daganatsejtek tulélését. F6 célom a transzlézidés szintézis
megakadalyozasa a Rad6 fehérje gatlasan keresztil foldamerek és
kovalens inhibitorok (warhead) segitségével, igy egy potencialis
tumorellenes hatéanyagot kifejlesztve.

A Rad6-on teszteltem egy 100-tagu, UV reaktiv fototaggel ellatott foldamer
konyvtarat, melyek kovalens kotés kialakitasara alkalmasak. A
fotofoldameres kisérletek eredményei alapjan meghataroztuk a 13 legjobban
k6t6dd molekula kétéhelyét emésztést kovetdé HPLC-MS analizissel, illetve
15N HSQC-NMR titralassal is. Ezek alapjan harom fébb kotési régiot
azonositottunk.  Fehérje  templatolt  dinamikus  kémiai  konyvtar
kisérleteinkben, ahol a foldamerek az épitéelemek, a Rad6 tioészter
képzbdését gatlé foldamer dimert nyertlnk.

Emellett teszteltem egy 24-tagu cisztein szelektiv kovalens inhibitor
konyvtarat is, melynek fontossagat az adja, hogy a Rad6 csupan egyetlen,
az aktiv centrumban talalhaté ciszteint tartalmaz, igy ezen aminosav
szelektiv gatldsa igéretes lehet. Ezen méréseket HPLC-MS segitségével
végeztem. A leghatasosabb warhead a Rad6 ellen az izotiocianat, a
maleimid és a tiol csoportokat tartalmazé molekulak voltak.

A meghatarozott kétéhelyekkel a kezinkben 3D modellezés segitségével
megtervezzik majd Osszekapcsoljuk a fragmenseket, hogy egy nagy
hatékonysagu és szelektiv gatloszert fejlessziink a Rad6 fehérje ellen.
Tamogaté: Nemzeti Tudésképz6 Akadémia programja az Innovacios és
Technoloégiai Minisztérium pénziigyi hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-
ITM_SZERZ).

Témavezetdk: Dr. Martinek Tamas egyetemi tanar,
Dr. Wéber Edit egyetemi adjunktus
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Nemes Karmen, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Gyoégyszerkémiai Intézet

Kirdlis kinurénsav szarmazékok szintézise

A WHO 2019-es jelentése alapjan vilagszerte a haldlozasok 55%-at 10
kldnb6zé betegség okozza. Az elsé két betegség az ischaemias allapotokhoz
kapcsolddik, a neurodegenerativ betegségek a 7. helyet foglaljak el ezen a
listdn. A Szegedi Tudomanyegyetem az elmult években tdbbek kdzott ezen
betegségek kezelésére helyezte a hangsulyt, egyik célként a kinurénsav
(KYNA) specialis szarmazékainak szintetizalasat tlizve ki. Ezen vegylletrdl az
elmult két évtizedben folytatott kutatdsoknak kdszdnhetéen bebizonyosodott,
hogy csdkkent mennyisége Osszefiggésbe hozhaté neurodegenerativ
allapotok kialakulasaval, mint példaul a Parkinson-kérral vagy a
Huntington-kdrral. Ugyanakkor azt is kimutattak, hogy hozzajarulhat az
ischémias adllapotok enyhitéséhez. Sajnos a vegyllet gyoégyaszati
felhasznalasanak alacsony vér-agy-gat (BBB) penetracioja szab gatat. Ennek
kikiiszobolésére, tobbek kozott az SZTE Gydgyszerkémiai Intézetében is
szamos olyan KYNA szarmazékot allitottak mar el6 és vizsgaltak, melyek
potencialisan kikliszobdlhetik ezen hianyossagot.

Annak ellenére, hogy az elérhetd bioldgiai hatast nagymértékben
befolyasolhatjak az antipédok, ezidaig nem tértént préba kiralis KYNA
szarmazék szintézisére, illetve az enantiomerek szétvalasztdsara. Az
eléallitott legsikeresebb szarmazék ezidaig egy amid, aminek oldallancaba
egy tercier nitrogént tartalmazé diamint (3) épitettek be. Kutatomunkam célja
az volt, hogy ezen diamint felhasznélva el6allitsuk a kinurénsav kirdlis
Mannich termékeit (1. abra).
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A szintézisek kivitelezése soran a kinurénsavat, benzaldehidet és diamint
egy-lombik modszerrel, mikrohullamu reaktorban reagaltattuk. A reakciot ezt
kovetben kiterjesztettiik kiulonb6z6 benzaldehid szarmazékokra, vizsgalva
azok modositott Mannich reakciét befolyasold hatasat. Utolso 1épésként az
eléallitott enantiomerek elvalasztasara egy HPLC metddust fejlesztettlink ki.

Témavezetdk: Dr. Szatmari Istvan egyetemi tanar,
Dr. Lérinczi Balint egyetemi tanarsegéd
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Pésa Szonja Polett, TTIK MSc I. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet,
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A preimplantacids faktor apoptézisra gyakorolt hatasainak vizsgalata
radiogén szivkarosodasban patkany modellben

Bevezetés: Az emlbérak kezelésében gyakran alkalmazott moédszer a
sugarterapia, amelynek szdévédményeként kialakulhat a sziv radiogén
karosodasa (RIHD). A preimplantaciés faktor (PIF) egy embriondlis peptid,
melynek antioxidativ és gyulladdscsokkentd hatasat leirtdk mar akut
sugarbetegségben. A PIF tumorsejtekre gyakorolt hatasa azonban még
kevéssé ismert. Ezért kisérleteinkben a PIF tumoros sejtosztodasra
gyakorolt hatasat in vitro, valamint lehetséges kardialis apoptozist gatlo
hatasat in vivo vizsgaltuk.

Modszerek: A PIF (0,5-15000 ng/ml) sejtproliferaciot gatlé hatasat human
emlékarcinébma sejtvonalakon (MCF-7, T47D, MDA-MDB-231) MTT-assay
segitségével vizsgaltuk a gatlasi szazalék értékek meghatarozasaval.
Tovabba him Sprague-Dawley patkanyokat (200-250 g) 1, 3, valamint 15
hetes kovetési idejli csoportokba osztottunk, amelyeket tovabbi harom
alcsoportra bontottunk: 1) vivbanyaggal kezelt kontroll (sc. 1 ml/kg/nap PBS
1 vagy 2 hétig, majd hetente kétszer), 2) vivéanyaggal kezelt besugarzott
(szivre lokalizalt egyszeri 50 Gy), 3) PIF-fel kezelt és besugarzott (sc. 1,5
mg/kg/nap 1 vagy 2 hétig, majd hetente kétszer) alcsoport. A bal kamrai
mintakbol a proapoptotikus (BAX, AlF, CASP7) és antiapoptotikus (BCL2)
fehérjék expresszidjat Western blot technikéval vizsgaltuk.

Eredmények: A PIF nem fokozta a sejtproliferaciot egyik sejtvonalon sem.
A BCL2, AIF és CASP7 fehérjék expresszidja nem kulénbozott a csoportok
kozott egyik idépontban sem. A BAX/BCL2 arany szignifikdnsan
megemelkedett a 3. héten a besugarzas hatasara (2,47 £ 0,25 vs. 1,82 £
0,15, *p<0,05), amelyet a PIF nem mérsékelt (2,37 + 0,22).

Megbeszélés: Mivel a PIF nem indukalta az emléraksejtek proliferaciojat,
igy tesztelésre alkalmas vegyllet lehet a RIHD kivédésére. A PIF vedd
hatasat azonban nem az apoptdézis gatlasan keresztiul fejtette ki
modelliinkben, igy tovabbi molekularis vizsgalatokat igényel hatasainak
feltérképezése.

Tamogato: NKFIH_FK129094 GINOP-2.3.2-15-2016-00040 TKP-2021-
EGA-32

Témavezetdk: Dr. Sarkézy Marta egyetemi docens,
Dr. Minorics Renata egyetemi adjunktus
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SZTE GYTK, Gyoégyszerkémiai Intézet

Gliikozil triazolil metanopirrolokinazolin és metanoizoindolokinazolin
szarmazékok szintézise domino- és klikk reakciokkal

A kinazolin vaz olyan nitrogén tartalmu heterociklusos gyUr, mely rendkivul
fontos szerepet tOlt be a kémiai gyogyszerkutatasban, szamos
gyogyszervegylulet épitéeleme. Az 1,2,3-triazol gy(rl is lényeges komponens,
hiszen sok gyogyszervegylletben hozzajarul a biologiai aktivitashoz. A
biomolekulak glikozilalasa jobb farmakokinetikai paramétereket ad a bioaktiv
molekulaknak, és hozzajarul a molekularis diverzitas kialakitdsahoz. Jelen
munkankban célunk volt e harom épitéelemet tartalmazd heterociklusos
molekulak domino és klikk reakciokon alapulé szintézise.
o
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dommo reakcio domlno reakcio
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Munkank soran az 1 N-propinil antranilamid, racém és enantiomertiszta
diendo- és diexo-norbornén vazas N-propinil savamidok domino reakcioit
vizsgaltuk. A norbornén vazas vegylletek levulinsavval végzett reakcidjaban
a 2 pirrolokinazolindionok, mig a 2-formilbenzoesavval, és 3,4-dimetoxi-2-
formilbenzoesavval végzett reakcidéjaban a 3 izoindolokinazolindionok
diasztereoszelektiven képzddtek. A 2 tetraciklusok és 3 pentaciklusok
terminalis acetilén-csoportja és glikéz azid k6zott lejatszodo klikk-reakcioval
alakitottuk ki az 1,2,3-triazol gylr(t tartalmazé 4 és 5 szarmazékokat. A
reakciot az Altalunk el8allitott glikéz aziddal, natrium-aszkorbat és
katalitkus mennyiségl réz(ll)-szulfat jelenlétében végeztik, igy a
cikloaddiciés reakcié soran csak a vart 1,4-szubsztitualt 4 és 5 triazol
képz6dott. A 4 és 5 peracetilezett glikozil triazolil kinazolinonok Zemplén
féle deacetilezését NaOMe/MeOH jelenlétében szobah&meérsékleten
elvégezve nyertuk 6 és 7 végtermékeinket.

2
l OAc X = H, 3,4-(OMe),
A

Témavezet6: Dr. Palké Marta egyetemi docens
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Mukoadheziv segédanyagok hatasa vinpocetin tartalma polimer
micellak nazalis alkalmazhatésagara

A kognitiv betegségek terapidjaban kiemelt szereppel bir a vinpocetin,
amely keringésfokozé hatasaval enyhiti a betegségek tlineteit. Csekély
biohasznosuldsa révén azonban szikségunk van innovativ technoldgiai
megoldasokra, melyek elGsegitik az effektiv hatéanyag transzportot a
kbézponti idegrendszerbe a megfeleld beviteli kapu megvalasztasa mellett.
Célul thztlk ki, hogy dsszehasonlitsuk hdrom mukoadheziv segédanyagnak
(kitozén, hialuronsav, hidroxipropil-metilcelluléz) a hatasat vinpocetin tartalmu
polimer micelldk nazalis alkalmazhatésagara, ezaltal kivalasztani a
legmegfelelébb  kinetikai paraméterekkel jellemezhetd formulaciot mely
hozzajarulhat a fokozott vér-agy gat transzporthoz.

A nano porlasztva szaritott termékek karakterizacioja lézer diffrakcion és
transzmissziés  elektronmikroszkopian alapult. A  vizben diszpergalt
polimer micellakat  kolloidkémiailag jellemeztik és meghataroztuk a
vizoldékonysag ndvekedésének mértékét. Tovabba a készitmény reoldgiai
jellemzéit ésin vitro mukoadheziv jellegét is megvizsgaltuk. Nazélis
korilmények kozott in vitro hatdéanyag leadast, ex vivo permeabilitast, valamint
vér-agy gat lipid PAMPA modellen keresztili transzportot vizsgaltunk.

A megfelel6 szemcsemérettel rendelkez8, szférikus morfologiaju termékek
kénnyen rediszpergalhatéak vizben. A kapott polimer micellaris oldatokban az
atlagos hidrodinamikai atméré a micellakra jellemzé 10 - 200 nm tartomanyba
esett, magas zéta potenciallal, mely a kolloidalis stabilitashoz jarul hozza. A
formulacidk alacsony viszkozitdsa és er6s mukoadheziv jellege alkalmasséa
teszik 6ket, hogy folyékony nazalis formulacidként alkalmazhatdak legyenek.
Mindharom formulacié kiemelked6 hatdanyag leadasi profillal rendelkezik,
valamint permeacidval, azonban a legjobb értékeket a kitozant tartalmazé
formulacio esetén értiink el. A polimer micellak fokozott permeabilitast és fluxust
mutattak a vér-agy gat lipid PAMPA modellen keresztil.

Osszességében elmondhatd, hogy sikeriilt leirnunk a mukoadheziv
segédanyagok hatasat a polimer micellakra, és a kutatas eredményeképpen az
ajanlasunk, hogy ezen micellaris hordozé mellett a kitozan lehet a megfeleld
valasztas.

Tamogat6: A Kulturélis és Innovéaciés Minisztérium UNKP-22-2-SZTE-143
kédszamu Uj Nemzeti Kivalosag Programjénak a Nemzeti Kutatési, Fejlesztési
és Innovacios Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval készlilt.

Témavezetdk: Sipos Bence egyetemi tanarsegéd,
Dr. Katona Gabor egyetemi adjunktus
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Szikora Zs6ka, GYTK V. évf.
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In situ filmképz6é rendszerek formulalasa és dermalis felhasznalasi
lehetéségeik

Bevezetés: A dermalis adminisztracié soran széles korben alkalmaznak
hagyomanyos gyogyszerformakat, mint pl. krémeket és kendcsoket,
azonban ezen készitmények alkalmazasa nem mindig parosul jo
betegadherenciaval (pl. zsiros érzet a b6rén). A hagyomanyos rendszerek
korldtainak lekizdése céljabol a kutatds Uj innovativ dermalis
gyogyszerhordozé rendszerek felé fordult, mint példaul az in situ filmképzé
rendszer, amely az alkalmazas utan filmet képez a bér felszinén. Elénye,
hogy a film nem kenddik el, hosszabb behatasi idét biztositva a
hatéanyagnak, illetve szuperszaturalt rendszer kialakulasaval mélyebb
bérpenetracié érheté el. TDK munkam célia egy j6 mechanikai
tulajdonsagokkal és bérpenetracidval rendelkezd dermalis film formulalasa
volt.

Modszerek: A készitmények formulalasa soran faktorialis
kisérlettervezéssel hataroztam meg a filmek optimalis 6sszetételét, melynek
soran Texture Analyzer segitségével mértem a filmek rugalmassagat,
szakitoszilardsagat, adhéziéjat a bbérhdz, illetve a szaradasi idét.
Hatéanyagként a bdérgydgyaszatban régota alkalmazott hatdanyagot
valasztottam, a szalicilsavat, melyet j6l lehet alkalmazni acne kezelésében,
a gyulladt pattanasos bér lokalis kezelésére. A szalicilsav felszabadulasat a
filmbdl, illetve a bérbe vald penetracidjat vertikalis Franz diffuziés cellan
vizsgéltam, szintetikus membranon illetve huméan bérén keresztil.
Eredmények: Az dsszetétel optimalizaldsa soran megallapitottam, hogy
melyek azok a segédanyagok, melyek befolyasoljak a filmek mechanikai
tulajdonsagait, illetve hogyan befolyasolja az 6sszetétel a b6ron keresztili
penetraciét. Az eredményeket statisztikailag értékelve megallapitottam van-
e szignifikans 6sszefliggés az alkalmazott segédanyagok tulajdonsagai és
koncentracidi, illetve a filmek mechanikai tulajdonsagai és penetracidja
kozott.

Megbeszélés: Az eredményeim alapjan megallapithatd, hogy sikerilt egy
optimalis  Osszetételli, megfelel6 mechanikai és  penetracios
tulajdonsagokkal rendelkezd filmet formulalnom, ami betegadherencia
szempontjabdl is elényods lehet b8rgydgyaszati korképekben

Témavezetd: Dr. Berké Szilvia egyetemi docens

155



Gyobgyszerésztudomany
2022.11.17. (csutortok) 8:45 - 17:00, MTA TABT SZAB Székhaz Diszterem

Tardy Katalin Maria, GYTK V. évf.
SZTE GYTK, Farmakognoziai Intézet

Magyarorszagi sasfélék antioxidans sziirévizsgalata és stilbének izolalasa
a Carex praecoxbol

Bevezetés: A Cyperaceae (sasfélék) az egyszikliek egyik legnagyobb
egyedszammal rendelkez6 csaladja. Hazankban a csalad 12
nemzetségének tdbb mint 100 faja fordul eld, amelyek kézll a legjelentésebb
a Carex genus 67 taggal. A csalad fajai kozil eddig csak kevéssel végeztek
fitokémiai vagy farmakolégiai vizsgalatot. Az irodalmi adatok alapjan a
sasfélék valtozatos szekunder metabolitokat halmoznak fel, k&zuluk
legjelentésebbek a fenolos komponensek: a lignanok, a flavonoidok és a
stilbének. Jelen kutatds célia a Magyarorszagon el6forduld sasfajok
fitokémiai és farmakoldgiai vizsgalata, amelynek keretében eddig 41 faj
begylijtésére és szirbvizsgalatara kerllt sor. Az eredmények alapjan
els6ként a Carex praecoxot valasztottuk ki részletes fitokémiai vizsgalat
céljabol.

Moédszerek: A kutatdas keretében elvégeztem a begyl(jtott sasfajok
kiildnb6z6 polaritasu kivonatainak (hexan, kloroform, etil-acetat) antioxidans
szlrdvizsgalatat DPPH és ORAC modszerekkel. A preparativ munka
részeként folytattam a C. praecox etil-acetatos frakcidjanak feldolgozasat,
amelynek soran oszlop- és preparativ vékonyréteg kromatografiat, illetve
HPLC-t alkalmaztam és 06t vegylletet izolaltam. A vegylletek
szerkezetmeghatarozasa MS és NMR spektroszkdpiai médszerekkel tértént.
Eredmények: A DPPH és ORAC vizsgalatokban a névények etil-acetatos
kivonatai bizonyultak a leghatdsosabbnak. Az izolalasi munka
eredményeként a C. praecox etil-acetatos frakciojabdl 6t stilbén tipusu
metabolitot, kéztlk di-, tri- és tetramereket (cisz-és transz-¢-viniferin, cisz-
mijabenol C, kobofenol A és karexinol A) izolaltam. Valamennyi vegyuletet
elséként azonositottam a névénybdl.

Megbeszélés: Jelen kutatdas hozzajarul a hazai fléra fajaira vonatkozé
kémiai és farmakoldgiai ismeretek bévitéséhez, egyes fajok pedig Uj
nyersanyagforrasként szolgalhatnak bioldgiailag aktiv  vegyulletek
elballitasara. A tovabbiakban tervezzik a kivonatok xantin-oxidaz gatlo
hatasanak vizsgalatat, az izolalt vegyuletek farmakoldgiai tesztelését, és a
stilbének kvantitativ meghatarozasat a begy(jtott fajok etil-acetatos
kivonataiban.

Témavezetdk: Dr. Vasas Andrea egyetemi docens,
Dr. David Csilla Zsuzsanna PhD hallgaté
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Funkcionalizalt 4-hidroxikinolin-2-karbonsavak szintézise és
tovabbalakitasai

A kinurénsav (4-hidroxikinolin-2-karbonsav, KYNA) egy a koézponti
idegrendszerben triptofanbol keletkezd molekula, amely tobb receptor
endogén ligandja. Egyes korképekben koncentracidjdnak valtozasa
tapasztalhatd, példaul csdkkenése figyelhet6 meg Parkinson-kor,
Huntington-koér és Alzheimer-koér esetében, mig Down-szindrémas, illetve
skizofréniaban szenved® betegeknél ndvekedett szintjét tapasztaltak. A
kézponti idegrendszerben betdltdétt komplex szerepe miatt igéretes
gyogyszerterapias célpont. Savas jellegéb6l addddéan azonban nem
kedvez6 a vér-agy gaton keresztili penetracidja.t

Irodalmi adatok alapjan a kdzponti idegrendszerben gyulladasos folyamatok
soran 3-klérkinurénsav, illetve 3-bromkinurénsav is keletkezhet.2 Els6dleges
célunk ezen molekulak megfelel6 mennyiségl preparativ kémiai eléallitasa
volt. Tovabbi célkitlizéstink a halogénezett KYNA tovabbalakitasa volt.
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Irodalom:

1. F. Toth, F. Fiilop, 1. Szatmari, J. Toldi, I. Dékany, L. Vécsei; Kynurenines and drug
research. Orv. Hetil., 2020, 161, 443-451.

2. T. Suzuki, H. Morishita, K. Fukuhara; Reactions of kynurenic acid with
hypobromous acid and hypochlorous acid. J. Clin. Biochem. Nutr., 2021, 68, 215-220.
Tamogaté: A KULTURALIS ES INNOVACIOS MINISZTERIUM UNKP-22-
2-SZTE-144 KODSZAMU UJ NEMZETI KIVALOSAG PROGRAMJANAK A
NEMZETI KUTATASI, FEJLESZTESI ES INNOVACIOS ALAPBOL
FINANSZIROZOTT SZAKMAI TAMOGATASAVAL KESZULT

Témavezetd: Dr. Szatmari Istvan egyetemi tanar
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Gieszinger Gabor, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Belgyégyaszati Klinika

Endoszkopos papillectomia szerepe a Vater papilla adenoma
kezelésében: javultak-e az eredményeink?

Bevezetés: Az endoszképos papillectomia a Vater papilla adenoma
eltavolitdsara alkalmas minimalisan invaziv beavatkozas. Az European
Society of Gastrointestinal Endoscopy (ESGE) ajanlasai kiemelik a preventiv
stentelés fontossagat, ami a Belgydgyaszati Klinikan 2011-t6l a beavatkozas
részének tekinthet6. A tanulmany célja a klinikdnkon endoszképos
papillectomian atesett betegek adatainak elemzése, az intervencio
kimenetelének vizsgalata, kilonds figyelmet forditva a stentelés hatésaira.
Moédszerek: A klinikai adatbazist hasznalva olyan betegek adatainak
feldolgozasa tortént, akik 1998 majusa és 2022 szeptembere kozotti
id6szakban estek at a beavatkozason. Két id6intervallum (1998-2010 és
2011-2022) eredményeit hasonlitottuk 0ssze.

Eredmények: 24 betegben (11 férfi, 13 nd) tortént endoszkdpos
papillectomia. Az atlagéletkor a két periédusban (9 vs 15 beteg) 67,5+22 vs
63,5432 év volt. Az adenomak mérete 15x15+7x5 mm (2x4-23x20 mm) volt.
Az en bloc eltavolitas aranya 58% volt. A kérhazi tartézkodas atlagos ideje
5 nap volt (2-12 nap). Komplikaciok 3 betegnél Iéptek fel: vérzés (2 esetben)
és enyhe pancreatitis (1 esetben). A megel6z§ szbvettan és a reszekalt
minta szovettani eredményének a konkordancidja 40% (8/20). Az
utankdvetés atlagos ideje 375 nap (5-1320 nap). 2011-t8l elkezd6dott a
stentek behelyezése: szamuk az elsd periodusban észlelt 0/9 (0%)-rol 8/15
(53%)-ra emelkedett. Kdvetkezményként lecsokkent a szév8dmeények
szama (22% vs 7%). A méasodik periédusban nétt a komplett eltavolitas (55%
vs 80%) és csokkent a recidiva megjelenésének aranya (44% vs 21%) az
elsé periddusban észlelthez képest.

Megbeszélés: Az endoszképos papillectomia  sikeressége, a
szdév8dmeények és a recidivak el6forduldsa fokozatosan javult és eléri az
ESGE iranyelvében megfogalmazott értékeket. A preventiv stentelés
egyértelmien pozitiv hatassal van a kimenetelre, alkalmazasa a
tovabbiakban is ajanlott.

Témavezetd: Dr. Czako Laszlé egyetemi tanar
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Bassel Khoury, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Neurology

Change in the levodopa equivalent doses after deep brain stimulation
in patients with Parkinson’s disease

Introduction: Parkinson’s disease (PD) is the second most common
neurodegenerative disorder with an approximate prevalence of 0.3%.
Besides the dopaminergic medications, deep brain stimulation (DBS) of the
subthalamic nucleus (STN) has become an established treatment for PD,
allowing improvement of the cardinal motor symptoms, in addition to a
significant reduction in medical regimen.

Aims: In this study we aim to investigate the changes of medication regimen
and the decrease in levodopa equivalent daily doses (LEDD), before and
after surgical treatment.

Methods: Data of PD patients that have been surgically treated with DBS at
the Dept. of Neurosurgery and were cared for in the Dept. of Neurology
University of Szeged were collected. Patient reports before DBS
implantation, 1 month, 3 months, 6 months and 12 months post-surgery were
assessed, collecting information regarding the patients and their medication
regimen. The daily doses of different antiparkinsonian medications were
converted to LEDD and the values before and after the DBS surgery were
compared with statistical analysis.

Results: 71 PD patients were involved in the study. At each time point after
surgery, a significant reduction (>50%) of the LEDD was found compared to
the preoperative state, additionally there was a decrease in the number of
medications used after the DBS surgery.

Conclusions: Our results demonstrated that, in addition to effectively
improving motor signs of PD, DBS can significantly reduce the LEDD and
simplify the drug regimen as well.

Supervisor: Dr. Laszlé Szpisjak senior lecturer
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Némethi Boglarka, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

Hypercalcaemia-okozta heveny hasnyalmirigy-gyulladas vizsgalata

Bevezetés: Az akut pancreatitis az egyik leggyakoribb, osztalyos felvételt is
igénylé gasztroenterologiai korkép. Az Atlanta Il klasszifikacio bevezetése
6ta megkllonbdztetiink enyhe, kozépsulyos és sulyos heveny
hasnyalmirigy-gyulladast. Sulyos pancreatitis esetén a mortalitas
elfogadhatatlanul magas, a 30 %-ot is meghaladhatja. Az akut pancreatitis
legfébb etioldgiai faktorai az epekdvesség, mértéktelen alkohol fogyasztas,
azonban nem szabad szem el6l téveszteni a ritkdbb okokat, ugy mint a
hypercalcaemiat sem (irodalmi adatok alapjan az akut pancreatitisek 1 %-a).
Allitasok: Célul tiiztiik ki, hogy 6sszehasonlitsuk a hypercalcaemia, illetve
az egyéb etioldgiai faktorok okozta heveny hasnyalmirigy-gyulladas klinikai
jellemzéit Klinikank beteganyagan.

Anyagok és moddszerek: A Szegedi Tudomanyegyetem Belgydgyaszati
Klinikajan akut pancreatitisben szenvedd betegek anyagat tekintettik at a
2016 és 2021-as évek kozott. A vizsgalatba 371 beteget vontunk be, akik
kozul 366 esetében a pancreatitis etioldgiaja nem hypercalcaemia volt, mig
5 esetben hypercalcaemia okozta a gyulladast. Megvizsgaltuk a kiilénb6z8
etiologiai faktorokat, altalanos demografiai adatokat, kezelés részleteit,
valamint a betegség kimenetelét. A kapott eredményeket abrazoltuk, a
kildnb6z6 csoportok kozott statisztikai elemzést hajtottunk végre.
Eredmények: Nem hypercalcaemia okozta pancreatitis esetén a betegség
sulyossaga, mortalitdsa az irodalmi adatoknak megfeleléen alakult (nem
enyhe volt a betegség 32 %-ban, 3 % korali mortalitassal). Ezzel szemben a
hypercalcaemia kivaltotta hasnyalmirigy-gyulladas esetén vizsgalatunk
soran az dsszes eset legalabb kdézépsulyos volt (lokalis vagy tavoli szervi
elégtelenség Iépett fel, jelentds foku 60 %-os mortalitassal).
Kovetkeztetés: A hypercalcaemia okozta pancreatitis ritka korkép, azonban
fontos a korai diagnozis, kezelés, mert a betegség sulyossaga, mortalitasa
jelentésen magasabb volt vizsgalati anyagunkban az egyéb etioldgiai
faktorok altal kivaltott pancreatitishez viszonyitva.

Témavezetok: Dr. Kui Balazs egyetemi tanarsegéd,
Dr. Czaké Laszl6 egyetemi tanar

161



Konzervativ klinikai orvostudomany 1.
2022.11.17. (csltortok) 12:00 - 13:30, Szemészeti Klinika

Szamosi Szabolcs, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

A sclerosis multiplex-szel él6 személyek kognitiv funkcidokarosodasanak
mérésére hasznalt BICAMS-teszt megbizhatosaganak hosszu tavu
vizsgalata

Bevezetés: A sclerosis multiplex-szel él6 személyek (SM) multifokalis
neuroldgiai deficit tunetei mellett az egyik leggyakoribb pszichopatoldgiai
eltérése a kognitiv funkcidkarosodas (Cl). SM-ben a Cl nem globalis, hanem
leggyakrabban 3 funkciot érint: az informacié feldolgozasi sebességet, a
vizualis és a verbalis memoriat. Ezen eltérések vizsgdlatara dolgozték ki
2011-ben a BICAMS-tesztet. Az elmult 10 évben tébb, mint 50 nemzeti
nyelvre validaltak ezt a szirdvizsgalatot. Ugyanakkor a teszt hosszutavu
megbizhatdésagara vonatkozé adatok limitalt szamban allnak rendelkezésre.
Célkitiizés: A BICAMS-teszt magyar validalasaban részt vett személyek
teljesitményét meghatarozzuk a baseline idépontot kdvetd 5. és 7. évben.
Tovabba megvizsgaljuk, hogy hosszutavon felmeriil-e a jobb teljesitmény
hatterében tanulasi effektus.

Betegek és mddszerek: A BICAMS validalasban részt vett beteg kozil 50-
et valasztottunk be vizsgalatunkba. Negyvenkét betegnek 5 éves, 38
betegnek 7 éves utankdvetését végeztik. Statisztikai vizsgalatként
ismétléses varianciaanalizist hasznaltunk.

Eredmények: A baseline-csoport atlagéletkora a vizsgalat megkezdésekor
41112 év volt, atlag betegségtartalma 12,5+7,5 év, atlag EDSS-értéke:
2,7+1,8. A vizsgalati csoportban 39 né, 11 férfi volt. Az SDMT-tesztben a 7
év alatt valtozas nem tértént, a BVMT-R esetén 5 és 7 évnél is szignifikans
(p<0,05) javulast észleltink, a CVLT-ll-ben 5 évnél nincs valtozas, ellenben
7 évnél szignifikans javulas (p<0,05) jelentkezett.

Megbeszélés: Vizsgalatunk alapjan a BICAMS-teszt hosszutavon is
megbizhaté a Cl szlrdvizsgalatara, ami hasonlé az ir validalast utankdvet6
tanulmany eredményeihez. Azonban a vizualis memodria vizsgalataban 5 és
7 évnél is észlelhetd javulas, ezért célszerli az abrak ismételt vizsgalatnal
torténd megvaltoztatasa. A verbalis memoria esetén 7 év utan észleltiink
javulast, ami tanulasi effektusra utal. Jelen tanulmany kozli a leghosszabb
utankdvetési adatokat BICAMS-teszttel.

Témavezetdk: Dr. Bencsik Krisztina egyetemi docens,
Dr. Sandi Daniel egyetemi tanarsegéd
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Szaszak Gergely Mark, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

A biventrikularis ingerlés aranyanak hatasa kardialis reszinkronizaciés
terapiaban részesiil6 betegek klinikai kimenetelére

Bevezetés: A szivelégtelenségben alkalmazott kardialis reszinkronizacios
terapia (CRT) pozitiv hatasainak eléréséhez kdzel folyamatos biventrikularis
ingerlés (BivP) sziikséges, melyet a készulék megfelelé6 programozasaval,
gyogyszeres frekvencia kontrollal, szélséséges esetben pedig az AV-csomé
ablacidjaval érhetlink el. Az aktualis ajanlasok viszonylag tag tartomanyban
(>90-95%) hatarozzak meg a minimalisan elvart CRT ingerlési aranyt.
Vizsgéalatunkban a BivP azon kritikus als6 hatarértékét kerestik, melytél a
reszinkronizacié mar kedvez6tlenebb klinikai kimenetellel jar.

Modszerek: 2017.01.10. és 2021.12.22. kdzott, az SZTE Belgydgyaszati
Klinikajanak Elektrofiziolégiai Részlegén CRT belltetésben részesild
betegek adatait elemeztik. A belltetést kdvetd évben mért BivP értékek
alapjan harom csoportot kuildnitettink el: <90%; 90-94,9%; 295%.
Elemeztik a CRT-re adott klinikai valaszt (responderitast), melyet a 6
hénapnal mért, =5%-os ejekcios frakcido (EF) javulasként definialtunk.
Osszehasonlitottuk tovabbéa a 3 csoport betegeinek dsszmortalitasat is.
Eredmények: Vizsgalatunkba 243 beteg (66,3+£10,3 év; 76,1% feérfi; EF
25,9+7,1%) kertilt bevonasra. Az atlagos BivP 40 beteg esetében <90%-nak,
36 beteg esetében 90-94,9% kozottinek, 167 beteg esetében pedig >95%-
nek bizonyult. A pitvarfibrillacié eléfordulasa a BivP arany csdkkenésével
emelkedé gyakorisagot mutatott. A BivP <90% csoportban a responderitas
68,8%-nak, a BivP 90-94,9% csoportban 66,7%-nak; a BivP = 95%
csoportban pedig 75,0%-nak adddott (p=0,569). Az atlagosan 2,6+1,7 éves
utdnkdvetés soran 49 beteg hunyt el. Az dsszmortalitas tekintetében, szintén
nem volt szignifikdns kilénbség megallapithaté (log-rank p=0,08).
Megbeszélés: Vizsgalatunkban, bar numerikusan magasabb aranyban
alakult ki kedvezdbb klinikai valasz a 95% feletti biventrikularis ingerlés arany
esetén, statisztikailag szignifikans kilonbséget sem ebben a végpontban,
sem az Osszmortalitas tekintetében nem tudunk igazolni. A kérdés
egyértelmibb tisztazasa nagyobb betegszamu, multicentrikus vizsgalattal
volna lehetséges.

Témavezetd: Dr. Vamos Maté egyetemi docens
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Zsiros Csenge Magdolna, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Fiil- Orr- Gégészeti és Fej- Nyaksebészeti Klinika

Post-COVID szaglascsOkkenéssel és szaglastréninggel szerzett
tapasztalataink

Bevezetés: A szaglasnak alapvetd jelentésége van a teljes és egészséges
életvitelben, a taplalkozasban, a tarsas kapcsolatokban, valamint a veszély
elharitasban. A 2019 decemberében indulé COVID-19 pandémia jellegzetes
bevezeté tlnete volt a szaglas- és izvesztés. Szamos nemzetkdzi vizsgélat
tortént, melyek tébbnyire csak telefonos felmérésbdl, kérddiv kitdltésbdl
nyerték az adatokat, szaglasvizsgalatot nem végeztek. Ebbdl kdvetkezden
nagyon eltér6 szamadatok jelentek meg a kuldnb6z6 szagldszavarok
valamint a gyogyulas aranyardl. Vizsgalatunk célja a szaglascsdkkenések
mértékének és a szaglastréning eredményességének meghatarozasa volt.

Beteganyag: Az SZTE SZAKK Fil-,Orr-,Gégészeti és Fej-nyaksebészeti
Klinika szaglasambulanciajan COVID-19 fert6zésen atesett
szaglascsokkenéssel jelentkez6 betegek kvalitativ és  kvantitativ
szaglasvizsgalatat végeztiink, a lezajlott fert6zés klinikai jellemzéit, alap
demografiai adatokat gy{ijtottik ossze.

Médszer: Osszesen 76 beteget vizsgaltunk az elmult 1 évben, ebbdl 44
beteg szaglaszavara Covid fert6zést kdvetéen jelentkezett. Harom féle
szaglasvizsgalatot végeztink: a szaglaskuszob kvantitativ meghatarozasat
(UPSIT), a Sniffin Stick's szagfelismerési tesztet, és az egykori
Kelet-Német Olfaktérius Tarsasag altal kidolgozott szaglastesztet. A
betegeknek terapias lehetéségként a nemzetkdézi protokolloknak
megfeleléen a Hummel és munkatérsai altal kidolgozott szaglastréninget
ajanlottuk.

Eredmények: A szaglaskiszob tekintetében a szaglastréninget hasznaldk
kozott szignifikans javulast mértink (p=0,003). Szagfelismerés tekintetében
nem volt szignifikans javulas a szaglastréning hasznaldk esetében, viszont
a legtébb beteg a normosmia hataran belllre Kkerilt. Kelet-német
szaglasteszttel a tréninget hasznaldk korében 70%-os javulast mértiink
legalabb az egyik oldalon.

Megbeszélés: Eredményeink azt mutatjak, hogy a szaglastréninget
hasznald betegek kérében a javulas nagyobb mértékd volt. A kvantitativ
tesztek pontosabb képet adnak a szaglascsokkenés mértékérdl, mint a
kérd8ivek.

Témavezetok: Dr. Kiricsi Agnes egyetemi adjunktus,
Dr. Bella Zsolt egyetemi adjunktus
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Czako Balint Laszlo, SZAOK . évf.
SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

A COVID-19 pandémia hatasa az akut calculosus cholecystitis
kezelésére

Bevezetés: Az akut calculosus cholecystitis (ACC) slirgésségi allapot,
amely gyakran sebészeti beavatkozashoz vezet. A COVID-19 vilagjarvany
drasztikusan érintette az 6sszes egészséglgyi szolgaltatast. Elhalasztasra
kerult minden nem suirgés betegfelvétel és sebészeti beavatkozds, annak
érdekében, hogy hely szabaduljon fel a COVID-19-fert6z6tt betegek
szamara.

Célkitlizés: Az ACC kimenetelének vizsgalata a COVID-19 miatti lezaras
idején.

Modszerek: A slrg6sségi osztalyra ACC miatt felvett betegek esetén
vizsgaltuk és dsszehasonlitottuk a betegség sulyossagat, kimenetelét, és az
alkalmazott kezelést az orszagos lezarasi idészakban (2020. aprilis 1. —
2021. november 30.) a kontroll idészakban (2017. majus 1. - 2018. december
31)).

Eredmények: Az ACC betegek szama 42,7%-kal, 152-r6l 217-re névekedett
a lezarasi id6szakban a kontrollhoz képest (p=0,03). Nem volt kiilénbség a
betegség sulyossagaban a 2018-as tokidi iranyelvek szerint (I. fokozat
34,5% vs 41,4%, p=0,27; Il. fokozat 55,3% vs 51,9%, p=0,61; Ill. fokozat
10,1% vs. 6,5%, p=0,11) és a korhazi tartézkodas id6tartamaban. A
fekvébeteg (5,7% vs 4,05%, P=0,62) és a 30 napos mortalitas (3,02% vs
1,42%, P=0,47) nem kulénb6zott szignifikdnsan a két idészak kézott. A 30
napon bellli nem tervezett Ujrafelvételi arany szignifikdnsan magasabb volt
a lezarasi idészakban a kontrollhoz képest (6,84% vs 1,41%, p=0,03). A
perkutan drenazst gyakrabban (24,1% vs 10,5%, p=0,03), mig a konzervativ
kezelést ritkabban (46,7% vs 55,9%, P=0,01) alkalmaztdk a lezarasi
id6szakban. Az intervencids terapia indikaciéi kozul szignifikdnsan
magasabb volt az epehdlyag-perforacié aranya (32,7% vs 13,4%, p=0,04) a
lezarasi id6szakban.

Kovetkeztetés: A COVID-19 lezaras alatt az ACC és az epehdlyag-
perforacié eseteinek jelentds névekedése, valamint a perkutan drenazs és a
nem tervezett Ujrafelvétel magasabb aranya volt megfigyelheté.

Témavezetd: Dr. Czaké Laszl6 egyetemi tanar
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Csész Adam, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

A Szegedi Neurologiai Klinika fokalis dystonias betegeinek genetikai
karakterizalasa

Bevezetés: A dystonia egy olyan mozgaszavar, amelyet tartdés, vagy
intermittaléd izomkontrakciok jellemeznek, amelyek abnormalis, gyakran
ismétlédé mozgdsokat, tartasokat, vagy mindkett6t eredményeznek.
Megkulénbdztetlink fokalis, multifokalis, szegmentdlis, hemi- és generalizalt
dystonia altipusokat. A fokdlis dystonia formak kozil a két leggyakrabban
eléforduld tipus a cervicalis dystonia (CD), valamint a blepharospasmus
(BSP). Habar a dystonia pontos pathomechanizmusa még részleteiben nem
tisztazott, azonban a kialakulasaval dsszefiiggésbe hozott gének szama
folyamatosan né.

Modszerek: Kutatasunkban 115 fokalis dystonias beteget vizsgaltunk (CD =
71; BSP = 44; 32 férfi és 83 nd; atlag életkor: 63 év). Etikai engedély
birtokaban, elézetes tajékoztatast kdvetéen genetikai vizsgalat céljabdl ezen
betegektdl vérvétel tortent (556/2013). 29, kordbban a dystoniaval
Osszefliggésbe hozott gén célzott vizsgalatat végeztik el Ujgeneraciés
szekvenalason (NGS) alapulé metodika segitségével. A kapott variansok
értékelése az ANNOVAR szoftver segitségével tortént meg. Az eltéréseket
az érvényes ACMG (American College of Medical Genetics and Genomics)
iranyelv szerint értékeltik.

Eredmények: Populaciénkban a célzottan vizsgalt génekben dsszesen 185
kilonbdz6 eltérést talaltunk. Leggyakrabban a kdévetkezé génekben
észleltink varidnsokat: SYNE1, COL6A3, CACNA1B. Ismerten patogén
eltérést nem detektaltunk. Egy valészinlsithetéen patogén eltérést
azonositottunk a GNAL génben. 12 ismeretlen jelent8ségli varidnst
észleltink a kdvetkezd génekben: KMT2B, VPS16, ANO3, ClZ1, REEP4,
TH. 5 génben (PANK2, RAP12, THAP1, TUBB4A és WDR45) nem talaltunk
eltérést.

Megbeszélés: A genetikailag meghatarozott dystonia altipusokban
szenvedd paciensek azonositasa kritikus fontossagu, hiszen a monogénes
dystonia formak eltéréen reagalhatnak a betegség kezelésében gyakran
alkalmazott terapiakra (pl.: mélyagyi stimulacios kezelés).

Témavezetd: Dr. Salamon Andras egyetemi tanarsegéd
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Horvath-Varga Réka, SZAOK Il. évf., Dakos Kira, TTIK BSc IV. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A f6- és mellékarami kapnografia 6sszehasonlitadsa spontan légzé
felnéttekben

Bevezetés: A kapnografia a kilégzett CO2 koncentracio légzési cikluson
bellli valtozasanak kovetésével hasznos informaciot nyujt a ventillacios-
perfuziés 6sszefliggésekrél és a légz6rendszer mechanikai allapotardl.
Korabbi vizsgalataink soran kimutattuk a mellékaramu kapnografia (SS)
korlatait a standard f6aramu (MS) technikdval szemben az alaktényezdk és
Iégzési holtterek tekintetében. Bar a kapnografia spontan légz6 betegekben
is egyre nagyobb teret nyer, az igy mért MS és SS felvételekbdl
meghatarozhatdé kapnogram-paraméterek 6sszefliggései nem tisztazottak.
Moédszerek: Egyidejii MS és SS id6- illetve térfogatalapu kapnografias
méréseket végeztink egészséges, spontan lélegzd felnétteken (n=33).
Korrelacios és Bland-Altman analizist hasznaltunk az MS és SS technikakkal
kapott paraméterek Osszefliggéseinek és egyezéseinek értékelésére,
beleértve a kilégzésvégi CO: koncentraciét (ETCO2), a harmadik fazis
meredekséget (S3T) és az egy ciklusban kilélegzett CO2> mennyiségét
(VCO:2).

Eredmények: Erds korrelacio és jo egyezés volt megfigyelheté az ETCO:-
ben (R?=0,96; P<0,001; eltérés és egyezési hatarok -5,21+11,16%) és a
VCO2-ben (R?=0,99; P<0,001; -1,55+16,50%) MS és SS technikakkal mérve.
Az S3T esetében szignifikans korrelaciét (R?=0,81; P<0,001) és szélesebb
egyezési tartomanyt kaptunk (59,2+69,1%). A térfogat alapu alaktényezéket
és a légzési holttereket az SS nem tudta megbizhatdéan becsdini.
Kovetkeztetések: A mellékaramu kapnogréfia, a paciens minimalis
paraméterek monitorozdsara az ETCO2 és a VCO2 mérésével. Spontan
légz6 felnbttekben azonban féaramu kapnogréfia sziikséges a térfogat alapu
indexek pontos méréséhez, vagyis az egyenetlen alveolaris Urilést, a
ventillacids-perfuzios illeszkedést és a légzési holttereket tukrdzd
paraméterek meghatarozasahoz.

Tamogaté: OTKA-NKFIH FK134274, Magyar Pulmonolbgiai Alapitvany

Témavezetdk: Dr. Tolnai Jozsef egyetemi adjunktus,
Dr. Fodor Gergely egyetemi adjunktus
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Pecze Zsanett, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

A tapcsatornai mikrobiota Osszetételében bekovetkez6é valtozasok a
diagnosztikus vastagbéltiikrozéssel, valamint a viszceralis zsirtomeggel
valé osszefiiggésének vizsgalata gyulladasos bélbetegségben

Bevezetés: A tapcsatornai mikrobidta az emberi szervezet
megvaltozasa szamos betegség mellett a gyulladasos bélbetegség (IBD,
Crohn-betegség CD, colitis ulcerosa UC) patogenezisét is megalapozza.
Munkank soran célul tlztik ki az IBD-s betegek széklet mikrobialis
jellemzéinek a viszceralis zsirtdmeggel valé dsszefiiggésének, valamint a
colonoscopiat megel6z6 bélel6készités hatasara bekdvetkezd valtozasainak
a vizsgalatat.

Modszer: Prospektiv kohorszvizsgalatainkba IBD-s betegeket vontunk be. A
natrium-pikoszulfattal végzett bélel6készités hatasanak vizsgalatahoz a
béltisztitast megel6z6, majd a vizsgalatot kdvetd 3 nap és 4 hét elteltével, a
viszceralis zsirtdmeg és gasztrointesztinalis mikrobiota kozotti 6sszefiiggés
vizsgalatahoz a betegek bevonasakor egy alkalommal kértiink székletmintat.
A mikrobiom 6sszetételét a 16S rRNS gén szekvenalasaval hataroztuk meg.
Adatokat gydijtéttink a betegség klinikai és laboratériumi aktivitdsara,
valamint a taplalkozasi szokasokra vonatkozéan. A testOsszetétel mérését
elektromos bioimpedancia vizsgalattal hataroztuk meg.

Eredmények: A béltisztitas tanulmanyban 41 f6 adatait elemeztik kontroll
csoport (Con) bevonasaval (9 CD, 13 UC, 19 Con). Kdzvetlenll a béltisztitas
utdn a CD betegek alfa-diverzitdsa csokkent (p&lt;0,02), mig a vizsgalat
végeztével az UC betegek alfa-diverzitasa volt a legmagasabb (p&lt;0.03). A
vizsgélati csoportok béta-diverzitas alapjan differencialédtak (p=0.001). A
testdsszetétel analiziséhez 27 CD beteget vontunk be. A viszceralis
zsirszévet mennyiségének forditott aranyla o6sszefiggését igazoltuk
Lactobacillus esetén (p=0,01), mig a B. bifidum az alacsony testtémeg és
izomtdmeg indikatora volt (p=0,01; p=0,03). A Bacteroidetes magas, mig a
Firmicutes alacsony koleszterinértékkel tarsult (p=0,02; p=0,001).
Megbeszélés: Unikalis vizsgalataink soran megfigyelt széklet mikrobiota
valtozasok hatassal birnak az IBD aktivitasara, amely felhivja a figyelmet a
vastagbéltiikrozés indikaciojanak fontossagara. A testdsszetétellel mutatott
korrelaciok lehetéséget teremtenek a mikrobidéta megvaltoztatasat célzé
terapias modalitasok fejlesztésére.

Témavezetdk: Dr. Farkas Klaudia egyetemi docens,
Dr. Bacsur Péter PhD hallgaté
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Ashvini Rajkumar, Medical School 6™ year,
Federica Corbo, Medical School 6" year
Medical School, Department of Emergency Medicine

Relationship between atrial fibrillation and stroke

Background:_Atrial fibrillation is an irregular and rapid heart rhythm that can
increase the risk of stroke, heart failure and other cardiac related
complications. According to Warren J. Manner (2021) patients with AF who
suffer ischemic stroke, have greater mortality rates compared to patients with
AF without ischemic stroke. From this perspective, the aim of the study is to
identify a correlation between the two factors in hopes that the prompt
detection of AF will lead to a more favourable outcome regarding stroke
prevention.

Methods: A retrospective quantitative study was performed in the
Department of Emergency starting January 2022 and ending in June 2022.
344 patients were admitted in this time period for IS. Electronic records were
evaluated to investigate the prevalence of AF and patients were divided into
two groups; stroke patients with AF and without AF. Data collected was
descriptive, including age, gender, neural state, and AF occurrence. Patient
information was gathered electronically and analysed using SPSS.

Results: Among AF patients majority were females with a mean age of 82
years old. Most common stroke symptoms were left hemiparesis (66.6 %).
The initial rhythm at the first medical encounter was either normal or high
frequency AF.

Conclusion:_lt is evident that AF is a considerable risk factor for ischemic
stroke, therefore it is imperative all AF patients should be regularly screened
to prevent the likelihood of stroke. Risk assessment would provide better
outcomes for the patient and reduce morbidity rates.

Supervisor: Laszlo Papp research fellow
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Scheibl Raban Miklés, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

Az immunrekonstiticiét okozé kladribin terapia hatékonysaga
sclerosis multiplexben - ,,real-world evidence” tapasztalataink

Bevezetés: a sclerosis multiplex kezelési stratégiaja megvaltozott az elmult
években, kdszdnhetéen az Uj nagy hatékonysagu gyogyszerek
megjelenésének. A kladribin olyan immunrekonstituciot okozé per os
gyogyszer, amelynek a néhany napon at tarté szedése mellé éveken at tartd
hatdsossag tarsul. Célunk a 2019-ben bevezetett gydégyszer
hatékonysaganak és biztonsagossaganak megismerése volt.

Moédszerek: Vizsgalatunkban klinikank sclerosis multiplex
szakambulanciajan kezelt 50 beteg adatait dolgoztuk fel. A gyégyszert két
egymast kdvetd ciklusban 4 hét kilénbséggel 5 napon keresztll kaptak a
paciensek testsulyuknak megfeleléen, melyet kovetéen a 4. évig varhatdéan
gyogyszermentes periodus kovetkezik, amennyiben nem jelentkezik
betegségaktivitas. Meghataroztuk azon betegek aranyat, akik sem klinikai,
sem radioldgiai aktivitast nem mutattak a kovetés soran. Kovettilk az EDSS
pontszam valtozasat, mellékhatasok el6fordulasat, illetve adatainkat
Osszevetettik mas beteg kohorszok ,real-world evidence” adataival. A
statisztikai szamitashoz t-probat hasznaltunk.

Eredmények: A terapiaban részesilé 50 betegbél 46 kapta meg a kladribin
terapia mindkét ciklusat. A terapianaiv személyek aranya 34% volt. A 2 ciklus
terapia alatt és azt kdvetéen a paciensek 77,7%-a nem mutatott sem klinikai,
sem radioldgiai aktivitast. A kezelés megkezdése el6tti atlagos EDSS
pontszam 1,99%1,22-nek bizonyult, mely a masodik év utan 1,72+0,75-re
valtozott (p=0.5). A limfocitaszdm csdkkenés nem haladta meg a grade-2
sulyossagot, a betegek 32%-anal enyhe mellékhatés jelentkezett, sulyos
vagy nem vart mellékhatdst nem észleltiink.

Megbeszélés: Osszevetve adatainkat mas kohorszokkal, a pacienseink
kozott kevesebb volt a terapianaiv beteg, a betegségaktivitastdl mentes
betegek aranya megegyezik az olasz ,real-word” kohorsz adataival. A
mellékhatasprofil alapjan a kladribin biztonsagos gyogyszernek tekinthetd,
alacsony monitorozasi teherrel mind a beteg, mind az egészséglgyi
személyzet részérdl.

Témavezetd: Dr. Rajda Cecilia egyetemi docens
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Berta Attila, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

A frontotemporalis neurokognitiv zavar klinikai és genetikai
karakterizalasa a SZTE Neuroldgiai Klinika beteganyagan

Bevezetés: A frontotemporalis neurokognitiv zavar (FTNKZ) a
patholégiailag tauopathiaval jellemezheté neurodegenerativ kérképek
spektrumanak tagja, genetikai hattér az esetek kb. 20%-aban azonosithaté.
Két leggyakoribb formaja a viselkedési varians és a primer progressziv
aphasia (PPA). Célunk a SZTE Neurolégiai Klinikdn FTNKZ
irdnydiagnoézissal észlelt betegek klinikai és genetikai karakterizalasa.
Modszerek: Vizsgalatunk soran klinikdnkon 2017 o6ta FTNKZ
irdnydiagnodzissal ellatott betegek klinikai adatait tekintettik at. Elsé
lépésben ezen esetek nemzetkdzi diagnosztikus kritériumok szerinti
diagnosztikai verifikalasat végeztik el. Masodik I1épésben az igy azonositott
betegek rendelkezésre allé vérmintaibdl a leggyakoribb genetikai eltérésként
ismert C9orf72 gén hexanukleotid ismétlédések kiterjedésének analizise
tortént meg.

Eredmények: A vizsgalt periédusban FTNKZ iranydiagnozissal referalt 30
beteg kozil 15 felelt meg a nemzetk6zi diagnosztikus kritériumoknak. Ebbél
11 viselkedési varians, 4 a PPA csoportjaba tartozott. A 15 betegbdl hétnél
kerilt sor genetikai vizsgalatra, 1 esetén igazoldédott a C9orf72 gén
hexanukleotid ismétl6dések expanzidja.

Megbeszélés: Vizsgalatunk alapjan mar az iranydiagnozis felallitadsa soran
kulonds figyelmet kell forditani a diagnosztikus kritériumok szakszeri
hasznalatara. Tovabba a genetikai vizsgélatok is a diagnosztika szerves
részét kell, hogy képezzék, mivel ezek jelenthetik a jovében az egyénre
szabott kezelés kidolgozasanak alapjat.

Témavezetok: Dr. Klivényi Péter egyetemi tanar,
Dr. Zadori Dénes egyetemi docens
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Foldesi Mihaly, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Elektroda dezintegracié6 hatasa a Transzvénas Elektréda Extrakcié
komplexitasara és sikerességére

Bevezetés: Napjainkban egyre jobban né a beliltethetd elektromos
eszkozzel (PM,ICD) kezelt betegek szama és, ezzel egyltt a készilékekhez
kothet6 komplikaciok gyakorisaga is. Ezen sz6védmények egy részére jelent
megoldast a transzvénas elektroda extrakcié (TLE). A keringésben
elhelyezett elektroddk dezintegracidja (vagott, inzulacidé -vagy lumen
sérilés) nagy mértékben csokkentheti az elektrodak stabilitasat és
kontrollalhatdsagat, azonban ennek Kklinikai jelentésége nem teljesen
tisztazott.

Moédszerek: Egycentrumos, retrospektiv analizis keretében a dezintegralt
elektrodak hatasat vizsgaltuk a TLE sikerére, és komplexitasara.
Eredmények: 2012 majus és 2022 januarja kozott 183 beteg esett at TLE-n
(atlagéletkor: 64,8115 év, 75% feérfi). Legalabb egy dezintegralt elektréda 93
beteg beavatkozasanal volt jelen. Ezen csoportban gyakrabban kertlt sor
korabbi sebreviziéra és telepcserére (1,5 vs 1, p=0,011), magasabb volt a
beultetett elektrodak szama (2,3+0,9 vs 1,9+1 p=0,007) és ritkabban
rendelkeztek defibrillator elektrodaval (30% vs 53,8%). A kizardlag ép
elektrodaval bird csoportban magasabb proceduralis (94,6% vs 70%) és
klinikai siker (95,7% vs 76,7%) volt elérhetd. Az elektrédakat kulon vizsgalva,
komplexnek mingsithetd eltavolitds 86 elekiroda esetében tortént, és 246
elektroda kivételénél volt egyszerlinek definidlhaté. Komplex eltavolitas
soran gyakrabban volt jelen dezintegréaci6 (54,7% vs 30,9% p=0,0001), az
elektrodak atlagoséletkora magasabb volt (12,3t7,7 vs 7,114,7 év,
p=0,0001). A locking stylet levezethet6ségének mértéke az eltavolitas
komplexitdsanak figgetlen prediktora volt, kilébnésen ha az csak a vena
cava superiortdl proximalisan volt lehetséges (26,4% vs 47,1% p=0,0001).
Megbeszélés: Transzvénas elekiréda extrakcid soran a dezintegralt
elektroda jelenléte az elektrédak életkoratdl fliggetlenil komplexebb
beavatkozast és alacsonyabb sikeraranyt valészinisit.

Témavezetd: Dr. Saghy Laszlé egyetemi docens
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Halmai Nikolett, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

Trombolizis hatékonysaganak oOsszehasonlitasa lakunaris és kardiogén
iszkémias stroke-os betegeknél

Bevezetés: Az akut iszkémias stroke ellatas alapjat a trombolitikus terapia
képezi. A kardiogén eredetl iszkémias stroke-ok toébbségét trombus altali
elzarédas okozza, mely jol reagal az alteplase terapidra. A lakunaris stroke
azonban agyi kiserek falanak lipohyalinosisa kovetkeztében alakul ki.
csoportban a trombolitikus terapia hatékonysagat.

Moédszerek: A felhasznalt adatok multicentrikus, nemzeti STAY ALIVE akut
stroke regiszterbdl szarmaznak. Osszesen 351 beteg adatait elemeztiik: 200
kardiogén stroke-os (CS) és 151 lakunaris stroke-os (LS) beteg kertlt
bevalogatasra. Osszehasonlitasra keriiltek - tdbbek kdzétt vaszkularis
rizik6faktorok, meglévé tarsbetegségek, valamint modositott Rankin skalan
(mRS) és a National Institute of Health Stroke Scale-n (NIHSS) elért
pontszamok. Rdvid tavu javulasnak tekintettlik, ha legalabb 4 pontot javult a
betegek allapota az NIHSS skalan, vagy tiinetmentessé valtak. Hosszu tavu
javulas tekintetében 30 és 90 napos mRS pontszamokat hasonlitottunk
Ossze. Az adatokat figgetlen mintas T prébaval, khi négyzet probaval,
valamint Mann- Whitney statisztikai proba segitségével elemeztik.
Eredmények: Szignifikans kiilénbség volt szamos rizikd faktor és felvételi
paraméter tekintetében (dohanyzas, pitvarfibrillacid, koronaria betegség,
szisztolés vérnyomas, NIHSS pontszdm). Rovid tavu javulas kapcsan nem
volt szignifikdns eltérés a két csoport kozétt. Az mRS pontszamok
vonatkozasaban, csak a 30 napos mRS esetén volt szignifikdns kulénbség
(CS: 2.241£2.04, n=180; LS: 1.7+1.77, n=133; p=0.028). A stroke utan 90
nappal mar nem volt szignifikans eltérés a két csoport kdzott (CS: 1.75+£1.80
n=158; LS: 1.39+1.52, n=122; p=0.147).

Megbeszélés: Az Osszehasonlitott csoportok kdzott egyértelmi kiildnbség
volt a rizik6tényezbket illetéen. A trombolitikus terapiara mindkét csoportban
hasonlé javulads mutatkozott mRS és NIHSS pontszam tekintetében is.

Témavezet6: Dr. Annus Adam egyetemi tanarsegéd
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Laurinyecz Petra, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

A dura mater kronikus kémiai ingerlésének hatasa a trigeminalis
szenzitizaciora patkanyban

Bevezetés: Onallo fejfajasbetegségként a migrén, és kiléndsen a kronikus
formaja, gyakori rohamokat okoz, melyek soran a trigeminalis rendszer
aktivalédik és szenzitizalédik. Ezen folyamat egyik kulcsmolekulaja a
neuronalis nitrogén-monoxid szintdaz (nNNOS), mely jelen van a caudalis
trigeminalis mag (TNC) teruletén és részt vesz a fajdalom feldolgozasaban
és a centralis szenzitizacidban. Allatokban a trigemindlis rendszerben
ilyenkor lezajlé folyamatokat a dura materre adott inflammatory soup (IS)
segitségével modellezhetjik, akar kronikus kezeléssel is.

Célkitiizés: Célunk az volt, hogy vizsgaljuk milyen hatassal van az ismételt
duralis IS kezelés az allatok viselkedésére és a TNC nNOS expressziojara.
Anyag és modszer: A vizsgalathoz feln6tt him patkanyokat hasznaltunk
(n=20). Altatasban craniotomiat hajtottunk végre és duralisan végz6dé tartos
kanilt helyeztiink be. Egy hét labadozasi id6 utan, az allatok fele, szintetikus
intersticialis folyadékot (SIF - kontroll), mig a masik fele IS-t kapott
topikalisan, heti 3 alkalommal, 4 héten keresztil. A kezelési napokon
magatartasi teszteket végeztiink (open field, hind paw mechanical
allodynia). A legutols6 kezelést kdveté napon az allatokat perfundaltuk, a
TNC-bdI készilt metszeteken NNOS immunfestést készitettlink és a pozitiv
sejteket megszamoltuk.

Eredmények: A SIF csoporthoz képest az IS kezelés hatdsara az allatok
fajdalomkiszoébe, és lokomotoros aktivitdsa csdkkent, a TNC-ben pedig nétt
a nNOS aktivitast mutato sejtek szama.

Kovetkeztetés: Az aktiv (IS) kezelés olyan viselkedésbeli valtozasokat
okozott a patkanyokban, melyek parhuzamba éllithatéak a human migrénes
roham alatt tapasztaltakkal. A nNOS is szignifikansan megemelkedett a
TNC-ben, azaz modellinkben is kulcsszerepet jatszik a trigeminalis
rendszer aktivacidjaban és szenzitizaciojaban. Ez kézelebb vihet a kronikus
migrén alatt zajlo folyamatok megértéséhez és Uj tamadaspontu kezelések
kifejlesztéséhez.

Témavezetok: Dr. Pardutz Arpad egyetemi docens,
Dr. Spekker Eleonéra tudomanyos segédmunkatars
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Molnar Abigél, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Belgydgyaszati Klinika

Az originadlis infliximab és adalimumab készitmények financialis okbol
biohasonlé szerekre torténd valtasanak hatékonysaga és biztonsagossaga
gyulladasos bélbetegek korében

Bevezetés: A biologiai terapiak paradigmavaltast hoztak a gyulladasos
bélbetegségek kezelésében [IBD: Crohn-betegség (CD), colitis ulcerosa
(UC)], a konvencionalis terapiara refrakter betegeknél elérhetévé valt a
klinikai tinetmentességen tul a komplett nyalkahartyagyogyulas és a mély
remisszio. A biohasonlé hatdanyagok az origindlis szerek ,hasonmasai”,
koltséghatékonyabbak, de biohasonlé készitményre torténd valtas dilemmat
jelent. Magyarorszagon a finanszirozasi protokolinak megfeleléen kotelezé
anti-TNFa [infliximab (IFX); adalimumab (ADA)] biohasonlo
készitményvaltasok torténtek 2020/21-ben. Célunk volt, hogy megvizsgaljuk
az originalis anti-TNFa készitmények nem orvosi okbdl biohasonlé szerre
torténd valtasanak hatékonysagat és biztonsagossagat.

Modszerek: Obszervacios, multicentrikus, kérdGives vizsgalat keretein belll
vizsgaltuk meg ADA és IFX esetén a biohasonlé készitményre valtasok
hatékonysagat és biztonsagossagat IBD-ben. A betegek a beleegyezd
nyilatkozat kitéltése utan kuldték vissza a kérdbivet, az adatokat anonim
maédon kezeltuk. Klinikai és demografiai adatokat gy(ijtéttink, a kérdSivek a
betegek szubjektiv allapotat mérték fel vizualis analég skalak segitségével.
Eredmények: 179 beteg vett részt a vizsgalatban (atlag életkor 41,2+13,7;
né/ffi: 94/85; CD: 135, UC: 44). Kohorszunkban 73 ADA és 107 IFX valtas
tortént. ADA valtas esetén tdbben voltak elégedettek, mint IFX esetén (77%
vs. 58%, p=0,034). A betegek 10-es skalan értékelve ADA esetében a
biohasonlét (p=0,017), mig IFX esetén az originalis szert tartottak
hatdsosabbnak (p<0,001). Ennek ellenére ADA esetén a betegek
gyakrabban szamoltak be aktivitasi tinetekrél (p<0,001). IFX valtas esetén
a biohasonlé alkalmazasa alatt gyakoribbak voltak az adverz események,
(p<0,001), és a lupus-szeri klinikai tiinetek (p=0,014).

Diszkusszié: Hianypotlo tanulmanyunk igazolta a biohasonlé készitményre
torténd valtas hatékonysagat ADA esetén, mig IFX esetén csokkent
hatékonysagot és eltérd mellékhatasprofilt tapasztaltunk. Az orvosi okbdl
torténd készitményvaltads hangsulyozandoé.

Témavezetdk: Dr. Molnar Tamas egyetemi tanar,
Dr. Resal Tamas PhD hallgaté
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Odor Nikolett, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Pszichiatriai Klinika

A megvonasos konvulziv rosszullét atfogo vizsgalata alkoholmegvonas
okozta szindromaban és delirium tremensben

Bevezetés: Az alkoholmegvonas okozta szindroma (AMSZ) lefolyasa soran
olyan sulyos, életet veszélyeztet¢ allapotok alakulhatnak ki, mint a
megvonasos konvulziv rosszullét (mKR) illetve a delirium tremens (DT). Az
mKR demogréfiai, klinikai jellegzetességeire és jelentéségére vonatkozdan
jelenleg kevés adat all rendelkezésre. Ily médon a jelen vizsgalat alapveté
céljat a KR demografiai és klinikai jellegzetességeinek feltarasa képezte
AMSZ-ban és DT-ben.

Modszerek: Munkank soran nagy esetszamu (n=2900) retrospektiv, klinikai
mintan vizsgaltuk az mKR demografiai jellegzetességeit és kapcsolatat az
AMSZ-szal és a DT-vel. Utan kovetéses vizsgalatunkban az mKR
megjelenésének és az AMSZ sulyossaganak Osszefliggését vizsgaltuk az
Alkohol Megvonasi Skala (AMS) segitségével. Statisztikai elemzéseinket
khi-négyzet préba, binaris logisztikus regresszio, kevert ANOVA és
integralszamitas modszereivel végeztik.

Eredmények: Retrospektiv vizsgalatunkban feltartuk, hogy az mKR
el6fordulasa 11,2% és 16,15% az AMSZ és a DT csoportokban, mely
kiulénbség szignifikansnak adodott (p < 0,001). Feltartuk tovabba, hogy az
mKR megjelenésének szignifikans magyaraz6 szerepe van a DT
kialakulasara vonatkozéan (B = 0.801; p = 0.003, OR = 2.227; 95% CI =
1.307-3.795), mig az AMSZ kialakulaséra vonatkozéan szignifikans eltérést
nem talaltunk. Utan kovetéses vizsgalatunk feltartuk, hogy az mKR
megjelenése és az AMS 06ssz-pontszdmainak csdkkenése kdzott nincs
kapcsolat (F (1,44) = 0.388; p = 0.536).

Megbeszélés: Eredményeink megerdsitik, hogy az mKR a DT
megjelenésének rizik6 faktora. Tovabbéa igazoljak, hogy az AMSZ
sulyossagat az mKR megjelenése nem befolyasolja. Mindezek alapjan
felvetddik, hogy mind az mKR, mind a DT olyan specifikus korallapotok,
melyek csak részben fliggnek a megvonasi szindrématal.

Témogaté: Uj Nemzeti Kivalésagi Program (UNKP-22-4 -SZTE-306), SzTE
SzAOK Hetényi Géza palyazat (SZTE-AOK-KKA-2019-HG)

Témavezetok: Dr. Kadar Bettina Kata klinikai orvos,
Dr. Lazar Bence Andras egyetemi adjunktus
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Ambrus Barbara, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika

A protedazok és proteaz inhibitorok pikkelysomor sulyossagaval
osszefiiggo kifejezédése a tiinetmentes bérben

Bevezetés: A pikkelysémor immun-medialt bérbetegség, ahol a betegeknek
jol elkulonllnek a tlnetes és tlnetmentes bdrterlletei. A latszolag
egészséges megjelenésd, tinetmentes bérteriiletek eltérései olyan szdveti
kdrnyezetet alkotnak ahol a betegségre jellemzd 1éziok kialakulhatnak. Mivel
az extracellularis matrix (ECM) biztositja a sejtek szoveti kdrnyezetét és a
proteazok/proteaz inhibitorok szerepet jatszanak a kilénféle ECM
komponensek szabalyozdsaban, ezért célul tlztik ki ezen fehérjék
kifejez6désének Osszehasonlitasat az egészéges és a kiloénbdzé
sulyossagu tinetmentes pikkelysdmords bér kozott.

Modszerek: Elvégeztik a fehérjekivonas optimalizalasat egészséges bor
felhasznalasaval, majd a moédszert alkalmaztuk az egészséges, az enyhe-
tinetes (atlagos Psoriasis Area and Severity Index (PASI): 9,06), és a sulyos-
tinetes (atlagos PASI: 28,93) donorok tiinetmentes b&rmintain. A fehérje
kivonatokat a proteaz/proteaz inhibitor protein array-khez hasznaltuk fel.
Kigy(ijtottuk a legalabb kétszeresen valtozé (ndvekvé/csokkend) fehérjéket,
melyekkel a Reactome rendszerben over-reprezentacios tesztet végeztiink.
Eredmények: Az egészséges bdrhoz képest mindkettd tlinetmentes
csoportban valtozast mutaté fehérjék funkcioi féként a hemosztazishoz
kapcsolddtak. Az enyhe-tiinetmentes b&érben csdkkenést mutatd fehériék az
immunregulaciéval és az ECM degradacidjaval Osszefuggd folyamatokat
befolyasoltak. Osszehasonlitva a sulyos-tiinetmentes és az egészséges bért, a
véltozast mutaté fehérjék leginkabb az immunreguléaciéhoz kapcsolédtak. A
sulyos-tinetmentes bérben az enyhe-tiinetmenteshez képest megndvekedett
fehérjék pedig leginkdbb az ECM degradécidjat befolyasoltak.

Megbeszélés: Eredményeink alapjdan a proteazok/protedz inhibitorok
kifejez6dése mar az enyhe besorolasu pikkelysdmoros betegek tiinetmentes
bérében is egyértelmlen kilonbdzik az egészségestdl, tovabba ezen
fehérjék kifejez6dése az enyhe- és a sulyos-tiinetmentes bérteriletek k6zott
is egyértelmiien kilonbdzik egymastdl, amely a tlinetmentes bérben a
betegség sulyossagaval Osszefiiggé, az egészségestdl eltérd szoveti
koérnyezetre utal. A proteazok/proteaz inhibitorok eltéréseinek bioldgiai
jelentésége a tinetmentes bérben tovabbi kutatas targya.

Tamogato: Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és Innovacios Hivatal OTKA PD138837
Innovacios és Technoldgiai Minisztérium, Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és
Innovaciobs alap, Uj Nemzeti Kivalosag Program: UNKP-21-6-SZTE-601
Témavezetdk: Dr. Bata-Cs6rgé Zsuzsanna egyetemi tanar,

Dr. Bozé Renata tudomanyos munkatars
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Harangozé Akos, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Bioldgiai Intézet

Varicella Zoster virus transzkriptom analizise multiplatform megkozelitéssel

Bevezetés: Varicella Zoster virus (VZV) az Alphaherpesvirinae alcsaladba
tartoz6 human patogén virus. Primer fert6zés esetén baranyhimiét,
latenciabdl vald ujra aktivalodas esetén dvsdomort okoz. Kutatasunk célja az
volt, hogy megalkossuk a Varicella Zoster virus legpontosabban annotalt
litikus transzkriptomat. A révid read szekvenalas (SRS) és a hosszu read
szekvenalas (LRS) uj, integrativ megkdzelitése a transzkriptomikai adatok
elemzéséhez feloldhatja a herpeszvirusok transzkriptom annotacidjanak
hianyossagait.

Modszerek: LRS kisérleteink réviden a kdvetkez6kbdl alltak: sejttenyésztés,
fertézés, RNS-izolalas, poly-A szelekcid, mennyiségi és mindségi elemzés,
szekvenalas MinlON készlilékkel, majd bioinformatika. A sajat adataink
mellet az NCBI GenBankbdl gydjtottik Ossze az elérheté VZV
transzkriptomikai adatokat, amelyek az ¢sszes feltoltétt SRS és LRS nyers
fajlt jelentik. Osszesen tébb mint 2,5 milliard read-et hasznaltunk fel hét
kiilénb6zé kutatécsoport adatai kozll. Bioinformatikai analizisiink soran
SRS readeket STAR alignerrel a VZV referencia genomhoz illesztettik ezt
kdvetden kulénbdzd programokkal meghataroztuk az intron-donor/akceptor
pozicidkat, illetve transzkripcidés kezd6 (TSS) és végpontokat (TES). LRS-
adatokat a minimap2 segitségével térképeztik a VZV referencia genomijara.
A csoportunk altal fejlesztett LORTIA software-t hasznaltuk, hogy megkapjuk
a TSS, TES és intron pozicidkat.

Eredmények: 59 U] splice-izoformat és splice-helyet detektaltunk. Fontos
felfedezés, hogy az ORFG63 transzkript hosszu izoformaja szamos eddig
ismeretlen splice-valtozatot tartalmaz a replikacios origé6 kozelében.
Felfedeztink uj rovid és hosszu transzkript izoformékat, beagyazott kis ORF-
eket, tandemorientalt, ko-terminalis transzkripteket el6allité génklasztereket,
tobb splice-valtozatot tartalmazd transzkripteket, valamint akar 10 kbp
hosszusagu komplex transzkripteket is.

Megbeszélés: Integrativ elemzésiink segitségével szamos Uj, eddig
ismeretlen intron izoformat, valamint a virus transzkriptek 5' vagy 3' hossz
izoformait detektaltuk, Uj kddol6 és nem-kddold RNS-eket fdeztiink fel.
Tamogaté: Nemzeti Tuddsképzb Akadémia, ITM - FEIF/646-4/2021-

ITM_SZERZ (HA);, NKFIH K 128247 és K 142674 (Boldogkdi Zsolt); NKFIH
FK 128252 (TD); UNKP-20-4 -SZTE-140 (PI)

Témavezetok: Dr. Prazsak Istvan egyetemi adjunktus,
Dr. Tombacz Déra egyetemi docens

181



Mikrobioldgia, Molekularis biolodgia, Immunoldégia 1.
2022.11.16. (szerda) 9:00 - 10:30, Szemészeti Klinika

Juhasz Gabor, SZAOK IV. évf.
Szegedi Bioldgiai Kutatdkdzpont, Genetikai Intézet

A Snazarus fehérje funkciojanak leirasa Drosophila nefrocita modellben

A Snazarus (Snz) egy - a sorting nexin csaladba tartozé - Drosophila fehérije.
esetén is kimutattak: pikkelysdmor, bizonyos colorectalis carcinomak,
krénikus vesebetegség (CKD) és hipertenzié. Ennek az 6sszefliggésnek a
molekularis mechanizmusa viszont még nem tisztazott.

A sorting nexin fehérjék jellemz8en a sejtszervecske membranokhoz
hatasat, markans defektusokat tapasztaltunk a nefrocitakban, amelyek a
human podocitak és proximalis tubulus sejtek megfeleldi. Emiatt ezekben a
sejtekben kezdtik el vizsgalni az Snz szerepét. Foként éI6 és fixalt
sejtpreparatumokat  vizsgaltunk  fluoreszcens  mikroszképiaval az
endocitézishoz és a szekrécidhoz kapcsolédd fehériék mutacioi esetén.
Ugyanigy kovettiik a szekréciora keriil6 fehérjéket, illetve kiilonb6z6 tracerek
endocitézisat is.

A legszembetlin6bb valtozas a kés6i endoszomak megnagyobbodasaban
nyilvanult meg az Snz funkcidvesztése esetén. A tovabbiakban kidertilt, hogy
az Snz és a Rab11 — amely a szekréciés rendszerhez tartozo reciklizalo
endoszémakon talalhatdé meg — a nefrocitakban kolokalizal, az Snz
csendesitésekor a Rab11 szétszorddik a sejtplazmaban, és ezen két fehérje
kozott biokémiai kapcsolat is fennall. A reciklizacid egyik fontos szerepe a
sejt szlirérendszerének karbantartdsa az azt alkoté fehérjék folyamatos
cseréjének biztositasaval. A résmembrant megfestve fokozott szekréciot
tapasztaltunk Snz hianyaban. E hatas a Rab11 overexpressziéval additiv és
hasonl6 megjelenésli. Eredményeink alapjan nefrocitdkban az Snz a
szekrécio inhibitora a Rab11 utvonalra hatva.

Ezen funkcié az emberi vese sejtjeinek mikdédésében is érintett lehet,
magyarazva a CKD nagyobb gyakorisagat SNX25 mutacié esetén, illetve
mas sejtek esetén egyéb betegségek kockazatat is nodvelheti. llyen
betegségekben a Rab11 Utvonal a jov6ben Uj gyégyszerfejlesztés célpontja
lehet.

Tamogaté: Nemzeti Tudésképz6 Akadémia programja az Innovacios és
Technolbgiai Minisztérium pénzligyi hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-
ITM_SZERZ).

Témavezetdk: Dr. Maruzs Tamas tudomanyos munkatars,
Dr. Juhasz Gabor tudomanyos tanacsado
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Kovacs Akos, SZAOK V. évf.
SZTE TTIK, Biokémiai és Molekularis Biologiai Tanszék,
ELKH SZBK, Biotechnolégiai Nemzeti Laboratérium

TERT promoter mutacio detekcidos modszer kifejlesztése

Bevezetés: A rak genetikai elvaltozasok miatt kialakuld betegség. A
leggyakoribb tumor képz&édést okozé elvaltozasok a genom specifikus pontjait
érint6 un. hot-spot mutaciok. llyen mutaciok kimutatasa fontos diagnosztikai és
prognosztikai értékkel bir. Munkank célja olyan teszt kidolgozasa, mellyel két
hot-spot mutacio jelenléte vizsgalhaté nem invaziv médszerrel nyerhet6 beteg
mintakban. Kisérleteink soran a tumorsejtek immortalizaciéjat el6segité
telomerazt kédold TERT gén prométerének két mutacidjaval foglalkozunk. E
mutaciok igen nagy gyakorisaggal megjelennek a tumor képz6dés soran, am
kimutatasuk a hagyomanyos eljarasok alkalmazasaval gyakran kudarcot vall.
Mdédszerlnk kidolgozasahoz hélyagrakot hasznaltunk modellként, melyben a
TERT prométer mutaciok 60-85%-ban jelen vannak.

Modszerek: A két leggyakoribb TERT prométer mutaciét hordozo és vadtipusu
human sejtekbdl izolalt genomi DNS-t hasznaltunk modszeriink fejlesztésére.
Elsé Iépésként a célrégiét amplifikaliuk PCR moddszerrel. Ezt kovetben a
terméket a mutacios pontokra specifikus endonukleazzal hasitjuk. A termékbdl
egy specialis PCR amplifikacioval mutatjuk ki a mutaciok meglétét vagy hianyat.
Klinikai mintaként holyagrakos betegek vizeletébdl és tumorszdvetébdl izolalt
DNS-t hasznalunk. Az eredmények validalasara uj-generacios szekvenalast
alkalmaztunk.

Eredmények: Ismert genetikai hatterli sejtvonalakbdl szarmazé DNS
segitségével kifejlesztettiink egy eljarast a két leggyakoribb TERT promater
mutacio kimutataséra. Friss holyagtumoros vizelet és szdvetmintakon, illetve
fagyasztott és FFPE mintakon sikeresen alkalmaztuk a metodikat, melyet Uj-
generacios szekvenalassal validaltunk.

Megbeszélés: Eredményeink alapjan a mddszer alkalmas a TERT promoter
mutaciok kimutatasara vizeletbél. Kozel hisz mintaparra kiterjedd
Osszehasonlitas alapjan a kidolgozott modszer a szekvenalassal azonos
eredményeket adott a mutacidk kimutatasaban. A kidolgozott eljarassal, nem
invaziv modon, diagnosztikai és prognosztikai értéki informaciot nyertiink a
mutaciokrol, bizonyitva, hogy kiegészitheti a mar rendelkezésre allé hasonlo
teszteket.

Téamogato: "A jelen k6zlemény alapjaul szolgalo kutatast a Nemzeti
Tudosképzb Akadémia programja tamogatta az Innovécios és Technoldgiai
Minisztérium pénziigyi hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-ITM_SZERZ)."

Témavezetdk: Dr. Boros Imre Miklos emeritus professzor,
Dr. Vedelek Balazs tudomanyos munkatars
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Sajerli Bence, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Klinikai Mikrobiolégiai Diagnosztikai Intézet
ELKH SZBK, Rendszerimmunoldgiai Kutatécsoport

Corynebacterium striatum és COVID-19 — el6 a homalybél?

Bevezetés: A Corynebacterium striatum szerepét kilonb6zé nosocomialis
fert6zésekben bizonyitottak. Egyre tébb publikacié igazolja virulenciajat a
légutakban, kiléndsen az immunszupprimalt betegpopulaciéban. E betegek
szama jelentésen megnétt a COVID-19 vildgjarvany idején. Ezért célunk volt,
hogy a Szegedi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpontjaban 2012 és 2021
kozo6tt megvizsgaljuk e faj prevalenciajat és antimikrobialis rezisztencia-
mintazatat.

Médszerek: Osszesen 498 pozitiv mintat vontunk be 312 betegtél a vizsgalt
idészakban. Az izolatumokon 4529 antibiotikum-érzékenységi vizsgalatot
végeztek. A rezisztencia-el6rejelzéseket Python 3.10 rendszerben végeztik
a Pycaret szoftver segitségével.

Eredmények: A C. striatum el6fordulasa a COVID-19 vilagjarvany soran
szignifikansan nétt, az emelkedés a léguti, a hemokultira és fellletes
mintakban kovetkezett be. A vizsgalt id6szakban jelentésen emelkedett a
rifampicinnel szembeni rezisztencia, de a tdbbi tesztelt szeré is dinamikusan
valtozott. Az elbrejelzések alapjan 2030-ra valészinlleg a vancomycin
marad a jelenleg hasznalt egyetlen, kétségtelenil hatékony hatékony
antibiotikum. A faj valtozatos és valtoz6 tarspatogénekkel fordult el a
jarvany hullamai alatt. A C. striatum ndvekvé rifampicinrezisztenciaja
valészinleg nem a leggyakrabban izolalt tarspatogéneknek volt
kbészdnhetd.

Megbeszélés: A C. striatum szignifikansan gyakoribb lett a pandémia alatt.
Novekvd rezisztenciaja gondokat okozhat az elkdvetkezé
jarvanyhullamokban is.

Témavezet6: Dr. Orosz Laszlé szakorvos, Dr. Kékai David
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Topolcsanyi Petronella, TTIK MSc Il. évf.
SZTE SZAOK, Immunoldgiai Tanszék,
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika

Human keratinocitak nukleinsav indukalt fraktalkin kifejez6désének
vizsgalata

Bevezetés: A pikkelysémoér egy multifaktorialis gyulladasos bdérbetegség,
aminek kialakulasaban kornyezeti faktorok és genetikai tényez6k is szerepet
jatszanak. A pikkelysémoérés hamszdvetben nagy mennyiségl szabad
nukleinsav talalhaté. Ezek els6dleges patogén faktorként aktivaljgk a bér
sejtieinek gyulladasos mediator termelését, ezaltal indukaljak a hamsejtek gyors
és a gyulladt plakkok kialakulasat okozza. Munkam soran azt vizsgaltam, hogy
a pikkelysomor kialakulasaban szerepet jatszé immunfolyamatokat hogyan
befolyasolja a szabad nukleinsavak magasabb koncentracioja.

Modszerek: A pikkelysémorben lejatszédé gyulladasos folyamatok
modellezéséhez human keratinocitakat transzfektaltunk szintetikus RNS-sel
[poly(l:C)] vagy DNS-sel [poly(dA:dT)], valamint a pikkelysémor
patogenezisében szerepet jatszé gyulladasos citokinekkel. Elvégeztiink egy
gPCR-array-t, amelyben a pikkelysomoérben szerepet jatsz6 gének
kifejez6dését vizsgaltuk. Az eredményeket valos-ideji RT-PCR-rel
validaltuk. A nukleinsav-receptorok szerepét siRNS-alapu csendesitéssel, a
jelatviteli dtvonalakat specifikus gatloszerek alkalmazasaval vizsgaltuk.
Eredmények: A gPCR-array alapjan az egyik legnagyobb transzkripcids
valtozast a fraktalkin kemokin mutatta, célunk volt az ennek hatterében
lejatsz6dd folyamatok tisztdzasa. A pikkelysémords bérben magas szinten
jelenlévd fraktalkin a professzionalis immunsejtek bérbe vandorlasat valtja
ki. A nukleinsavak kulénbdz6 mértékben indukaljak a sejtek fraktalkin
termelését, de a citokinek nem befolyasoljak azt. Az IFIH1, RIG-I és cGAS
nukleinsav-receptorok jatszanak szerepet kifejez6désében, a p38 ill. STAT
utvonalakon keresztll. Az NCBI-adatbazis alapjan a fraktalkinnak két splice-
variansa van, amit PCR vizsgalatokkal igyekeztink kimutatni, de
eredményeink csak a teljes hosszusagu transzkript jelenlétét igazoltak a
keratinocitakban.

Megbeszélés: Eredményeink szerint a szabad nukleinsavak a nukleinsav-
receptorokon keresztul aktivaljak a p38 és STAT utvonalakat, és szabalyozza a
fraktalkin transzkripciéjat a hamsejtekben, ami a szervezetben elGsegitheti a
professzionalis immunsejtek hAmszdvetbe vandorlasat.

Tamogatd: OTKA FK134355, K128736, UNKP-22-5-SZTE-550, TKP2021-
EGA-28

Témavezetdk: Dr. Danis Judit egyetemi adjunktus,
Dr. Kelemen Evelyn PhD hallgaté
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Bimbé Johanna, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Klinikai Mikrobiolégiai Diagnosztikai Intézet

Béta-hemolizalé streptococcusok altal okozott infekciok klinikai
mikrobiolégiai elemzése

Bevezetés: A béta-hemolizald streptococcusok a legfontosabb human
patogén mikroorganizmusok kozé tartoznak: a Streptococcus pyogenes,
Streptococcus agalactiae és Streptococcus dysgalactiae sulyos, invaziv
fertbzések  kialakitasara képesek. Mivel a hatékony terapia
megvalasztdsahoz az alkalmazhaté  antibiotikumokkal  szembeni
érzékenységuik valtozasaival kapcsolatos trendekkel, valamint az egyes
magas virulenciaju tipusok eléfordulasi gyakorisdgaval is tisztaban kell
lennuink, célul tlztuk ki az SZTE SZAOK klinikairdl érkezett mintakbol 2017-
2021 Kkozott izolalt béta-hemolizald streptococcusokkal kapcsolatos
eredmények elemzését.

Modszerek: A baktériumok tenyésztését a hazai és nemzetkozi
iranyelveknek megfelel6 moddon végeztik, azonositasukra MALDI-TOF
tdomegspektrometrian alapulé eljarast, a tomegspektrumok elemzésére
MALDI Biotyper késziléket (Bruker Daltonik GMBH, Németorszag)
alkalmaztunk. Az izolatumok antibiotikum érzékenységi vizsgalatat az
EUCAST aktualis iranyelveinek megfeleléen végeztik. Az adatgydijtésre a
MEDBAKTER laboratériumi informatikai rendszert hasznaltuk.
Eredmények: A vizsgalt id6szakban S. agalactiae-t 7800, S. pyogenes-t
1159, S. dysgalactieae-t 499 esetben izolaltunk a bekildott vizsgalati
anyagokbal.

A hemokulturdbdl vagy liquorbdl tenyészett S. pyogenes térzsek szama
csokkent, 2017-ben 11, 2021-ben csak 5 péaciens mintajabdl detektaltuk; a
S. dysgalactiae izolatumoké névekvd tendenciat mutat, 2017-ben 6, 2021-
ben 12 beteg esetében volt kimutathaté.

Invaziv S. agalactiae-t 2017-ben 9, 2021-ben mar 16 paciens hemokultura
vagy liquor mintajabdl izolaltunk.

Valamennyi térzs érzékeny volt béta-laktam antibiotikumokra, valamint
vancomycinre. Az erythromycin, illetve clindamycin rezisztencia a S.
pyogenes és S. dysgalactiae izolatumok esetében 10% alatt maradt, viszont
a S. agalactiae torzsek tdbb, mint 30%-a rezisztensnek bizonyult a fenti két
antibiotikumra.

Megbeszélés: Eredményeinkkel szeretnénk felhivni a figyelmet a magas
virulenciaju béta-hemolizalé Streptococcus térzsek ndvekvd eléfordulasi
gyakorisagabdl adoédo kihivasokra és a korszerl klinikai mikrobioldgiai
diagnosztika altal nyujtott lehet6ségekre.

Témavezet6: Dr. Abrék Marianna egyetemi tanarsegéd
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Bir6 Gergd Zalan, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Biokémiai Intézet

Epigenom regulator mikroRNS-ek azonositasa hiperkoleszterinémias
patkany szivekben: in silico analizis

Bevezetés: Kornyezeti és metabolikus hatasok okozta epigenetikai DNS,
valamint hiszton médosulasokat 6sszefiiggésbe hoztak a szivelégtelenség
kérfolyamataval. Egyes mikroRNS-ek befolyasoljak az epigenetikai
modosulasokat és ezaltal szerepet jatszhatnak a kéros szivmikédésben. A
hiperkoleszterinémia szivfunkcios karosodast okoz, valamint megvaltoztatja
a sziv mikroRNS expresszioéjat. Azonban nem ismert, hogy ezen mikroRNS-
ek ,célfehérjéi” kdzott vannak-e epigenetikai regulatorok, és ha igen, akkor
azokat 6sszefliggésbe hoztak-e mar szivelégtelenséggel.

Célkitiizés: Célul tliztik ki annak vizsgalatat, hogy a hiperkoleszterinémia
hatasara megvaltozott kifejez6désii mikroRNS-ek szerepet jatszhatnak-e az
epigenom szabalyozasaban. Tovabba célunk volt elemezni, hogy ezen
valtozasok potencialisan kardialis diszfunkciot okozhatnak-e.

Modszerek: Korabbi kisérletekben koleszterin dus tappal 12 hétig etetett
him patkanyok szivében megvaltozott expresszidju 41 db mikroRNS-t
vizsgaltunk. A miRDB adatbazisbdl kinyertik minden mikroRNS 50-es
Jarget score” értéket meghaladd prediktalt célmolekulajat. A Rat Genom
Database és irodalmi adatok alapjan Osszedllitottunk egy epigenetikai
regulator adatbazist, amit fliggvények segitségével Osszevetettink a
mikroRNS célmolekulak listajaval. Az igy készlilt adattablat értékeltiik.
Eredmények: Az analizis soran 24 mikroRNS-t azonositottunk epigenetikai
szabdlyozé targettel. A mikroRNS-ek 20 kulénb6zé fehérje kifejez6désére
lehetnek hatassal a vizsgalt 66 db regulatorbél. A targetekkel rendelkezé
mikroRNS-ek 46%-a kettd vagy tdbb fehérje expresszidjat befolyasolhatja,
mig a targetek 65%-ara kettd vagy tébb mikroRNS is hatassal lehet. A DNS-
szintl regulatorfehérjék kozul a metilazok, mig a hisztonmddosulas szintjén
a demetilazok kerlltek tulsilyba. A target-analizis alapjan a koéros
szivmikodéssel mar 6sszefliggésbe hozott Dnmt3a DNS-metil-transzferazt
6 kildnb6zé mikroRNS is downregulalhatja.

Konkluzié: A hiperkoleszterinémia hatasara olyan mikroRNS-ek expresszioi
is valtoznak, amelyek az epigenom szabalyozasaban szerepet jatszhatnak.
Irodalmi adatok alapjan ezen valtozasok részben 6sszefliggésbe hozhatdk
kardialis diszfunkciéval.

Tamogato: Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és Innovaciés Hivatal (NKFI-K-
143889, TKP2021-EGA-32), Nemzeti Tudésképzbé Akadémia program
(FEIF/646-4/2021-ITM_SZERZ)

Témavezetdk: Dr. Pipicz Marton egyetemi adjunktus,
Dr. Csont Tamas egyetemi docens
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Czikkely Marton Simon, SZAOK VI. évf.
ELKH SZBK, Biokémiai Intézet

Hogyan keriiljiik el az antibiotikum rezisztencia krizist?

Bevezetés: A tObbszorésen antibiotikum-rezisztens koérokozék gyors
terjedése 2050-re vilagméretli egészségligyi problémahoz fog vezetni.
Munkam soran azt vizsgalom, hogy a fejlesztés alatt allé és a kozelmultban
piacra dobott antibiotikumok hatasosak lehetnek-e hosszutavon, vagy a
rezisztencia konnyen kialakul velik szemben. Az eredmények alapjan
javaslatokat teszek, hogy adott bakteridlis fertézéssel szemben milyen Uj
antibiotikumokat célszeri hasznalni, hogy csokkentsik a rezisztencia
kialakulasanak esélyét.

Moédszerek: Kivalasztottam 13, kézelmultban fejlesztett vagy jelenleg is
fejlesztés alatt allé antibiotikumot. El8szér megvizsgaltam, hogy ezek
hatnak-e azon Gram-negativ koérokozd baktérium fajokra amelyek a
Nemzetkdzi Egyészségugyi Szervezet (WHO) szerint a legsulyosabb
egészségugyi problémat okozzak. Standard mikrobioldgiai eljarasok
segitségével megvizsgaltam, hogy a laboratériumban spontan mutaciok
révén kialakul-e ezen antibiotikumokkal szemben a rezisztencia. Ehhez egy
érzékeny és egy multi-rezisztens Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae,
Acinetobacter baumannii és Pseudomonas aeruginosa térzset hasznaltam.
Eredmények: Altalanossagban elmondhaté, hogy a magas foku
rezisztencia kialakulasa a laboratériumban nagyon gyors a legtdébb faj-
antibiotikum par esetén. A kialakult rezisztencia szintje igen magas, szamos
esetben meghaladta az adott antibiotikumra jellemz8 vérplazmaban elérhetd
maximalis koncentraciét. Am egyes faj-antibiotikum kombinaciok
hatdsosnak bizonyultak, mert a rezisztencia nem, vagy csak nagyon Kis
mértékben alakult ki. Tovabba azon szerek esetén, amelyek a bakteridlis
sejtek membranjat célozzak szignifikansan kevesebb esetben alakult ki
magas foku rezisztencia.

Megbeszélés: A legtdbb Uj antibiotikummal szemben gyorsan kialakul
bizonyos kérokozok ellenalléképessége. Am vizsgalataink azt is mutatjak,
hogy egyes térzs-antibiotikum parok rezisztenciamentesek. Ez felveti Uj,
kérokozé  specifikus  antibiotikum  terapiak  lehet6ségét. Tovabba
eredményeink, miszerint a bakterialis membrant célzé antibiotikumok ellen
csak ritkan alakul ki rezisztencia felhivjak a figyelmet ilyen szerek tovabbi
fejlesztésének fontossagara.

Tamogato: Nemzeti Tudoskepzé Akadémia program (ITM - FEIF/646-
4/2021-ITM_SZERZ), Uj Nemzeti Kivalosagi Program (ITM UNKP-21-2) az
NKFI szakmai tamogatasaval

Témavezetd: Dr. Pal Csaba tudomanyos tanacsado
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Horvath Bianka, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Immunoldégiai Tanszék,
SZTE SZAOK, Reumatolégiai Klinika

A biologiai terapia leépitése melletti betegséglefolyas prediktorai
rheumatoid arthritisben és spondylitis ankylopoeticaban

Bevezetés: Biologiai terapiaban részeslld RA-s és SPA-s betegek
esetében felmerilt az a kérdéskdr, hogy miként lehetne biztonsaggal
determindlni, mely betegek alkalmasak a terapia dézisanak csokkentésére,
vagy végleges elhagyasara, betegségaktivitasuk fellobbanasa nélkil. Ehhez
olyan Kklinikai és laboratoériumi markerekre van szikségunk, amelyek
prediktiv értékkel birnak a teljes remisszid, vagy indulé relapszus jelzésében.
Kutatasunkban két plazma faktor, az S100A12 és a trombocita faktor-4 (PF-
4) vizsgalatat tlztuk ki célul.

Az S100A12 gyulladasos mediator és korabban mar a juvenilis RA-ban az
instabil remisszié biomarkereként definialtak.

A PF-4 az aktivalt vérlemezkékbdl szabadul fel és a gyulladasos immunvalaszt
segiti a neutrofil leukocytak aktivalasaval, igy alkalmas szubklinikai gyulladasos
folyamatok detektalasara.

Moédszerek: Prospektiv, kontrollalt, magyarorszagi tdbbcentrumos
mintagyUjtés eredményeként 55 RA-s és 58 SPA-s, tartds remisszidban l1évé
beteg déziscsdkkentés utani klinikai statuszat rogzitettik 3-4 éven keresztil
és az elsé évben szérum és plazma mintakat gydjtottink. Déziscsdkkentett
anti-TNF és anti-IL6 biologiai terapiaju 30 RA-s és 31 SPA-s beteg
plazmajabdl ELISA vizsgalattal meghataroztuk és elemeztik az S100A12 és
PF-4 szintet relapszus és remisszié szempontjabal.

Eredmények: A terdpiacsdkkentés kezdetekor mért S100A12 plazmaszintek
szignifikansabban magasabbak voltak azon RA-s betegekben, akiknél kés6bb
relapszus kdvetkezett be (atlag~136,5375 ng/ml), mint akiknél fennmaradt a
remisszié (atlag~ 46,86363636 ng/ml). SPA-relapszusban is fellelhet6
biomarker emelkedés (atlag~ 68,252 ng/ml) remisszidhoz viszonyitva (atlag~
41,00266667 ng/ml, p=0.44).

A PF-4 biomarker esetében nem mutatkozott szignifikans kilonbség a
relabalok ill. remisszidoban maraddk kozott.

Megbeszélés: Az S100A12 emelkedett plazma szintje korrelalhat az RA-
ban szenvedd betegekben a — klinikailag mas moédon mérhetetlen —
gyulladas mértékével. Ez alapjan prediktiv biomarker lehet a bioldgiai
terapias kezelések tervezésében, mivel a remisszi6 fennmaradasat
jelezheti.

Témavezetok: Dr. Czibula Agnes egyetemi adjunktus,
Dr. Kadar Gabriella egyetemi tanarsegéd
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Magyari Anett, SZAOK Ill. évf.
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika

A bor mikrobiota altal kivaltott velesziiletett immunmeméria (VIM)
folyamatok vizsgalata human epidermalis keratinocitakban

Bevezetés: Immunsejtieinkben patogén tamadas esetén a velesziletett
immunfolyamatok gyors aktivalédasa figyelhetdé meg. A Kkorabbi
elképzeléssel ellentétben a velesziletett immunrendszernek is van
memoridja (velesziletett immunmemoria - VIM), mely soran epigenetikai,
szignalizaciéos és anyagcsere valtozasok kovetkeznek be a sejtekben.
Ismételt indukcid esetén a sejtek emlékeznek a korabbi fert6z6 agensekkel
torténd talalkozasra, és megvaltozott valaszkészséget mutatnak a naiv
sejtekkel 6sszehasonlitva.

Bar a keratinocitdk nem immunsejtek, kildnb6zé mikrobialis eredeti
molekulak bennik is képesek a velesziletett immunfolyamatokhoz hasonlé
szignalfolyamatok kivaltasara a patogén felismeré receptorok aktivaciéjan
keresztul.

Munkank soran ezért megvizsgaltuk, hogy a Cutibacterium acnes (C. acnes),
a bér mikrofléra jellegzetes tagja, indukal-e VIM folyamatokat in vitro
tenyésztett keratinocitdkban, ily modon befolydsolva a sejtek
valaszkészségét.

Modszerek: Kisérleteinkben C. acnes tréninget koévetéen Pam3Csk4
indukciot végeztiink HaCaT sejtekben és egészséges human epidermalis
keratinocitakban (NHEK). Az ismételt kezelést kdvetben az immun- és
gyulladasos folyamatokban bekévetkez6 valtozasokat kivalasztott target
molekuldk mMRNS expressziés valtozasainak kdvetésével vizsgaltuk valds
ideji PCR-rel.

Eredmények: Eredményeink azt mutatjdk, hogy szadmos immun effektor
molekula (pl. TNFa, IL-8, IL1B, IL6) MRNS szintli expresszidja emelkedett a
Pam3Csk4 indukcié hatasara a C. acnes altal tréningelt sejtekben a nem
tréningeltekhez viszonyitva, ami a baktérium hatasara kialakulo VIM
folyamatok létrejottére utalhat HaCaT sejtekben. NHEK sejtekben érdekes
régidspecifikus eltéréseket figyeltink meg, a VIM folyamatok iranya eltérést
mutatott a kiilonb6zé testtajékokrol szarmazo kulturak esetében. A jelenség
okainak feltarasa jelenleg folyamatban van.

Kovetkeztetés: Osszességében eredményeink arra utalnak, hogy VIM
folyamatok kialakulasa révén bérink keratinocitai is emlékeznek az 6ket éré
korabbi inzultusokra. llyen folyamatok kivaltdsara a sejtekkel kdzvetlen
kapcsolatba keriil6 mikrobiota tagjai is képesek, ezaltal befolyasolva a kutan
immunrendszer mikddését.

Témavezetdk: Dr. Szabé Kornélia tudomanyos fémunkatars,
Balogh Fanni PhD hallgaté

191



Mikrobioldgia, Molekularis biolodgia, Immunoldgia 2.
2022.11.16. (szerda) 10:45 - 12:15, Szemészeti Klinika

Svorenj Gerg6é David, SZAOK II. évf.
SZTE TTIK, Mikrobiolégiai Tanszék

Candida fertézések human szajiiregi rakos sejtekre gyakorolt
hatasanak vizsgalata

Bevezetés: Vilagszerte, a szajluregi tumorok 90%-a szajuregi laphamsejtes
karcinéma (OSCC). Az oralis tumor kialakulasaban tobb kdrnyezeti tényez6
is szerepet jatszhat, kdztlk bizonyos fert6zések is. A fertézések kdzil fontos
kiemelniink a Candida albicans altal okozott oralis candidiasist, amely
gyakran eléfordul OSCC-ben szenvedd betegek esetében. Laboratériumunk
egy korabbi tanulmanya kimutatta, hogy a C. albicans jelenléte hozzajarul az
OSCC progressziojahoz, mivel noéveli a tumorsejtek altal termelt
onkometabolitok mennyiségét, a szekretalt matrix metalloproteinazok (MMP)
valamint a tumor progresszidban szerepet jatszé jelatviteli utvonalak
aktivitasat. A C. albicans egyik virulencia faktora az ECE1 gén altal kédolt
candidalysin. A candidalysin egy pérusképzd peptid toxin melynek szerepe
lehet az OSCC progresszidjaban. Az emlitettekre alapozva, munkank céljaul
tlztlk ki a candidalysin hatasanak vizsgalatat az OSCC progressziojara.
Moédszerek: Kisérleteink soran HSC-2 human OSCC sejtvonalat, valamint
C. albicans toérzseket hasznaltunk. A candidalysin hatasanak vizsgalatara
két vad tipusu C. albicans toérzset (SC5314, Bwp17), valamint a
felhasznalasukkal l1étrehozott ECE1 delécids muténs torzseket hasznaltunk.
Munkank soran vizsgéltuk a kilénb6z6 C. albicans térzsekkel tortént
kezelést kovetden a tumorsejtek viabilitasat, migracidjat, és az altaluk
szekretdlt MMP-k aktivitasat. Eredményeinket totdl RNS szekvenalassal
validaltuk.

Eredmények: A tumorsejtek migracidjanak vizsgalatara iranyul6 kisérleteink
eredményeképpen megallapithatjuk, hogy a candidalysin jelenléte a
kerek, egyedul migralé tumorsejteket figyeltink meg. Tovabba a
candidalysint termeld C. albicans torzsekkel torténé kezeléseket kdvetden a
tumorsejtek altal szekretalt MMP-k megndvekedett aktivitasat detektaltuk.
Megbeszélés: A kisérleteink soran megfigyelt megvaltozott migracio,
valamint megnoévekedett MMP aktivitas arra enged kovetkeztetni, hogy a
candidalysinnek szerepe van a C. albicans tumor promotal6 hatasaban.
Tamogaté: Nemzeti Tudésképz6 Akadémia programja az Innovacios és
Technoloégiai Minisztérium pénziigyi hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-
ITM_SZERZ), MTA-SZTE "Lendiilet" Mikobiom Kutatécsoport, HCEMM-
SZTE "Goma patogén" Kutatécsoport

Témavezetdk: Dr. Gacser Attila egyetemi tanar,
Dr. Téth Renata tudomanyos munkatars
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Ferenczi Adam, SZAOK IV. évf., Polényi Gabriella, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet, SZTE
SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A ventilaciés-perfazids illeszkedés zavara kiilonféle kardiopulmonalis
rizikdval rendelkez6 betegekben

Hattér: Az intrapulmonalis sént ndOvekedése a perioperativ hipoxémia
leggyakoribb oka; mértékét és iranyat kulénb6zé rizikétényezék eltérd
mértékben befolyasolhatjdk. A rossz oxigenizacié dohanyosokban az
endotél gyulladasos elvaltozasaval, elhizott betegekben a bazélis
atelektazis, csokkent balkamrafunkcié esetén diffuz restriktiv elvaltozasok
kovetkeztében johet létre. A cukorbetegség karos légzésmechanikai
kdvetkezményeit munkacsoportunk korabban feltarta, de a kérkép viszonya
mas ventilacids-perfuzids egyenetlenséget kivalté korképekhez nem ismert.
Vizsgalni kivantuk tovabba ezen korképek befolyasat a kadiopulmonalis
bypass (CPB) altal kivaltott akut oxigenizacios zavarra.

Anyagok és modszerek: Prospektiv konszekutiv vizsgalatunk (Etika: WHO
2788, NCT03768973) soran 591 CPB-t igényl6 szivsebészeti beavatkozasra
kertlé betegeket kontroll (n=262), dohanyos (n=36), koérosan elhizott
(n=151), csOkkent balkamrafunkcié (n=59), 2-es tipusu diabétesz (n=61),
illetve elhizott diabetes (n=22) csoportba soroltuk. Az intrapulmonalis sontét
(Qs/Qt) szimultan vett arterias és venas vérgaz mintakbol Berggren
egyenlettel szamoltuk, mig az oxigenizaciét PaO2/FiO2 hanyadossal (HQ)
jellemeztik.

Eredmények: A kontroll csoporthoz képest Qs/Qt szignifikdnsan emelkedett
az elhizott és a rossz balkamra-funkciéval rendelkez betegekben (p<0,05),
mig a dohanyz6 és az elhizott cukorbetegben nem észleltiink szignifikans
eltérést. A diabéteszes csoportban az el6bbiekkel szemben a Qs/Qt
csokkent (10,6£3,6% vs. 7,9+2,8%, p<0.001). A sént betegcsoportonkénti
eltéréseit a HQ ellentétes véltozasai is tukrozték. A CPB a
betegségcsopotokra jellemzd patofizioldgiai allapotot felllirta, ezzel minden
csoportban novelte a Qs/Qt és csokkentette a HQ értékét; ezen valtozasok
legmarkansabban az elhizott csoportban jelentkeztek.

Kovetkeztetés: A vizsgalt komorbiditasok eltér6 mértékben hatnak az
intrapulmonalis sontre, a cukorbetegekben tapasztalt csokkenés mogott a
megnovekedett hipoxias pulmonalis vazokonstriktiv reflexaktivitas allhat. A
CPB-re jelentkez6 markans és csoportonként hasonléan romlé oxigenizacio
a posztoperativ alveolaris nyitvatartd6 manéverek fontossagara hivja fel a
figyelmet.

Témavezetdk: Dr. Babik Barna egyetemi tanar,
Dr. Petak Ferenc egyetemi tanar
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Holovics Helga, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Sportorvostani Tanszék,
SZTE SZAOK, Traumatoldgiai Klinika

Eliils6 keresztszalag plasztika eredménye id6sebb sportolokban

Hattér: Az idésebb felnéttek hosszabb ideig maradnak aktivak, és az élet
késbbbi szakaszaban is folytatjak az olyan sportokat és tevékenységeket,
amelyekhez 1 l1abon val6 forgas szukséges. Az elulsd keresztszalag (ACL)-
szakadasok aranya igy a 40 évnél idésebbek kérében ndévekszik, ami a
mitéti  rekonstrukcidk  aranyanak  ndévekedésével jar, ennek
eredményességérdl viszont csekély szakirodalmi adat talalhaté. A kutatas
célja az ACLR-en atesett idés betegek eredményeinek dsszehasonlitasa a
fiatalabb betegcsoportéval.

Anyagok és moédszerek: 5 éves utan kovetéses vizsgalat soran a Szegedi
Tudomanyegyetem Traumatoldgia Klinikajan patella graftot (csont-patella in-
csont, BPTB) kapott betegek lettek a vizsgalatba bevonva. A betegeket
demografiai és klinikai adatok alapjan csoportokra osztottuk, ennek
megfeleléen <40 éves fiatal, valamint > 40 éves szenior sportoldkra amin
belll tovabbi 3 alcsoportot jelentettek a 10-10 évvel idésebbek. Elsédleges
kimeneti eredményként a graft funkcidjat és az oldalak kodzotti kiildnbséget
vizsgaltuk. Masodlagos kimeneti eredményként a beteg panaszait, fajdalmat
és a mindennapi életben betdltott funkcionalitast (Lysholm-skéala, 0-100-ig)
hataroztuk meg. Az eredményeket egyutas ANOVA-val és Dunn poszthoc
teszttel vizsgaltuk.

Eredmények: 2011 és 2015 kdzott 6sszesen 131 beteg kerult bevonasra a
tanulmanyba. Graft elégtelenség (szakadas/megnyulds = 6 mm) 7 estben
fordult el6. A betegek panaszait a fiatal és szenior csoportban is jé
végeredménnyel sikerilt csokkenteni, Lysholm skala szerint 96,8914,45 vs
96,77+2,843 (p=0,103) értékeket kaptunk. Vizsgalat szignifikdns
oldalkilénbséget a csoportok kdzott nem talalt 2,49 +1,2 mm vs 3,05+1,8
mm (p=0,111).

Ertékelés: A szenior sportolok ACL-rekonstrukciéjanak eredményei
hasonléak a fiatalabb (<40 éves) betegekéhez, még 60 év feletti betegek
esetében is. A graft hosszu tavon is meg6érzi funkcionalitasat.

Tamogato: Tamogatok: NKFIH K138893, BO/00605/21/5

Témavezetdk: Dr. Torok Laszlé egyetemi docens,
Dr. Hartmann Petra egyetemi adjunktus
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Yujin Kaneko, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Traumatology

Surgeon experience and Grade of osteoarthritis affect operative time in
Total Knee Arthroplasty

Introduction: Total Knee Arthroplasty (TKA) is a procedure widely
performed and its demand has been increasing, thereby waiting time (WT)
and planning for TKA need efficacy. We hypothesized that there is an impact
on the operative time (OT) in TKA according to surgeon experience (SE) and
the state of osteoarthritis, enabling us to predict OT and decrease WT of
patients.

Method: Out of 121 patients, 58 patients were excluded and 63 patients
were examined intraoperatively by using TCC-Casemix software, where
each operative step was recorded. Their preoperative X-rays for Joint Line
Convergence Angle (JLCA), and joint space width (JSW) were
retrospectively evaluated, with SE groups (less than 5 years, 5 to 10 years,
over 10 years, and over 20 years), and analyzed correlations between these
factors and OT.

Result: Concerning SO, there is stronger correlation between medial JWS
and OT (p=-0.023) compared to the one between lateral JWS and OT
(p=0.305). While the correlation between JLCA and OT was moderate (p=-
0.145). For 5-10 years SE, 86.74+21.57 minutes for the average of OT, while
for over 10 years SE, 65.70+14.94 minutes for the average of OT.
Discussion and Conclusion: SE, Medial JSW and JLCA are important
predictive indicators of OT. More than 10 years of SE significantly decreases
the OT, whereas the severity of OA moderately affects OT. Better
comprehension of these factors combined can aid in the prediction and
planning of the OT.

Supervisors: Dr. Kurokawa Ash Takayuki clinician, Dr. Endre Varga
professor
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Paragi Dominik Zoltan, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Klinika

Elérehaladott gyomor- és cardia tumorok neoadjuvans kezelést koveto
eredményeinek retrospektiv 6sszehasonlité vizsgalata

Bevezetés: A malignus gyomor tumorok 95%-a adenocarcinoma. A korai
tinetszegény, illetve a késébbi nem specifikus tlinetek kdvetkeztében mar
elérehaladt allapotban kertilnek diagnosztizalasra. Az elérehaladott, T2-T4
stadiumu gyomor- és cardia daganatok esetén neoadjuvans kemoterapias
kezelést kdvetben sebészi mitétet végzink.

Moédszer: A korabban alkalmazott protokoll a gyomor tumorok neoadjuvans
kezelésére az intravénas epirubicin, cisplatin és fluorouracil (ECF) vagy
epirubicin, cisplatin és capecitabine (ECX) kombinaciéjabdl allt (1. csoport).
Az U] protokoll szerint a kezelés soran a FLOT kemoterapias kombinaciot
(fluorouracil, leucovorin, oxaliplatin, docetaxel) alkalmazzuk (Il. csoport). A
vizsgalatba olyan betegek kerlltek, akiknél potencialisan reszekabilis
gyomor vagy gastro-oesophagealis junctio tumort diagnosztizaltak, cT2 vagy
annal magasabb stadiumban, vagy nyirokcsomo pozitivitassal rendelkeztek.
Eredmények: A FLOT neoadjuvans kemoterapiat kdvetdéen a teljes tumor
regresszid 14%-ban, mig az ECF/ECX protokoll esetében 9,1%-ban fordult
el6. A modositott protokoll soran az atlagosan eltavolitott nyirokcsomék
szama szignifikdnsan emelkedett. A reszekciés szélek tekintetében nem
talaltunk szignifikans kulénbséget. A miitétet kovetéen az I. csoportban
53,3%-ban, mig a Il. csoportban 35,3%-ban alakult ki recidiva. Az atlag
betegségmentes id6szak a FLOT csoportban hosszabb volt (ECF/ECX: 9,5
hénap FLOT: 15,7 honap). Az 5 éves tulélés a Il. csoportban 64,7%, mig az
I. csopotban 24,1% volt.

Konkluzié: A FLOT neoadjuvans kezelésben részesilt betegek esetében a
telies tumor regresszié szignifikdnsan magasabb szamban fordult eld.
Kevesebb esetben alakult ki recidiva, illetve a reszekciot kdveté atlag
betegségmentes idészak és az 5 éves tulélés is magasabb volt.
Eredményeink alapjan javasoljuk a szignifikans el6nnyel rendelkezé FLOT
protokoll alkalmazasat az el6rehaladott gyomor és cardia tumorok esetében.

Témavezetd: Dr. Paszt Attila egyetemi adjunktus
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Hanne Sofie Solli, Medical School 5™ year
Medical School, Department of Traumatology

Not all body regions are created equal: Localization-based weighing
should be essential in the assessment of injury severity

Introduction: Injury Severity Score (ISS) is the most frequently used scale
for assessing trauma severity, which weighs injury severity equally among
body regions. Studies suggest that injuries to the head region are
accompanied by higher mortality rate and longer Intensive Care Unit (ICU)-
stay than injuries to other body regions. Our objective was to test the validity
of this statement.

Methods: Retrospective cohort study. Patients with an 1SS216, receiving
treatment on the ICU between 2018 and 2021 were selected. Abbreviated-
Injury-Scale (AIS)=3 in 2 different body regions and AIS=6 entailed
exclusion. Participants were allocated into 2 groups. Group-A consisted of
patients with AlShead=3, while group-B included individuals having AlS=3
injury in another region. The groups were compared regarding 24-and 72-h
mortality and length of ICU-stay. Comparisons were repeated using a
modified Group-B containing patients only with chest or abdominal injuries.

Results: A total of 54 patients were allocated to group-A and 62 to group-B.
Group-A displayed significantly higher mortality rate (p=0.044) and length of
ICU-stay (10.5+2.3 vs 5.6+£1.9 days; p=0.043) than group-B. However,
differences between group-A and modified group-B did not reach the level of
significance.

Conclusions: Severe injuries to the head, chest or abdomen regions entail
higher mortality risk and longer ICU-stay than injuries to the face, extremities
and external regions. Patients with head trauma may not have significantly
higher mortality and longer ICU-stay than participants with thoracal or
abdominal injuries of similar severity. We suggest that modified ISS-scores
weighing body regions should become standard injury severity scales in
clinical practice.

Supervisors: Dr. Petra Hartmann associate professor,
Dr. Péter Javor PhD student
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Marina Youssef, Medical School 5" year
Medical School, Department of Oto-Rhino- Laryngology and Head- Neck
Surgery

Pediatric Morphometric study for a new bone conductive hearing aid
implantation

New bone conduction hearing implants are becoming available due to
ongoing technical advancements, however there are significant concerns
about how well-suited these implants for pediatric patients.

To rehabilitate different types of hearing loss, Cochlear TM developed Osia
® 2; a new active osseo integrated implant. In comparison to the CE market,
which is independent of age and merely requires a body weight of at least 7
kg, the implant in the United States was authorized for patients over 12 years
of age. Therefore, more clinical research is necessary to evaluate device
attributes in a younger patient population. Our study's objectives were to
conduct a morphometric study among children aged 5 to 12 and, based on
the results, to create a surgical protocol for the implantation of the Osia 2
system.

Methods: From our clinical database, cranial CT scan were retrospectively
evaluated (n=40, age range between 5 and 12 years). Bone and soft tissue
thickness in the temporal region (position of the implant) were analyzed, as
well as the sigmoid sinus location. Planning also involved using 3D printed
temporal bones.

Results: Bone thickness ranged from 3.5 mm to 4.7 mm, whereas soft tissue
thickness ranged from 3.2 mm to 3.6 mm in the implant region. Sigmoid sinus
was 1.3 0.2 cm posterior to the ear canal and bone thickness was 4.8+0.9
to 7.1£1.1 mm above it.

Conclusions: Even though children have different anatomical dimensions
from adults, considering our results and recommendations the Osia 2 system
is a safe option for pediatric hearing rehabilitation.

Supervisor: Dr. Zséfia Bere senior lecturer
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Dancs6 Balint, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, ldegsebészeti Klinika

A sztereotaxias kerettel és a neuronavigacios rendszerrel végzett mély
agyi stimulator miitétek 6sszehasonlitasa az SZTE AOK Idegsebészeti
Klinikan szerzett tapasztalatok alapjan

Bevezetés: A Parkinson-kér a leggyakrabban el6fordulé extrapiramidalis
betegségek kdzé tartozik. Kezelésében a mély agyi stimulator matét (DBS)
fontos szerepet tolt be. A mitét soran elektrodakat Ultetink be a
subthalamicus magokba. A pontos mitéti kivitelezést a sztereotaxias keret
teszi lehetdvé, de hasznalata a beteg szdmara kényelmetlen, nehézkes. A
neuronavigacios rendszerrel végzett DBS mitét olyan Uj technika, mely az
un. NexFrame célz6 rendszert hasznalva szintén milliméter pontos miitétet
tesz lehetévé, azonban a kerettel szemben a beteg altal is j6l toleralhato.
Magyarorszagon elsé és egyetlenként az SZTE AOK Idegsebészeti Klinikan
hasznalnak NexFrame rendszert.

Modszerek: Vizsgalatunkba 18 DBS mitéten atesett beteget vontunk be. 8
betegnél sztereotaxias keretet, 10 betegnél NexFrame rendszert
hasznaltunk. A mitét soran 3D Rtg (Siemens ARTIS Pheno) segitségével
meghataroztuk az elektrodak tényleges helyzetét. A két csoportban
Osszehasonlitottuk 1, a mitét id6tartamat; 2, az elekirodak eredeti tervtél
valo eltérését (pontatlansagot) és 3, fél évvel a mitét utan a levo-dopa igény
csoOkkenését.

Eredmények: A sztereotaxias kerettel a mitét id6tartama atlagosan 6 6ra
22 perc, mig NexFrame rendszerrel 4 6ra 51 perc volt. A pontatlansag keret
esetén 0,77 mm és 0.83 mm, NexFrame rendszernél 1,696 mm és 1,329
mm volt a jobb és bal oldalon. A levo-dopa igény sztereotaxias keretnél 900
mg-rél 246 mg-ra, mig NexFrame-nél 750 mg-rél 365 mg-ra csékkent.
Megbeszélés: Eredményeink alapjan kijelenthetjik, hogy a Kklinikai
hatékonysagban nincs jelentés kuldonbség a két rendszer kdzott és a
NexFrame rendszerrel is milliméter pontosan végezhetd a miitét. Idétartama
viszont jelentdsen csokken, ami a betegek szamara fontos elényt jelent.

Témavezetdk: Dr. Kis David egyetemi adjunktus,
Dr. Barz6 Pal egyetemi tanar
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Harangozé Akos, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Sebészeti Klinika, SZTE SZAOK, Belgyogyaszati Klinika

Colitis ulcerosa sebészi terapiajanak valtozasa a COVID-19 jarvany
kovetkeztében

Bevezetés: A COVID-19 pandémia kozvetett mddon is hatott az
egészségugy minden terlletére, a paciensek kezelésének megvaltozasa
miatt. Kutatasunk célja, hogy felmérjik a jarvany hatasat Colitis ulcerosa-val
(CU) kezelt paciensek sebészi terapiajara.

Moédszerek: CU kezelése elsédlegesen konzervativ, mitétre akkor kertl
sor, ha perforacio, sulyos vérzés, toxikus megacolon, carcinoma alakul ki,
vagy ha a betegség terapiarezisztensé valik a sulyos tlnetek mellett.
Sebészi kezelés lehet surgbs illetve elektiv, a mitéti terv részét képezik a
colectomia, ileoanalis pouch protektiv ileostomaval vagy a nélkil. A beteg
altalanos allapota hatarozza meg, hogy a mitét 2 vagy 3 lépcsdben zajlik.
Retrospektiv kutatasunkban 6sszehasonlitottuk a COVID-19 vilagjarvany
alatt (2020.03.01-2022.03.01.: 1.betegcsoport) és az azt megel6z6 két
évben (2018.03.01-2020.03.01: 2.betegcsoport.) a szegedi Sebészeti
Klinikan kezelt CU paciensek adatait. Az 1.betegcsoport 36 paciensébdl
20 esetében tortént CU operativ terapigja, a 2.betegcsoport esetében ez 12
pacienst jelentett a 38-bdl. Vizsgaltuk a mitétre kerll§ paciensek altalanos
allapotat (betegség kiterjedtsége, hasi gorcsok, székletszam, laz, szeptikus
paraméterek, transzflzid szikségessége), a 3 szakaszos miitétek
elvégzésének aranyat, a mitétek tipusat illetve a posztoperativ
szév6dmények gyakorisagat.

Eredmények: A pandémia alatt CU-val kezelt betegeknél 66,7%-kal nétt a
sebészi beavatkozasok szilkségessége. A 3 szakaszos miitéti megoldas
aranya a jarvany el6tti idészakhoz képest 60%-ra emelkedett 42%-rol. A
jarvany alatt a transzfuziés szikséglet (1.betegcsoport: 50%,
2.betegcsoport: 33%), illetve CRP értékek atlaga (94; 56,65) is jelentésen
megemelkedett.

Megbeszélés: A jarvany okozta nehézségek miatt a paciensek késdbb és
rosszabb altalanos allapotban kerlltek ellatasra, megndvekedett 3
szakaszos miitétek szama, és ellatasuk is magasabb kockazattal jart.

Témavezetdk: Dr. Paszt Attila egyetemi adjunktus,
Dr. Molnar Tamas egyetemi tanar
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Laszik Vince, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Szemészeti Klinika,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

Az intraocularis nyomas prospektiv vizsgalata intravitrealis anti-VEGF
injekcié beadasat kovetéen maculaoedemas betegekben

Bevezetés: Intravitrealis anti-VEGF injekcidk soran az livegtestbe adott
térfogat atmeneti szemnyomas (IOP) emelkedést okoz. Az akar havonta
ismételt kezelések altal Ilétrehozott IOP kiugrasok latasromlashoz
vezethetnek.

Célkitizéslnk a sajat Uvegtestl; Uvegtest eltavolitdsan atesett (PPV);
valamint  Ovegtest helyét szilikonolajjal  endotamponalt  (SIO)
maculaoedemas szemek intravitredlis anti-VEGF (aflibercept) injekciot
kovetd szemnyomas idébeli valtozasainak 6Osszehasonlitasa. Tovabbi
célunk a sajat lencsés és szlrkehalyog miitéten atesett milencsés szemek
Osszevetése.

Modszerek: Prospektiv vizsgalatunkban 20 beteg 25 szemének adatai
szerepeltek egy hénapos utankdvetéssel.

Az IOP dinamikajat az injekci6 el6tt, majd a posztinjekcios 1, 5, 15, 30, 60,
180 percben, 1 napon, 1 héten és 1 hdnaposan mértik két modszerrel
(rebound tonometriaval és Goldmann Applanaciés Tonometriaval (GAT)).
Az eltérd allapotu Uvegtestek szemnyomadsait egyszempontos ANOVA
modellel hasonlitottuk 6ssze, post-hoc analizist Fisher-féle LSD modszerrel
végeztink. A miszerek mérési eredményeinek egyezését Bland-Altman
moddszerrel vizsgaltuk. A GAT eredményeit a szemlencse tekintetében
kétmintas t-prébaval hasonlitottuk 6ssze.

Eredmények: Az 1-30 perces id6pontokban a PPV és SIO csoport
egymashoz képest nem, viszont a sajat Uvegtesthez képest szignifikdnsan
magasabb nyomaskiugrasokat mutatott. A miszerek mérései kozotti
legnagyobb eltérés 1 percnél van, az atlagos eltérés 2 Hgmm (a 95%-0s
egyezési hatarok: -12,96; 16,96). Ezt kdvetben a szemnyomas értékek,
valamint a miiszerek mérései kdzotti eltérések is csokkentek.

A szemek lencse-statusza nem mutatott szignifikans kulénbséget egyik
mérési idépontban sem.

Megbeszélés: Igazoltuk, hogy az livegtest allapota hatassal van a mért IOP-
re. A jovében fokozottabb figyelmet kell forditani intravitrealis injekcio
beadasat kovetéen mind a PPV-s, mind pedig a szilikonolajjal
endotamponalt betegek szemnyomas valtozasara. Megallapitottuk, hogy a
szemlencse allapotanak nincs relevancigja e tekintetben.

Témavezetdk: Dr. Kovacs Attila egyetemi tanarsegéd,
Dr. Rarosi Ferenc egyetemi adjunktus
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Polényi Gabriella, SZAOK VI. évf., Ferenczi Adam, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet,
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet

A COVID-19 tiidégyulladas hosszu tava légzérendszeri hatasainak
vizsgalata extrakorpordlis membranoxigenizaciés kezelésben
részesiilt betegekben

Bevezetés: A sulyos COVID-19 tid6gyulladas az intenziv terapia részeként
extrakorporalis membranoxigenizaciéot (ECMO) igényelhet. A komplex
kezelés hosszu tavu kodvetkezményei a betegség akut szakaszabdl valo
felépulést kovetben akar honapokkal is jelen lehetnek. Korabbi
vizsgalatokban  hagyomanyos |égzésfunkcidés tesztekkel fibrotikus
elvaltozasra  utalé  restriktiv  tid&eltérést és  kdvetkezményes
diffuzioskapacitas-csokkenést irtak le ebben a populacidban, azonban a
légutak és a parenchyma mechanikai allapotat szeparaltan még nem
vizsgaltak, ezt tlztlk ki célul.

Moédszerek: Vizsgalatunkba sulyos COVID-19 tidégyulladas miatt invaziv
lélegeztetésben és ECMO-terapiaban részesiilt betegeket (COVID csoport,
n=9) vontunk be a koérhazi elbocsajtasukat koévetéen 4-6 hdnappal.
Kényszeritett oszcillaciéval meghataroztuk a légzérendszeri szdvetek
rugalmassagat tikr6z6 5 Hz-es reaktanciat (X5), a vezet6 légutak allapotara
utalé 5 Hz-es rezisztenciat (R5), és a kisléguti heterogenitast tikrézd 5 és
19 Hz-en mért rezisztencia kulonbségét (R5-19). Korabbi vizsgalatokba
bevont, egészséges alanyok adataibol becsult részvételi valoszinlség
szerint életkor, nem, testsuly és testmagassag paraméterek alapjan
kontrollcsoport képeztiink (H csoport, n=9).

Eredmények: A csoportok k6ézoétt nem volt szignifikans kilénbség életkor,
testsuly, testmagassag, és a nemek megoszlasa tekintetében (p>0,2). A
COVID csoportban a H csoporthoz képest szignifikansan alacsonyabb volt
az X5 (-1,33+0,14 [atlagtstandard hiba] vs. -0,85+0,1 H.Ocm.s/I, p<0,02) és
magasabb volt az R5-19 (0,41+0,09 vs. 0,07940,08 H.Ocm.s/l, p<0,02), mig
az R5 értékében nem mutatkozott szignifikans kilénbség (p>0,8).
Megbeszélés: A COVID csoport alacsonyabb X5 értékei tid&szoveti
restrikciot jeleznek, az emelkedett R5-19 pedig fokozott kisléguti
heterogenitast tikroz. A ECMO kezelést igényl6 sulyos mértékii COVID-19
tidégyulladas a kis légutak funkciojat és a tidéparenchyma rugalmassagat
hosszu tavon is jelent8sen karositja, emiatt a betegek utankdvetése kielégité
altalanos allapot esetén is javasolt.

Témavezetc’S,k: Dr. Babik Barna, egyetemi tanar,
Dr. Balogh Adam, rezidens orvos
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Hananeh Safvaty Amin, Medical School 4™ year
Medical School, Department of Traumatology

Analysis of changing injury patterns and number of undocumented
immigrants along the Hungarian-Serbian border and the associated
expenditure

Background: Immigration over the last decade has been a major topic of
discussion in Europe due to a drastic increase of undocumented immigrants.
Hungary has especially experienced an immense influx of immigrants from
the Hungarian-Serbian border, where a 4-m tall barricade has led to
numerous trauma cases.

Data and Methods: This retrospective study was carried out using
information from an electronic patient administrative system (eMedSol) from
SZTE, to provide data regarding the trauma cases of undocumented
immigrants between 2018 and 2021.

Patients’ age, gender, injury type, nationality, injury mechanism, and
treatment costs were examined.

The yearly variation in the type and number of cases provided the basis for
a projection model that can be used to predict the number of new arrivals,
type of injury, and the approximate expenditure burden.

Results: We included 293 patients from 2018 to 2021 (95% male and 3.4%
female).

The three most dominant injuries were calcaneal (AO 82), tibial (AO 42,43),
and ankle fractures (AO 44). Considering the costs of X-rays, CT, wound
care, sutures, tetanus prophylaxis, sterile wound bandages, surgical
treatment, and post-operative observation, a total of 29,283,208 HUF was
calculated.

Conclusion: The presence of a 4-m barricade at the Hungarian-Serian
border has led to a shift in injury patterns and thus treatments required. The
data suggests an increase in the number of cases followed by an inevitable
widening of the age spectrum and injury types, which continue to “ascend”
towards the knee thus requiring a more diverse medical attention.

Supervisors: Dr. Takayuki Kurokawa clinician,
Dr. Andras Pozder clinician
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Kristina Toplenszky, Medical School 5™ year
Medical School, Department of Traumatology

Application of negative pressure wound therapy during chronic wound
treatment in traumatology practice

Background: Negative pressure wound therapy (NPWT) has become the
golden standard regarding care of high risk, enlarged or chronic wounds
within Traumatology. However, there is conflicting literature on its impact on
infectious complications. Our aim was to compare the effects of NPWT and
conventional treatment on wound complications after total
endoprosthesis (TEP).

Materials and methods: Retrospective cohort study (e.sz.: 69/2019-
SZTE). A total of 369 patients underwent TEP implantation with wound
complication at the Traumatology Department from 2015 to 2022. The
patients were divided into two groups, whether they received NPWT (n=64)
or not (Control group, n=32). The primary outcome according to wound
healing was healed, chronic wound and exitus. The secondary outcome
measures included the number and the frequency of dressing change, lenght
of antibiotic (Ab) treatment, and hospital stay.

Results: There was no difference in the number and the frequency of
dressing change between groups. However, the 25 % of wounds in the
NWPT group healed and 45 % of cases turned into chronic wounds,
compared to the Control (41% and 42 %) The mortality rate was twice as
high in the NWTH group and the lenght of hospital stay and Ab treatment
was longer when compared to the Control group (8,97 days vs 6,08 days).
Conclusion: Based on the results, when NPWT therapy is utilized in
appropriate amounts and quality, the results are good, However, not all
facets of the study were proven true and further studies may be necessary
to fully understand the method of NPWT.

Supervisors: Dr. Sandor Kérmondi associate professor,
Lilla Sandor PhD student
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Bereczki Kristof, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Sziilészeti és N6gyodgyaszati Klinika

Az endometrium vastagsag hatasa az in vitro fertilizacié sikerességére

Bevezetés: Az in vitro fertilizacio (IVF) sikerességét a jol fejlédé embrio és
a receptiv endometrium egyutt hatarozza meg. Vizsgalatunkban az
endometrium vastagsag (EV), mint fliggetlen valtozé hatasat vizsgaltuk a
kezelés sikerességére.

Modszerek: Egy prospektiv vizsgalat soran az EV-ot hivelyi ultrahang
vizsgalattal mérve, egy vizsgald orvos altal kbvetve az IVF kezelés harom
iddpillanataban (hCG adas, punctio, illetve az embriétranszfer napjan)
rogzitettik. 236 egymast kdvetd pacienst vizsgaltunk. Az EV és a terhességi
rata kozotti kapcsolatot elemeztiik.

Eredmények: Harom endometrium tartomanyt hataroztunk meg, melyek
szoros korrelaciot mutatnak a terhességi rataval. Az ovulacio indukcio, azaz
a hCG adas idején 22 esetben 5,8 — 7,5 mm kdzotti értéket mértiink, ebbdl
a terhes/nem terhes arany: 5 (23%) / 17 (77%). 195 péciens esett a 7,6 —
12,0 mm ko6zotti tartomanyba, itt a terhes/nem terhes arany: 89 (46%) / 106
(54%). A harmadik csoport a 12,1 mm feletti EV 19 esettel, ebbdl a
terhes/nem terhes arany: 13 (68%) / 6 (32%).

Megbeszélés: Vizsgalatunk soran megallapitottuk, hogy az anyai életkor
mellett az EV is meghatarozé tényez6 az IVF kezelés sikeressége
szempontjabdl. Az endometrium a harom mért idépontban folyamatos
vastagodast mutatott. A vizsgalat eredményeképpen az EV értéke
meghatarozhatja a varhaté teherbeesés sikerességét, ezaltal a parok
személyre szabott tajékoztatast kaphatnak a varhaté sikerességrél az
életkor-, az endometrium vastagsag-, és az embrié min8ség ismeretében.

Témavezet6: Dr. Zadori Janos klinikai féorvos
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Béres Marcell, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Ortopédiai Klinika

Periprotetikus proximalis femur torések kezelése a Wagner SL revizios
szarral — kozéptavu eredmények

Bevezetés: A revizios csipdsebészetben a Vancouver B2 és B3 beosztasu
periprotetikus proximalis femur torések mditéti ellatdsaban napjainkban
egyre népszeriibb a kupos, cement nélkili régzilésl, monoblock tipusu titan
szarak alkalmazasa (Wagner SL). Ez a szar eltéré technikaval régzil a
kordbban alkalmazott hengeres implantatumokhoz képest: belltetését
kdvetéen a szar kuposan rogziild részében allandé nyomoerd lép fel az
implantatum és a csont kozott, nagyobb axialis stabilitast biztositva,
hosszanti éles bordazata pedig a rotacios stabilitast adja.

Modszerek: A vizsgalatban 29 beteget azonositottunk prospektiv revizios
adatbazisunkbdl, akiknél periprotetikus proximalis femur torés miatt tértént
csipd izuleti revizi6 2015 és 2021 kozott a Wagner SL szarral. A
periprotetikus csontallomanyt Gruen zénak szerint értékeltik, a Secondary
Bone Stock (SBS) és Osseointegration-Secondary Stability (O-SS)
pontrendszerek hasznalataval a Global Radiological Score-t (GRxS)
Osszesitettik. E mellett a szar stabilitasat igazolandd Subsidence mérését is
elvégeztik. A klinikai allapot felmérését Oxford Hip Score (OHS) és Visual
Analog Scale (VAS) alapjan végeztik.

Eredmények: A posztoperativ atlagos OHS érték 35 felett, a VAS érték 4
alatt volt. A radioldgiai vizsgalatok elemzése soran megallapitottuk, hogy a
periprotetikus csontallomany minden esetben javult. A Gruen zo6nak
vizsgélata soran a G1 zénaban volt a legnagyobb kulénbség. A Subsidence
egy esetben sem volt olyan mértékd, hogy a stabilitast befolyasolta volna.
Az SBS és O-SS értékek alapjan a GRxS jelentds javulasa észlelhetd.
Kovetkeztetések: A Wagner SL széarral végzett beavatkozésok klinikai
eredményei megfelel6ek fajdalom és funkcio tekintetében. A posztoperativ
csont remodellaciéo mar 6 honap utan eléri a maximalis csontallomany 90%-
at. Rendszeres klinikai és radiologiai utan koévetés elengedhetetlen az
esetleges szovédmeények korai észlelésében.

Témavezet6: Dr. Sisak Krisztian egyetemi docens
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Federica Corbo, Medical School 6th year
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The role of biometrics and comorbidities on operation duration

Introduction: With the Hungarian healthcare system already under stress
due to a number of elements, the overall efficiency of the operative
environment is further being compromised due to various patient factors.
Hypothesis: To investigate a relationship between BMI and patient
comorbidities on the overall duration of the operation to reduce surgical time
and improve operative performance.

Furthermore, there is an increased prevalence of DM and hypertension in
majority of patients with an elevated BMI. Usage of blood thinners may also
have an impact on the duration of the surgery.

Methods: Preoperatively, biometrics (age, sex, BMI), comorbidities
(hypertension, DM and underlying diseases) and medications (blood
thinners) were recorded using E-MedSolution. Past medical history and
lifestyle habits (e.g., smoking) were asked from patients directly. The
expected and actual times of the intraoperative procedures and risk factors
were recorded according to its SNOMED CT definition and measured using
TCC-Casemix.

Postoperatively, a cross analysis of the data was performed.

Results: At BMI >25, the average time of the operations was 66 minutes and
10 seconds. As the BMI increases to >72.12, the average time increased to
72 minutes and 12 seconds.

Furthermore, blood thinner usage such as Coumarin and Thrombocytes
prolong the average operative time to 73 minute and 38 seconds and 87
minutes and 72 seconds, respectively.

Conclusion: With improved understanding regarding the role of
independent patient factors and operative time, it provides a possibility for
surgeons to efficiently prepare for future surgeries.

Supervisors: Dr. Taka Ash Kurokawa clinician,
Dr. Endre Varga professor
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Erdemes-e eliilsé keresztszalag rekonstrukcié mellett a medialis
oldalszalag rekonstrukciodjat is elvégezni?

Hattér: Az ellils6 keresztszalag (ACL) szakadasa nagyon gyakran jar egyutt
a medialis szalag sériilésével (MCL), mely tovabb rontja az életminéséget,
és meghosszabbitja a mitét utani rehabilitaciot és gydgyulasi idészakot,
valamint néveli a graft elégtelenség kockazatat. Az ACL rekonstrukcidjanak
(ACLR) eredményességét szamos szakirodalom tamasztja ala, viszont az
MCL rekonstrukcidjaval (MCLR) egyutt mar joval kevesebb tanulmany all
rendelkezésre. Célul thztik ki, hogy az irodalmi adatok szisztematikus
attekintésével megvizsgaljuk, valéban eredményesebb-e az ACLR és MCLR
egyutt?

Anyagok és mddszerek: A szisztematikus irodalomkutatast a MEDLINE,
Scopus, EMBASE és a CENTRAL adatbazisok segitségével végeztiik 2012.
januar 1.-t61-2022 szeptember 1-ig. Elsédleges kimeneti eredménylnk az
Osszehasonlitasban a fizikalis vizsgalattal az IKDC (International Knee
Documentation Commitee) protokoll szerint és KT2000 artrométerrel végzett
oldalkilébnbség meghatarozas (SSD) volt. Masodlagos kimeneti
eredménynek a Tegner és Lysholm funkcionalis szempontok szerinti
osztalyozast vettik. A sulyozott atlagos kulénbséget (WMD) 95%-0s
konfidenciaintervallummal (Cl) a véletlenszerli hatasok modelljével
szamitottak ki.

Eredmények: Osszesen 11 Klinikai vizsgalatot vontunk be 1521 beteggel,
ahol ACL és MCL sérllésnél vizsgaltak az egyuttes rekonstrukcio
lehet8ségét. Statisztikailag nem volt szignifikans kilénbség SSD-ben az
ACLR és ACLR+MCLR ko6z6tt (WMD = +1,29, CI=-1,198 és +1,158 kozott,
P=0,484), tovabba az IKDC szerint az ACLR 58,5 %-ban az MCLR 52,72%-
ban kapott kézel normal osztdlyzatot. A Lysholm és Tegner kimeneti
pontszamok statisztikailag nem kuiilénboztek az ACLR és ACLR+MCLR
esetei kdzott.

Ertékelés: A jelen szisztematikus attekintés és meta-analizis eredménye
alapjan az ACLR és MCLR egylttes rekonstrukciéja nem csokkenti
hatékonyabban a beteg szubjektiv panaszait és néveli a mltét utani jobb
funkcionalitast, mintha csak 6nmagaban ACLR-t végeznénk.

Témavezetdk: Dr. Hartmann Petra egyetemi adjunktus,
Dr. Csete Karoly szakorvos
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Amir Reza Manafzadeh, Medical School 5" year
Medical School, Department of Surgery

Predictive factors of post-transplant hypertension in kidney transplant
recipients

Introduction: Hypertension (HTN) after kidney transplantation (KTx) has
been identified as an important risk factor for chronic allograft injury. The
present study aimed to determine the prevalence and possible risk factors
for post-transplant HTN.

Methods: A retrospective cohort study was conducted at our KTx unit
between January 1, 2007, and August 19, 2022, by including patients who
regularly underwent home blood pressure monitoring (HBPM). The
recipient's demographic information, laboratory data, and donor
characteristics were collected at 6 and 12 months post-transplantation. Blood
pressure (BP) thresholds were defined according to the European Society of
Hypertension (ESC) guidelines. Logistic regression was used to estimate
both the unadjusted and adjusted odds ratio (OR) to identify the potential risk
factors for post-transplant HTN and multiple imputation was used for missing
data of the donors.

Results: 280 patients were included in this study. The overall prevalence of
HTN was found 49.3% and 53.5% at 6 and 12 months after KTx, respectively.
After multivariable adjustment, the predictive factors for HTN 6 months after
KTx were male gender (OR, 1.717; P=0.047) and donor with a medical
history of HTN (OR, 2.038; P=0.039). However, uric acid level (OR, 1.004;
P=0.033) and male gender (OR, 2.048; P=0.013) were independent risk
factors at 12 months.

Conclusion: The Prevalence of HTN is high among kidney transplant
recipients. Our study suggests male gender, hypertensive donor, and uric
acid level are the potential predictors of HTN after KTx. Further studies are
needed to determine the risk factors of HTN in this population.

Supervisor: Dr. Bernadett Borda senior lecturer
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Colitis ulcerosa hagyomanyos és minimalisan invaziv sebészete

Bevezetés: A gyulladasos bélbetegség Eurépaban 3 millio embert érint,
amelynek incidenciaja hazankban is emelkedik. A colitis ulcerosaban (CU)
szenvedd betegpopulacid 20-30%-a szorul élete soran mutéti
beavatkozasra. Jelenleg a proctocolectomia ileo-anal pouch képzéssel az
gold standard m(téti médszer, amelynek célja a vastagbél eltavolitasaval az
életminéség hosszutavu javitasa. Vizsgalatunkban a hagyomanyos és a
minimalisan invaziv technika eredményeit hasonlitottuk dssze.

Moédszerek: 2005.01.01. - 2022.08.01. kdz6tt 110 beteg (60 nd és 50 férfi)
esetében kerilt sor mitétre intézetinkben CU miatt. Utdnkovetésink (18 -
194 honap) atlagosan 106 honapig tartott. Nyitott mdodszerrel 27 matét
elvégzésére kerllt sor. Laparoscopos technikaval 83 beavatkozast
végeztlink. Retrospektiven vizsgaltuk a mitétre kerllt betegek altalanos
allapotat, a mu(téti beavatkozasok korai és késbdi eredményeit,
szovédményeit.

Eredmények: A két csoport apolasi idejében (11,2 nap vs. 10,3 nap),
intenziv osztalyon toltétt napok szamaban (2,1 nap vs. 2,2 nap) és
transzfuzios igényében (2,8 egység vs. 2,6 egység) kulénbség nem volt
kimutathat6. A laparoscopos médszer a hosszu tavon el6éfordulé passage
zavar, septicus allapot, és "egyéb" szOvédmények terén szignifikansan
kedvezébb volt a nyitott mdédon operalt betegekéhez képest.

Megbeszélés: Vizsgalatunk alapjan elmondhatd, hogy a CU kezelésben a
laparoscopos technika és a nyitott mddszer perioperativ és morbiditas
mutatéi révid tavon nem kilénbbéznek. Azonban hosszabb tavon a
minimalisan invaziv moddszer kevesebb szévédményt és kedvezébb
életminéséget biztosit.

Témavezetok: Dr. Tajti Janos egyetemi adjunktus,
Dr. Lazar Gyorgy egyetemi tanar
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Rachana Biju, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Anatomy

Delayed intraspinal delivery of hIL-10 mMRNA-LNP to promote functional
and morphological recovery after spinal cord injury

Introduction: Spinal cord injury results in irreversible tissue damage
followed by permanent neurological deficits. Interleukin-10 (IL-10) attenuates
inflammation and reduces apoptosis, and aids in recovery. However, in-vivo
delivery of IL-10 into the micro-environment of the injured spinal cord
remains a challenge. We hypothesize that administration of lipid
nanoparticle-encapsulated human IL-10-encoding nucleoside-modified
MRNA (hIL-10 mRNA-LNP) is a promising approach to safely and efficiently
deliver the therapeutic protein.

Methods: Spinal cord contusion injuries were performed at the level of the
Th10 vertebra in Sprague-Dawley female rats. hiL-10 mRNA-LNP was
injected intra-spinally one week after injury directly into the lesion site.
Animals in the control groups underwent the same surgical procedure but
either received no treatment, or green fluorescent protein-encoding
nucleoside-modified mRNA. Functional tests and detailed morphological
analysis were performed to evalute the effect of hIL-10 mRNA-LNP
treatment. Proteome Profiler was used to evaluate the changes in cytokine
expression.

Results: hiL-10 mRNA-LNP administration significantly improved functional
recovery in the treated groups. Significant tissue sparing was observed
in hlL-10 mRNA-LNP treated group. Analysis of supra and propriospinal
connections with the retrograde tracer Fast Blue indicated that hIL-10
treatment enhanced the number of connections between the segments
caudal to the lesion and various cranial parts of the central nervous system.
The hIL-10 mRNA-LNP treatment also induced time-delayed expression of
neuroprotective cytokines.

Discussion: These results demonstrate that the delayed treatment with hlL-
10 mRNA-LNP can induce morphological and functional improvement after
spinal cord contusion. The hIL-10 mRNA-LNP also provides a simple and
controllable new therapeutic approach.

Supervisors: Laszl6 Gal assistant research fellow, Dr. Krisztian Pajer
senior lecturer
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The role of SOX immunohistochemistry in identifying Cytokeratin 5-
positive triple negative breast cancer of mammary origin

Aims: Triple-negative breast cancer (TNBC) represents a specific group that
lacks the expression of estrogen receptors, progesterone receptors, and
human epidermal growth factor receptor-2 and might also lack the
expression other breast markers like GATA3, mammaglobin (MG),
GCDFP15 (growth cystic disease fluid protein 15), and NYBR1; when this
occurs, proving the breast origin of a metastasis is a challenging task. In the
present study, we assessed the added value of SOX10
immunohistochemistry to known GATA3, MG, GCDFP15, and NY-BR-1
statuses in a series of CK5-positive primary TNBCs.

Methods: Tissue microarrays were made from the formalin-fixed and
paraffin-embedded blocks of 120 TNBCs, and 3-4-mm-thick sections were
immunostained for SOX10. The cut-off for a positive reaction was at least
10% of tumor cells staining.

Results: In our cohort, SOX10 positivity was seen in 82/119 cases, 61, 74,
76, and 82 all of which were GATA3, MG, GCDFP15, and NY-BR-1 negative,
respectively. Of the SOX10 negative cases, 12 stained with at least another
breast marker. Nevertheless, 25/119 (21%) cases remained negative with all
markers assessed.

Discussion: SOX10 proved to be the most commonly positive breast marker
in our CK5 expressing TNBCs, but the other markers also had some additive
value to SOX10.

Supervisors: Dr. Anita Sejben medical specialist trainee,
Dr. Tamas Zombori assistant lecturer

216



Patologia, Morfologia, Képalkotd diagnosztika 1.
2022.11.16. (szerda) 12:45 - 14:15, Nagy Oktatasi Eplilet
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Ischaemias stroke osszefiiggése a bal fiilcse morfoldgiai alakjaival

Bevezetés: A stroke jelenlegi iranyelvei a transthoracalis echocardiografiat
javasoljak a kardialis embolusforrasok rutinszerli szlirésére, ugyanakkor
ezzel a vizsgalattal a bal pitvari filcse — ami a leggyakoribb helye a
thrombusképz6désnek — rosszul abrazolhaté. Transoesophagealis
vizsgalattal koénnyebben kimutathatok az esetleges fllcsethrombusok,
azonban ez a moddszer viszonylag id6igényes és semi-invaziv. CT
angiografiaval (CTA) a bal pitvari fllcse jol vizsgalhaté. Korabbi eredmények
alapjan a pitvari filcséig kiterjesztett, nem kapuzott carotis CTA is alkalmas
lehet a thrombus kimutatasara.

Célkitlizés: Vizsgalatunkban célul tliztik ki, hogy megallapitsuk, milyen
gyakorisaggal all CTA vizsgalattal kimutathaté thrombus az ischaemias
stroke hatterében; és a bal flilcse mely morfologiai tipusa vezet
leggyakrabban stroke-hoz?

Modszerek: Vizsgalatunkban akut stroke-betegek esetén kiterjesztettik az
angiographias felvételeket a bal fiilcsére, 4cm-el a carina aldl inditva a
vizsgalatot. Az alanyokat a klinika 64 vagy 256 szeletes CT készulékével
vizsgaltuk, a kiértékelés soran a kontrasztviszonyok fliggvényében 3
kategdriat képeztiink (pozitiv, atmeneti, negativ). A kapott eredmények és
kilénb6zé klinikai adatok (CHA2DS2-VASc score, NIHSS, atlagéletkor,
ismert vagy Ujonnan felfedezett pitvarfibrillatio) kozott kerestlink
Osszefliggést.

Eredmények: 86 alany felvételeit vizsgaltuk, akik atlagéletkora 71.38 +
11.98 év volt. Kézllik 4 esetben észleltiink thrombust a bal fllcsében
(4.65%), és 18 esetben Allt fenn pitvarfibrillacio (20.93%), mely 7 esetben
volt novum. A négy pozitiv beteg kdzll egy esetében volt (novum)
pitvarfibrillacié. A bal fulcse morfologiak koézil a cauliflower és windsack
esetében gyakrabban fordult el thrombust jelz tel6déshiany.

Konkluzié: Az Uj protokoll szerint végzett carotis CTA-vizsgalat
megbizhatéan kimutatja a bal filcse thrombusait, abban az esetben is,
amikor a transthoracalis ultrahang nem jelezte, mindezt minimalis tobblet
sugardozis mellett.

Témavezetok: Dr. Antal Szabolcs Istvan PhD hallgato,
Dr. Kocsis Krisztian tudomanyos munkatars
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A bal pitvar terhelésre adott valaszanak diagnosztikus jelentdosége
megtartott ejekcids frakcioju szivelégtelenségben

A bal pitvar dysfunkciéjanak és dilatacidjanak koéztudottan prognosztikus
szerepe van szamos kardiovaszkularis kérképben. Mikodését szenzitiven
befolyasolja a hosszantarté volumen és nyomasterhelés, mely retrograd
modon attevédik a pulmonalis erekre, pulmonalis pangast majd késébb jobb
szivfél elégtelenséget eredményezve. A szivelégtelenségben alkalmazott
bioamarkerek és képalkoté vizsgalatok alacsony prediktiv értékkel
rendelkeznek a terhelhetéség és a progresszié mértékének becslésében.
Egyre tobb adat tamogatja azt a megfigyelést, hogy a bal pitvar terhelésre
adott valasza meghatarozhatja a terhelhetéséget, illetve a betegség
szubklinikus stadiumaban segitheti a panaszok hatterében Iév6 funkcionalis
eltérés  detektalasat. A specke tracking alapt deformacios
képalkotas hozzajarul a bal pitvar finom mechanikai mikédésének
leirasahoz, igy kvantitativ modon jellemezhetjik annak rezervoar, konduit és
aktiv kontrakcios fazisat.

Kutatasunkban megtartott ejekcios frakciéju szivelégtelenség gyanujaval
beutalt betegeket terhelink. 50 paciens bevalogatasat tervezziik.
Bevalogatasi kritériumként az Eurdpai Kardiolégus Tarsasag diagnosztikus
algoritmusat alkalmazzuk. Minden beteg fekvdkerékparos terheléses
echocardiographias vizsgalaton vesz részt. A vizsgalat alatt a hagyomanyos
paraméterek mellett, bal pitvari strain analizisre, a tid&ében kialakuld
pulmonalis pangas ultrahangjelére (B-vonalak) és a jobb kamra-pulmonalis
keringés viszonyat leir6 paraméterekre (coupling) fékuszalunk.
Hipotézislink szerint a terhelés hatasara kialakulé bal pitvar diszfunkcio
(csOkkent rezervoire strain), a tidében kialakulé pangés (B-vonalak szama)
és a koros coupling érték, osszefuggést mutat a beteg panaszainak
sulyossagaval, terhelhet6ségével, biomarkerekkel, valamint hosszu tavon
kedvezdtlen prognozist jelent.

Témavezet6: Dr. Agoston Gergely egyetemi adjunktus
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c-MET expresszi6 vilagossejtes vesesejtes carcinomaban

Bevezetés: A Cc-MET receptor aktivalodasat tobb tumortipusban
megfigyelték. A vesetumorokban koztudott a c-MET génaktivalé mutacidja
papillaris carcinomaban, ugyanakkor a c-MET jelentésége vilagossejtes
carcinomaban (ccRCC) kevésbé ismert.

Anyag és moédszer: 399 ccRCC-ben elemeztik a c-MET expresszi6 és a
klinikopatolégiai paraméterek koézti kapcsolatot. A c¢-MET statuszt
immunhisztokémia segitségével allapitottuk meg, amelyet a HER2
immunfestés értékelése alapjan pontoztunk. A reakciok tissue microarray
technikaval létrehozott blokkon késziltek. Minden tumort legalabb kettd
darab 2 mm-s szdvethenger reprezentalt. Utébbiak a tumorok legmagasabb
gradusu terlleteir6l szarmaztak. A patolégiai paramétereket a Szegedi
Vesetumor Regiszterb6l, mig az utankdvetési adatokat az SZTE
Betegnyilvantartasi Rendszerébdl gydjtottik o6ssze. A  statisztikai
vizsgalatokhoz az SPSS programcsomagot hasznaltuk.

Eredmények: c-MET expresszio az esetek 63,9%-ban volt kimutathato. A c-
MET negativ esetek gyakrabban low-grade-k (p<0,001) és kisebbek
(p=0,014), mint a c-MET pozitiv tumorok. 1+, 2+, ill. 3+ er8sségli expresszio
95, 35 és 125 daganatban volt jelen. 3+ erdsségli expresszidé esetén
észlelhetd a legtdbb high-grade tumor (79,52%), ill. ezen esetek a
legnagyobb méretiiek (atlagméret: 79,1 mm). Tulélés szempontjabdl a
negativ, 1+ és 2+ erfsségl esetek kdzott nincs kuldnbség, viszont 3+
er6ssegll expresszio esetén a varhaté kimenetel szignifikdnsan rosszabb,
mint az el8bbi kategdriakban (20,17 év vs 12,64 év [p<0,001]). Tébb valtozés
Cox-modellben a c-MET expresszié nem bizonyult fliggetlen prognosztikai
tényezének (p=0,149).

Megbeszélés: c-MET pozitivitdas valtozé erbsséggel a ccRCC-k kdzel
kétharmadaban jelen van. Az expresszid fokozodasa high-grade
fenotipussal, nagyobb tumormérettel és rosszabb kimenetellel tarsul. Az
altalunk hasznalt értékelési séma jol ismert és kdnnyen reprodukalhato.
Tovabbi vizsgalatok szikségesek annak eldontésére, hogy a c-MET
immunhisztokémiai pozitivitas mogott all-e c-MET gén aktivacio.

Tamogaté: Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert
Orvostudomanyi Kar Kari Kutatasi Alap - Hetényi Géza Palyazat (5S 340
A202) és UNKP (UNKP-21-4-SZTE-131, UNKP-22-4-SZTE-305).

Témavezetd: Dr. Kuthi Levente egyetemi adjunktus
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Localization of frontal and temporal speech areas in brain tumor
patients by their structural connections with probabilistic tractography

Introduction: Preoperative brain mapping in tumors involving the speech
areas has an important role to reduce surgical risk. Functional magnetic
resonance imaging (fMRI) is the gold standard method to localize cortical
speech areas preoperatively but its availability in clinical routine is difficult.
Diffusion MRI based probabilistic tractography is available in head MRI. It
can be used to segment cortical subregions by their structural connectivity.
In our study we used probabilistic tractography to localize the frontal and
temporal cortical speech areas.

Methods: 15 patients with left frontal tumor were enrolled to our study.
Speech fMRI and diffusion MRI were acquired preoperatively. The standard
AAL3 cortical atlas was used to define 76 left frontal and 118 left temporal
potential speech areas. 4 types of tractography were done according to the
structural connection of these regions to the left arcuate fascicle (FA) to
localize those cortical areas which have speech functions: 1, frontal through
FA; 2, frontal with FA; 3, temporal to FA; 4, temporal with FA connections
were determined. Thresholds of 1%, 5%, 10% and 15% were applied. At
each levels the number of affected frontal and temporal regions by fMRI and
tractography were defined and sensitivity and specificity were calculated.
Results: 1 % threshold has the best result. Sensitivity was 61,6+31,4% and
67,15+£23,12%, specificity was 87,2+10,4% and 75,6+11,37% for frontal and
temporal regions, respectively.

Conclusion: Probabilistic tractography is a reliable preoperative technique
to localize cortical speech areas, but the surgeon should not rely only on its
results during the operation.

Supervisors: Dr. David Kis Assistant Professor, Bayan Shukir PhD
student
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Agbaria Toma, SZAOK'V. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

Sclerosis multiplex T1 és T2 laesiok BOLD fluktuaciojanak
valtozasanak vizsgalata

Bevezetés: A sclerosis multiplex a kdzponti idegrendszert érinté autoimmun
betegség. A betegségre jellemzéek a fehérallomanyban MRI-vel
detektalhatdé T1 hypointenziv és T2 hyperintenziv laesiok. Bar szamos
korabbi tanulmany foglalkozott a témaval, arra vonatkozéan, hogy pontosan
mi jatszédik le ezen eltérésekben, egyértelimi konszenzus eddig nem
szuletett. A kdzponti idegrendszer egyik lehetséges képalkotd eljarasa a
funkcionalis MRI. Klasszikusan fMRI-vel a szirkeallomanyi aktivitas
vizsgalhato, ugyanakkor az utébbi par évben egyre tébb értekezés jelent
meg a fehérallomany vizsgalataval kapcsolatosan is.

Célkitiizés: Jelen vizsgalatban a fehérallomanyi laesiok és fMRI eltérések
kapcsolatat vizsgaltuk. Célunk els6é sorban a fluktuacié -eltéréseinek
kimutatasa volt a fehérallomany jelzett részei kdzott.

Moédszerek: Vizsgalatunkba 16 relapsus-remittald sclerosis multiplexes
beteget vontunk be. Minden alanyrél T1 és T2 sulyozott, valamint 10 perc
nyugalmi fMRI vizsgalat készilt. A T1 és T2 felvételeken a laesiokat
manualisan szegmentaltuk. A nyugalmi fMRI felvételeket eléfeldolgoztuk,
majd az Osszes felvételt egy kozos térbe regisztraltuk. A laesiok aldl
alanyonkeént kigyijtottik a nyugalmi fluktuacié idésorat. Az egyes idésorokon
Fourier analizist végeztink, mellyel megkaptuk a fluktuacié nagysagat
minden vizsgalt frekvencia savra. Az egyes frekvencia savokat kétmintas T-
préba segitségével hasonlitottuk 6ssze.

Eredmények: Eredményeink alapjan a T1 hypointenziv laesiokban joval
nagyobb fluktuaciét mértink szinte minden frekvencia savon akar a T2
hyperintenziv laesiokhoz, akér a teljes fehérallomanyhoz viszonyitva.
Diszkusszié: Eredményeink alapjan a nyugalmi fluktuacié mértéke a T1
laesiokban sokkal nagyobb mérték{, mint barmely mas vizsgalt régidban. Ez
a lokalis hemodinamikus valasz tovabbi romlasara, disregulatiojara utal.

Témavezetd: Dr. Farago Péter egyetemi tanarsegéd
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Baumgartner Margaréta, TTIK BSc IV. évf.
SZTE SZAOK, Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet
SZTE IKIKK, 3D Kozpont

3D nyomtatott tracheamodell fejlesztése Iégzésmechanikai vizsgalatokhoz

Bevezetés: A kilonboz6 légzési rendellenességek pontos ellatasahoz
kulcsfontossagu a légzésmechanika teljes korli megértése, amely tébbek
kozott modellek alkalmazasan keresztul valdsulhat meg. Célunk olyan 3D
nyomtatott tracheamodell |étrehozasa, mely Ilehetévé teszi a
légzésmechanikai mérések elvégzését standard korlilmények kozott,
csokkentve az egyedi eltérésekbdl szarmazé hibat, valamint szamitégépes
szimulaciok kontrolljaként szolgalhat.

Modszerek: 20 mm kilsé atmérd és 90 mm hossz mellett kilénbdzd
falvastagsagu koncentrikus és excentrikus hengereket nyomtattunk, majd
ezek alapjan egy, a valédi anatémiat pontosabban koézelité modellt
készitettink. A nyomtatast rugalmas milgyantabol (Flexible 80A)
sztereolitografias elven mikdédé 3D nyomtatéval végeztik (Formlabs
Form3). A hengerek és a modell rugalmassagat és keménységét
textdraprofil-analizissel hataroztuk meg, kontrollként sertéstracheat
alkalmaztunk. A modell aramlasi paramétereit kényszeritett oszcillacioval
mértik. Az adatok statisztikai elemzése kétmintas t-prébaval, valamint
Pearson-féle korrelaciovizsgalattal tortént.

Eredmények: A sertés trachea keménysége a porcos szelvénynél
697,0481,0 mN, a kotészOvetes részen 254,8+52,7 mN értéket vett fel.
Ezeket az értékeket leginkabb a min. 0,75 mm, max. 1,25 mm falvastagsagu
excentrikus henger kozelitette meg (736,3+100,2 mN és 460,8+25,3 mN),
igy a modell falvastagsagat ekkoranak valasztottuk. A rugalmasséag értékét
a falvastagsag nem befolyasolta (p=0,63). A modellben a sertés tracheahoz
képest magasabb rugalmassagi értéket mértink (96,0+1,6% vs. 88,7+4,1%,
p<0,001). A modell aramlési ellenallasa (41,1+£8,6 H.Ocm-s/ml) megfelel az
irodalomban leirt értékeknek.

Megbeszélés: A felhasznalt migyanta rugalmassaga és megfelel®
falvastagsag melletti keménysége nagysagrendileg megfeleltetheté a
sertéstracheanak. Igy lehetévé valt az anatémiai viszonyokat jobban
megkdzelitd modell megalkotasa, mely mind texturajaban, mind aramlasi
paramétereiben 0sszemérheté a biolégiai mintaval. Kévetkezé célunk a
modell tovabbi finomitasa, igy egy pontosabb standard megalkotasa
végeselem-analizis ellenérzésére.

Témavezetok: Dr. Marki Arpad egyetemi adjunktus,
Dr. Fodor Gergely egyetemi adjunktus
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Ignacz Maté, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Anatémiai, Szovet- és Fejlédéstani Intézet

Neuroectodermalis 6ssejtek transzplantacidjaval eléidézett morfologiai és
funkcionalis javulas krénikus gerincvel6-sériilést kovetéen

Bevezetés: A gerincveld kontluzios sérilése kiterjedt szovetkarosodashoz,
kovetkezésképpen motoros, szenzoros, illetve vegetativ funkciddeficithez vezet
a léziétol caudalisan. Jelen munkénk soran azt vizsgaltuk, hogy a sértilt
gerincveldbe transzplantalt neuroectodermalis éssejtek képesek-e morfoldgiai
és funkciondlis javulast elSidézni kronikus gerincveld-sérulést kdvetben.
Moédszerek: A kontuzids sérulés kivaltasat kovetéen o6t héttel egér
embriondlis neuroectodermalis &ssejteket (NE-TR-4C) lltettiink be
intraspinalisan (5x10° sejt/allat) néstény SD patkanyokba. A kontroll allatok
esetében médiumot juttattunk be a sérllés helyére. A tulélési id6 alatt
funkcionalis teszteket (BBB, vided-alapd mozgasanalizis) és részletes
morfolégiai elemzést végeztiink, tovabba retrograd jeldléssel vizsgaltuk az
érintett palyarendszerek megérzédését/regeneraciojat.

Eredmények: Az 8ssejtekkel kezelt allatok szignifikansan nagyobb mértéki
funkcionalis felépullést mutattak a kontrollcsoporthoz képest. Morfoldgiai
eredményeink alatdmasztottak a funkcionalis mutatok kedvezé értékeit. A
kontuzids Ureget szignifikansan kisebbnek, mig a megkimélt szévettémeget
nagyobbnak talaltuk a kezelt csoport allataiban a kontrollokhoz képest. A
retrograd jeloléssel végzett vizsgalatok a sériiléstél rostralisan szignifikans
novekedést jeleztek az FB-jeldlt neuronok szamaban a gerincveld, agytorzs,
és szomatomotoros kéreg teriletén. Mindez a proprio-, illetve szupraspinalis
hatterében a microglia/makrophag reakcio, illetve az axonnévekedést gatlé
molekuldk (kondroitin-szulfat proteoglikanok, GFAP) kifejez6désének
modulalasa allhat. A transzplantacid utan 6t nappal a belltetett sejtek
tébbsége tulélt és elkulénuls sejtcsoportokat alakitott ki, illetve kis hanyaduk
neuralis és astrocyta iranyban differencialodott. A belltetést kdvetd tizedik
napon a graft-eredetl sejtek tobbségét élettelen sejttormelékként detektaltuk
a microglia/macrophag sejtekben. Mindez a belltetett sejtek immunrendszer
altali gyors eliminacidjat bizonyitotta.

Megbeszélés: Eredményeink arra engednek kovetkeztetni, hogy a
beliltetett neuroectodermalis G&ssejtek korlatozott tualélésiik ellenére is
képesek szignifikans morfoldgiai és funkcionadlis javulast elidézni kronikus
gerincvel8-sérilést kdvetden.

Tamogato: NTP-NFTO-21-B-0039

Témavezetdk: Dr. Bellak Tamas egyetemi adjunktus,
Dr. Pajer Krisztian egyetemi adjunktus
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Shivangi Jha, Medical School 5" year,
Kosha Patel, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Neurosurgery

Defining the location of the stimulation hot spot of the motor
subthalamic nucleus of akinetic and tremor dominant Parkinson’s
disease patients who underwent deep brain stimulation surgery

Background: Deep brain stimulation (DBS) is an effective treatment of
Parkinson’s disease (PD). During the surgery, electrodes are implanted to
the motor part of the subthalamic nucleus (STN). The motor STN has two
subregions: 1, connection to the supplementer motor area (SMA-STN) and
2, connections to the primary motor area (M1-STN). In our study we
examined which STN subregion stimulation has better effect (hot spot) in
akinetic (AD) and tremor dominant PD patients.

Methods: 7 AD and 7 TD PD patients were enrolled to our study who
underwent DBS surgery. Preoperative structural and diffusion MRI was done
to localize the motor STN. Postoperative CT scans were used to visualize
the electrodes. In every patient the active contacts were defined and a globe
according to the stimulation amplitude was generated around it. The globes
were transferred to standard MRI space and summarized. The SMA-STN
and M1-STN were segmented by probabilistic tractography.

Results: The biggest overlap was 4 and 3 (right and left side) both in AD and
TD patients and were considered as the hot spot. It was located in the SMA-
STN of AD and in the M1-STN of TD patients.

Conclusion: Better therapeutic effect is achieved in AD and TD PD patients
if different subregions of the motor STN is stimulated. These results can be
used for surgical planning in DBS and also raises the possibility of different
neurophysiological mechanisms between the two phenotypes.

Supervisors: Dr. David Kis medical specialist,
Dr. Pal Barzé professor
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Kovacs Marton Attila, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

A PACAP38 plazmaszint és a funkcionalis kapcsolatok erésségének
osszefiiggései migrénes betegeknél a vizualis rendszerben

Bevezetés: A PACAP38 neuropeptid fontos eleme a migrén
pathomechanizmusanak és lehetséges terapias célpontként intenziv kutatas
targyat képezi. Nem ismert viszont, hogy pontosan miként jarul hozza a
migrénes fejfajas kialakulasahoz. Vazoaktiv tulajdonsagai mellett fontos
kotranszmitter a vizualis rendszerben, és kézremlkddhet a migréneseknél
megfigyelhetd  photophobia Iétrejottében.  Korabbi  kutatasunkban
Osszefliggést talaltunk a szérum PACAP38-szint és a radiatio optica
mikrostrukturaja k6zott, de a vizualis rendszer funkcionalis kapcsolataiban
betdltétt szerepe nem tisztazott.

Moédszerek: Vizsgalatunkban 26 migrénben szenved6é beteg vett részt,
akikrél nyugalmi funkcionalis MRI vizsgalat készilt. A résztvevokidl
fejfajasmentes id6szakban, az MRI méréssel egy idében vérmintat vettink,
melybél a PACAP38-szintet radioimmunoassay mddszerrel hataroztuk meg.
Korabbi eredményeink alapjan két, a vizualis rendszerben és a primer
vizualis kéreg szabalyozasaban fontos szerepet betdltd magot, a corpus
geniculatum laterale és pulvinar thalami régiokat vizsgaltuk. A felvételeken
szegmentaltuk az emlitett terlleteket, majd megbecsiltik funkcionalis
kapcsolataik er6sségét a primer vizualis kéreggel. A kapott kapcsolatok
erfssége és a fejfajasmentes idészakban mért szérum PACAP38-szint
kozott voxelenként korrelaciét szamoltunk, életkorra és bioldgiai nemre
korrigélva.

Eredmények: A corpus geniculatum laterale és a pulvinar thalami
funkcionalis kapcsolatainak erfssége a primer vizualis kéregben
Osszefliggést mutatott az interictalis szérum PACAP38-szinttel (p<0.05,
tébbszdérds Osszehasonlitasra korrigalva.) Csokkent (azaz patoldgias)
szérum PACAP38-szint az emlitett kapcsolatok gyenglilésével jart egydtt.
Megbeszélés: A PACAP38 szérum szintje 6sszefligg a vizualis rendszer
funkcionalis kapcsolataival, ami ramutat a neuropeptid fontossagara a
vizualis rendszer miikddésében, és a vazoaktiv tulajdonsagok mellett mas
pathomechanikai szerepet is felvet.

Témogato: A Kulturélis és Innovaciés Minisztérium UNKP-22-2 — SZTE-
224 kédszamu Uj Nemzeti Kivalésag Programjanak a Nemzeti Kutatasi,
Fejlesztési és Innovacids Alapbdl finanszirozott szakmai tamogatasaval
készlilt.

Témavezetdk: Dr. Kincses Zsigmond Tamas egyetemi tanar,
Dr. Veréb Daniel tudomanyos segédmunkatars
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Skribek Aron Levente, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Patholégiai Intézet, SZTE SZAOK, Radiolégiai Klinika

"Bethesda és a Tobbiek" - Bethesda klasszifikacié és a TI-RADS
(Thyroid Imaging Reporting and Data System) rendszerek kapcsolata

Bevezetés: A gobds pajzsmirigy betegség incidencigja folyamatos
emelkedést mutat. A gobok pontos diagnosztikai-klinikai megitélése
elengedhetetlen a megfeleld kezeléshez. A diagnosztika harom alappillére:
laborvizsgalat, ultrahangos diagnosztika, vékonytliaspiracids vizsgalat. Az
ultrahang diagnosztika standard kategéria rendszereket vesz figyelembe,
melyek segitségével a pajzsmirigyben észlelt g6bds
elvaltozas kategorizalhatd, a malignitas rizikéja becsulheté. Az ultrahangos
diagnosztikaban tébb TI-RADS rendszer létezik, melyek egymassal
atfednek, a legfontosabbak: ACR-, K és EU-TIRADS rendszerek, valamint
online kalkulatorok (TNAPP).

A patolégiai diagnosztika citolégiai mintazat alapjan kategorizélja a
pajzsmirigy goboket, melyet a The Bethesda System for Reporting Thyroid
Cytopathology (TBSRTC) foglal dssze. A citopatologiai eredmény (Bethesda
érték) magas szenzitivitassal és specifikussaggal jellemezheté.
Vizsgalatunk célja az UH és a citopatoldgiai Bethesda klasszifikaciok
Osszehasonlitasa, a legmegfelelébb korrelacié kivalasztasa a tovabbi
kezelések elbrejelzéséhez.

Modszerek: prospektiv vizsgalatunkba 112 beteget vontunk be (né: 97; férfi:
15; atlagéletkor 59,97 év). Az ultrahang vizsgalat soran a kovetkezdket
rogzitettik: mérettartomany, magassag/szélesség dimenzié arany, ACR
pontszam, ACR kategdria, TIRADSapp, TIRADSapp pontszam, EU-TIRADS
kategdria, melyeket Osszevetettik a Bethesda kategdria valtozoéival:
sejtdussag, kolloid tartalom, regressziv jelek.

Eredmények: A TNAPP pontszam szignifikans korrelaciét mutat a (p<0.001)
a sejtdusséaggal, valamint szignifikdnsabban magasabb értéket mutatott a
magasabb Bethesda kategodriakban, mint mas kategorizalasi rendszer.
TIRADSapp és ACR kategdria esetben szignifikans korrelaci6 nem
mutatkozott, tendencia volt észlelhetd (p<0,01). A regressziv jeleket és a
kolloid tartalmat egyik kategoria sem jelezte biztonsaggal elére.
Kovetkeztetés: A TNAPP pontszam elbre jelezi a minta sejtdussagat és
esetleges neoplasticus folyamat lehetéségét; a szoros interdisciplinaris
korrelacio segitséget nyujt a mintavétel el6tti ultrahang diagnosztika soran a
megfeleld |ézi6 kivalasztashoz, illetve segitséget nyujt indokolatlan
mintavételek korai felismerésében.

Témavezetdk: Dr. Nagy Bence egyetemi adjunktus,
Dr. Fejes Zsuzsanna egyetemi adjunktus
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Vig Viktor, TTIK MSc Il. évf.
SZTE TTIK, Bl Embertani Tanszék,
SZTE SZAOK, lgazsagugyi Orvostani Intézet

El6zetes antropolégiai eredmények a Mohacsi Nemzeti Emlékhely lil.
tomegsirjanak feltarasarol

Az 1526-0s mohacsi csatahoz kothetd tdmegsirok kdzil az I. és Il. szamut
1960-ban tartak fel Satorhelytdl keletre Papp Laszl6 vezetésével. 1976-ban,
az emlékhely épitémunkalatai kdzben harom ujabb témegsirra bukkantak,
melyek feltarasat Maraz Borbala vezette. Mivel csontanyag elmozditasara
nem volt engedély, csak a csontvazak felszini in situ vizsgalatara volt
lehet6ség. A sirokban nyugvo aldozatokat Papp Laszlé és Bartucz Lajos
1960-ban a keresztény sereg csataban elesett, ill. a taboraink lerohanasa
soran lemészarolt egyéneknek tartottak, mig K. Zoffmann Zsuzsanna 1976-
ban els6ésorban az utdbbi eseményhez kotétte a maradvanyokat. A Duna-
Drava Nemzeti Park 2019-ben felkérte a pécsi Janus Pannonius Mizeumot,
hogy a csata 2026-ban esedékes 500. évforduldjaig végezze el a lll. szamu
tomegsir feltarasat. A SZTE Embertani Tanszéke 2020 szeptemberében
csatlakozott a Bertdk Gabor altal vezetett asatashoz. Megfigyeléseink
alapjan felvet6dott egy, a korabbiaktdl eltérd, uj elmélet, amely szerint a
mintegy 300 egyén maradvanyat tartalmazo Ill. témegsirban féként a csata
utan a térokok altal kivégzett aldozatok nyugszanak. A feltaras napjainkban
is zajlik, a kiemelt vazak tovabbi vizsgalata laboratériumban toérténik. Eddig
21 egyén maradvanyainak vizsgalatat végeztem el. Ennek soran az
antropolégia és igazsagugyi orvostan &ltalanosan hasznalt mddszereit
alkalmaztam (sexus és elhalalozasi életkor megallapitdsa, paleopatoldgia,
perimortem sérilések elemzése, stb.). A vizsgalt maradvanyokon szadmos
olyan traumas elvaltozast detektaltam, melyek alatamasztani latszanak a
témeges fogolykivégzés elméletét. Dolgozatomban ezeket az elvaltozasokat
elemzem. A csata és az azt kdvet6 események pontos értelmezéséhez a
jovében elengedhetetlenil sziikséges a lll. tdmegsir teljes leletanyaganak
vizsgalata, az eredmények statisztikai értékelése, valamint a régészeti és
torténettudomanyi adatokkal, Uj eredményekkel vald dsszevetése és kdzos
értékelése.

Tamogaté: Szegedi Tudomanyegyetem, Duna-Drava Nemzeti Park, Janus
Pannonius Miazeum, Pdzmany Péter Katolikus Egyetem, Mohéacs 500
Kutatoécsoport, Mohacs 500 Csata- és Hadszintérkutaté Egyestilet (M500)

Témavezetok: Dr. Bereczki Zsolt egyetemi adjunktus,
Dr. Szab6 Arpad klinikai féorvos
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Barta Karoly, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Neurolégiai Klinika

T1 és T2 fehérallomanyi laesiok mikrostrukturalis eltéréseinek
vizsgalata sclerosis multiplexben

Bevezetés: A sclerosis multiplex (SM) a kézponti idegrendszer autoimmun
sarokkdvét az MRI-n lathaté T2 hyperintens laesiok adjak. A T2 laesiok
mellett T1 hypointenziv laesiok, ugynevezett black hole-ok is lathatok,
melyek atfedést mutatnak a T2 laesiokkal. A klinikai rutin része a T2 laesiok
utankdvetése, ugyanakkor ezek a klinikai allapottal csak részben fliggenek
Ossze. Ezzel szemben egy korabbi tanulmanyunk alapjan a T1 laesiok
jobban korrelalnak a beteg statuszaval. Jelen vizsgalatunkban ezen
eltérések mikrostrukturalis hatterét vizsgaltuk diffuziés tensor képalkotas
segitségével.

Moédszerek: Vizsgalatunkba 20 relapsus-remittald SM beteget vontunk be.
Minden alanyrél nagy felbontasa T1 és T2, valamint 30 diffGziés iranya DTI
felvételek késziltek. A T2 és T1 felvételeken lathato laesiokat manualisan
jeloltik ki. DTI felvételeket eléfeldolgozasat az FSL programcsomag FDT és
TBSS programjaival végeztik. Az elbrajzolt maszkokat a diffuzids
felvételekhez illesztettik, a maszkok aldl a diffuzios értékeket kigydijtottik
(black hole, T2 laesio, teljes fehérallomany). A kapott értékeket egyutas
ANOVA segitésével hasonlitottuk dssze.

Eredmények: A diffuziés adatok FA, MD, RD és AD értékeit hasonlitottuk
Osszes a jelzett tertleteknek. Eredményeink alapjan a T2 laesiok diffuziés
értékei minden paraméter esetében kuldnbdztek a black hole-ok és teljes
fehéréllomany értékeitél. A black hole-ok és teljes fehérallomany kozott
érdemi kulénbség nem volt.

Megbeszélés: Eredményeink alapjan a black hole-ok diffuziés értékei
nagyobb hasonlésagot mutatnak a teljes fehérallomanyhoz, mely az adott
terulet tovabbi karosodasara utal. Mindezek alapjan a klinikai gyakorlatban
fontos a T1 hypointensitasok nyomon kdvetése és regisztralasa.

Témavezetdk: Dr. Faragé Péter szakorvos,
Dr. Veréb Daniel klinikai orvos
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Edvi Zsombor, SZAOK VI. évf.
SZTE SZAOK, Radioldgiai Klinika

A mesterséges inteligencia szerepe alacsony dézisi mellkas CT
vizsgalattal végzett tiidorak sziirésben.

Bevezetés: Az elmult harom évtizedben a tlidérak-specifikus halanddsag
nem csokkent jelentésen. A tulélésnek az egyik legfontosabb meghatarozé
paramétere a daganat stadiuma és mérete. Ennek megfeleléen a
szlr6programok, melyek a daganatot a korai stadiumban azonositjak
kiemelkedd jelent8ségliek. A felvételek tudnak segiteni a mesterséges
intelligencia alkalmazasok.

Célok: Vizsgalatunk célja, hogy az orszagos HUNCHEST programban
résztvevd 400 beteg esetén teszteljlk a mesterséges intelligencia
hasznossagat az LDCT vizsgalatok értékelésében.

Modszerek: Az orszagos HUNCHEST vizsgalat keretében Szegeden sz(irt
betegek kdrében a mesterséges intelligenciaval azonositott daganatgyanus
nodulusok szamat vizsgaltuk a tapasztalt mellkas radiologus
teliesitményének fliiggvényében. 400 beteg esetén az Aidance (Amsterdam,
Holladnia) Vey Lung Nodules (AVLN) programjat valamint 122 beteg
esetében a United Imaging (Shanghai, Kina) Lung Nodule Analysis (Ul)
programjat hasznaltuk. Sensitivitast és specificitast vizsgaltunk mindkét
esetben.

Eredmények: A tapasztalt mellkasradiolégus 384 paciensbdl 100 esetében
kontrollt javasolt (B) és 11 beteg esetében részletes kivizsgalast (C).
Ugyanezen a populacion a AVLN 174 péaciensnek javasolt kdvetést és 40
esetében részletes kivizsgalast (szensitivitas: A-kategéria: 57%, B-
kategoria: 72%, C-kategoria: 55%, specificitds: A-kategoria: 86%, B-
kategoria: 64%, C-kategodria: 91%). A mellkasradiolégus 122 paciensbdl 135
esetében kontrollt javasolt (B), harom beteg esetében részletes kivizsgalast
(C). Ugyanezen a populacién a Ul 64 paciensnek javasolt kdvetést és 40
esetében részletes kivizsgalast (szensitivitas: A-kategoria: 21%, B-
kategoria: 77%, C-kategoria: 100%, specificitas: A-kategoéria: 100%, B-
kategdria: 57%, C-kategéria: 69%).

Megbeszélés: A mesterséges intelligencian alapuld mdédszerek segithetik a
radiologust a munkajaban, de az altalunk vizsgalat két modszerrél biztosan
elmondhatd, hogy nem helyettesithetik a ,human intelligenciat’, sem
szenzitivitasuk, sem specificitasuk nem megfelel6 egy szlrévizsgalat
értékeléséhez.

Témavezetok: Dr. Kovacs Anita szakorvos,
Dr. Hantosi Déra szakorvosjelolt

231



Patologia, Morfologia, Kepalkoto diagnosztika 3.
2022.11.16. (szerda) 16:30 - 18:00, Nagy Oktatasi Epilet

Laszlofy Levente, SZAOK II. évf.
SZTE SZAOK, Anatomiai, Szovet- és Fejlédéstani Intezet,
Babes-Bolyai Tudomanyegyetem Allattani Mizeum

Apathy Istvan tudomanyos metszetgyijteményének digitalis feldolgozasa

Apathy Istvan (1863-1922), a Kolozsvari Tudomanyegyetem zoolégus
professzora koranak kiemelkedd idegtuddésa volt, aki mikrotechnikai
Ujitasaival és idegtudomanyi felfedezéseivel vilaghirt szerzett. Szamos olyan
innovativ fejlesztést végzett a szovettani mikrotechnikdban, melyekkel
messze meghaladta koranak szintjét. Az altala modositott metszékészilék,
kildnleges festési eljarasai vezettek a neurofibrillumok felfedezéséhez és az
idegrendszeri  képletek addig soha nem tapasztalt tisztasagu
megjelenitéséhez. A Kolozsvari Tudomanyegyetem Szegedre kéltdzésének
és Apathy Istvan halalanak 100. évforduldja kapcsan kezdtik meg egy
kétoldali egyetem- és tudomanytoérténeti kozremiikddés keretében Apathy
Istvan tudomanyos oOrokségének feltarasat. Az SZTE SZAOK Anatomiai,
Szovet- és Fejlédéstani Intézete a Babes—Bolyai Tudomanyegyetem
Allattani  Muzeumaval egyittmikodésben tarja fel Apathy Istvan
elveszettnek hitt metszetgyljteményét. Célunk egy olyan digitalis archivum
létrehozasa, mely minden érdekl6dé kutatdé szamara betekintést tud majd
nyujtani Apathy Istvan tudomanyos drékségeébe.

Kolozsvaron az Allattani Muzeum vezet6jének, Osvath Gergelynek az
irdnyitasaval végzik a targylemezek tisztitasat, digitalis katalogusrendszerbe
torténd felvezetését és makroszkopos fotézasat. A gyljtemény
legmeghatdrozébb mintdinak digitalizalasara Szegeden kerul sor, a
targylemezek jellemzgitdl fuggben egy nagy felbontasu metszetszkenner
vagy egy kutatomikroszkdpra illesztett digitalis kamera segitségével.

A gyljtemény Kolozsvaron végzett attekintése szerint tébb mint 10.000
kutatasi céllal készllt metszet kothetd Apathy Istvan laboratériumanak 30
éves mikddéséhez. A készités évszama alapjan beazonositott kb. 8500
minta kategorizalasa folyamatban van. Az eddigi tapasztalatok szerint a
Szegedre érkezett metszetek mintegy felét lehet metszetszkennerrel
digitalizalni, a tébbi mintat egyenként kell mikroszkép segitségével
lefényképezni. A mar digitalizalt mintak tudomanyos értékelése és
archivumba rendezése folyamatosan zajlik.

Célunk egy olyan digitalis adatbazis létrehozasa, amely Apathy Istvan
munkassaganak fennmaradaséat biztositia és tudomanyos eredményei
nemzetkdzileg is elérhetdek lesznek.

Tamogato: MTA csoportos DOMUS palyazat

Témavezetdk: Fekécs Zoltan egyetemi tanarsegéd,
Osvath Gergely tudomanyos munkatars
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Németh Anna, §ZAOK IV. évf., Somogyi Anett, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Elettani Intézet

Velbhiivelyes primer afferens idegrostok gerincvel6i megoszlasa
neurotoxikus periférias idegkarosodast kovetéen

Bevezetés: A fajdalmas (nociceptiv) ingerek gerincveldi tovabbitasaban és
feldolgozasaban kitlintetett szerepet jatszik a hatsé szarv vel6hlivelyes és a
velétlen primer afferenseket fogado I. illetve Il. laminaja, amelyek pontos
fénymikroszkdpos azonositasa alapvet6 a gerincvel8i szenzoros rendszerek
morfolégiai és funkcionalis szervezddésének megértésében. Jelen
kisérleteinkben egy Ujonnan kifejlesztett gyors, beagyazast nem igényld, a
vel6hivelyes idegrostok kimutatédsara alkalmas szovettani eljarassal
vizsgaltuk a velShuvelyes afferensek megoszlasat intakt gerincvel6ben és
az érzd idegek doxorubicinnel kivaltott neurotoxikus karosodasat kévetéen.
Modszerek: Kontroll, illetve intraneuralisan doxorubicinnel kezelt (n.
ischiadicus; 2%, 4 pl) allatok lumbalis L3-L6 gerincvel6i szegmentumait
formalinos rogzitést kovetéen eltavolitottuk. A gerincvel6i szegmentumokbol
készitett 700 um vastag vibratom szeleteket ozmium oldattal kezeltiik (1%;
90 perc), majd ezekbdl fénymikroszkdpos vizsgalatok céljara 9-13 um vastag
kriosztat metszeteket készitettlink.

Eredmények: Az alkalmazott eljaras lehetbvé tette a ,vékony” vel6hivelyes
idegrostok direkt kimutatasat, valamint a gerincvel6i |. lamina dorsoventralis
és mediolateralis kiterjiedésének meghatarozasat. Megallapitottuk, hogy
doxorubicin intraneuralis injekcidjat kévetéen 4 ill. 7 nappal morfolégiai
elvéltozasok alig, vagy csak kis mértékben lathatok. Négy héttel késébb a
kezelt ideg projekciés tertletében a velShivelyes axonok szama jelentésen
csokkent az I. lamindban. Emellett az ipszilateralis hatsé kdtegben kiterjedt
axon pusztulast és kdvetkezményes atrofiat, valamint fagocitald sejtek
megjelenését figyeltiink meg.

Megbeszélés: Festési modszerink alkalmas az intakt és degeneralédé
veléhivelyes primer afferensek kimutatasara. Megallapitottuk, hogy a
terapiasan is alkalmazott intraneuralis doxorubicin kezelés az érintett ideg
primer afferenseinek kiterjedt karosodasat/pusztulasat idézte el a
gerincvel6ben. Eredményeink arra utalnak, hogy a human terapiaban
(fajdalom, koéros izomspazmus) is alkalmazott intraneuralis doxorubicin
kezelés sulyos, nem kivant kdvetkezményekkel is jarhat.

Témavezetdk: Dr. Santha Péter egyetemi docens,
Dr. Jancs6 Gabor emeritus professzor
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Santa Fanni, SZAOK V. évf.
SZTE SZAOK, Patholégiai Intézet

A vese low-grade oncocytas tumora — Klinikopatolégiai és genetikai
jellemzok

Bevezetés: A low-grade oncocytas tumor (LOT) az eosinophil sejtes
vesedaganatok spektruman helyezkedik el. A 2022-es WHO klasszifikacio a
LOT-ot lehetséges entitasként sorolta be, és tovabbi adatgyUjtést irt el6.
Anyag és modszer: A Szegedi Vesetumor Regiszterben 10 LOT-ot
azonositottunk. Rogzitettik a demografiai, patolégiai és a tulélési adatokat.
Szénsav-anhidraz-9, CK7, CK20, CD10, CD117, AMACR, PAX8, GATAS,
fumarat-hidrataz és SDHB festésekkel elemeztik az immunmorfoldgiat. A
mikroszatellita-statuszt a mismatch repair enzimek (pMMR) expressziojaval
vizsgéltuk. Ot tumor esetében telies exom szekvenalasra (WES), ill.
tumormutacios terheltség (TMB) megallapitasara kerlt sor.

Eredmények: 6 férfi- és 4 nébeteg daganatat vizsgaltuk, amelyek median
mérete 33,5 mm (tartomany: 18-105 mm) volt. Egyik tumor sem terjedt tul a
vesén (9 pT1, ill. 1 pT2). A betegek median életkorat 75 évnek (tartomany:
51-83 év) talaltuk. Daganat okozta haldlozast és progressziot nem
észleltiink. A novekedési mintazat diffiuz vagy solid-fészkes volt, és a
tumorokat eosinophil cytoplasmaju sejtek épitették fel, amelyekben enyhe
foku magatipia (ISUP grade 2) és perinuclearis halo-k latszottak. A CK7+ és
CD117- immunfenotipust minden esetben megfigyeltiik. A PAX8, fumarat-
hidrataz, SDHB és GATAS reakciokat diffuizan pozitivnak, mig a szénsav-
anhidraz-9 és CK20 festéseket negativnak itéltik meg. A pMMR-ek
kifejez6dése szerint mikroszatellita-instabilitds nem volt kimutathaté. A WES
atlagos 2278 TMB-t hatarozott meg, tovabba minden esetben TSC1, TSC2,
MIR181A1HG és GATA4, ill. kett6 tumorban mTOR mutaciét irt le.
Megbeszélés: Megerdsitettik azokat az irodalombdl ismert adatokat,
amelyek szerint a LOT ritka (0,35%), indolens viselkedésl tumortipus, ill. a
TSC/mTOR &svény genetikai eltérései jellemzik. Emellett Uj megfigyelés a
konzekvens MIR181A1HG és GATA4 mutacié. Ez utdébbi a GATA3
immunhisztokémia pozitivitasat magyarazhatja.

Témogato: Szegedi Tudoményegyetem Szent-Gyérgyi Albert Altalanos
Orvostudomanyi Kar Kari Kutatasi Alap - Hetenyi Géza Palyazat (5S 340
A202) és UNKP (UNKP-21-4-SZTE-131, UNKP-22-4-305).

Témavezetd: Dr. Kuthi Levente egyetemi adjunktus
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Suzuki Yugo, Medical School 6™ year
Medical School, Department of Medical Physics and Informatics

Designing a cost-effective human tissue phantom for use in
ultrasound-guided lumbar puncture

Introduction: While ultrasound is useful to ensure procedural success of
lumbar puncture, ultrasound-guided procedure requires training. Therefore,
we aimed at creating a 3D-printed phantom which enables the practicing of
lumbar puncture — and allows simultaneous visualization of the anatomical
structures — by designing a cost-effective, easily reproducible model with
consistency similar to human tissues.

Materials and methods: A spine was initially segmented using the 3D Slicer
software, then 3D printed (Craftbot Plus Pro). Common gel materials were
used to model human soft tissues. The puncture force of different
concentrations of the materials were measured with texture profile analysis.
The ultrasound visuality was compared by the acoustic impedance (Z) of
various gel mixtures. The experiment data about puncture force and
ultrasound were collected and the Taguchi method was used for analysis.
Results: The 3D model of the spine was successfully printed, with sufficient
details to accurately visualize the lumbar spine’s anatomical structure by
ultrasound. The equation gained by the Taguchi method to obtain certain
puncture force was:
Force=1042+53.8xGelatin+62.3xMetamucil-13.20xWater

The ultrasound visuality was obtained using the same method:
Z=1.4223+0.009394 xGelatin-0.00307xMetamucil-0.000478xWater
Conclusion: The lumbar spine’s anatomical model can be successfully
produced by using a 3D printer. The equation gained can be used to produce
a gel to embed the spine segment, with ideal properties for use in practical
training. Further studies required however on how to potentially optimize the
mechanical and ultrasound properties of the gels, thus reducing the scatters
observed in the data of the gel and the ultrasound measurement during
analysis.

Supervisors: Dr. Attila Nagy senior lecturer, Dr. Arpad Marki senior
lecturer
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Donka Tibor, SZAOK V. évf., Perényi Domonkos, SZAOK IV. évf.
SZTE SZAOK, Traumatologiai Klinika,
SZTE SZAOK, Sebészeti Mitéttani Intézet

Politraumatizalt betegek trombocitainak mitokondrialis funkcié vizsgalata

Bevezetés: A trauma altal kivaltott koagulopatia (TIC) pathogenezise még nem
teljesen tisztazott. A trombocitak aktivacioja és a vérrogképzddés azonban a
mitokondriumok aktivitasahoz koétédnek, valamint az elektrontranszportlanc
(ETC) gatldsa akadalyozza a trombogenezist, ami a mitokondriumok lehetséges
szerepére utal TIC-ben. Jelen vizsgalati protokollunk a trombocitak
mitokondridlis funkcidjanak vizsgalatat célozza, nagy felbontasu respirometria
(HRR) segitségével TIC-ben.

Moédszerek: Prospektiv obszervaciés vizsgalatunkba (ClinicalTrials.gov
NCT05004844) 2021 szeptember 1- t6l sulyosan sérilt (sériilés sulyossagi
pontszam (ISS) =216), vérzd, =18 éves betegeket vontunk be. Az érkezéskor vett
vénas vérmintakbal izolalt trombocita mitokondriumok alap Iégzési aktivitasat és
az oxidativ foszforilacios kapacitasat (OxPhos), a mitokondrialis elektronvesztés
mértékét oligomycin, az ETC maximalis kapacitasat FCCP adasa utan
vizsgaltuk. A kapott értékeket a minta trombocita szamara normalizaltuk.
Eredményeinket &sszevetettiink a trombocitdk parhuzamosan végzett
aggregometrias (Multiplate ADPteszt, ASPlteszt) méréseivel.

Eredmények: A politraumatizalt betegek (n=57) izolalt trombocitainak alap
mitokondrialis 1égzési aktivitdsa nem valtozott a kontroll betegekéhez (n=48)
képest. Az OxPhos azonban szignifikdnsan csokkent a kontrollhoz képest
(3752 pmol/ml/sec vs 64+18 pmol/ml/sec). Oligomycin és FCCP adasat
kdévetéen alacsonyabb  oxigénfogyasztast mértink, mely fokozott
elektronvesztésre és az ETC zavarara utal. Az trombocita funkcionalis tesztek a
politraumatizaltakban minden esetben a kontroll csoport értékei alatt voltak, ami
igazolta a sulyos alvadasi zavart (ADPteszt: 112414 AUC vs 38+12 AUC,
ASPlteszt 105+24 AUC vs 35+15 AUC).

Megbeszélés: Eredményeink megerésitik a TIC kialakulasat politraumatizalt
sérlltek esetén. Az ADP indukalt trombocita aktivacié zavart szenved, mellyel
parhuzamosan kimutathaté a trombocitak mitokondrialis diszfunkcidja, tébbek
kozott a vérlemezke aktivaciohoz szikséges OxPhos is. A sériilés utani
maladaptiv vérlemezke-reakciok mélyebb megértése Uj terapias célpontok
feltarasanak alapja lehet a politrauma ellatasban.

Téamogaté: A KULTURALIS ES INNOVACIOS MINISZTERIUM UNKP-22-2
— SZTE-221 KODSZAMU UJ NEMZETI KIVALOSAG PROGRAMJANAK A
NEMZETI KUTATASI, FEJLESZTESI ES INNOVACIOS ALAPBOL
FINANSZIROZOTT SZAKMAI TAMOGATASAVAL KESZULT.

Témavezetdk: Dr. Hartmann Petra egyetemi adjunktus,
Dr. Horvath Tamara tudomanyos munkatars
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Gantulga Ganbat, Faculty of Science and Informatics MSc 2" year,
Aruzhan Askarova, Faculty of Science and Informatics MSc 2" year
Medical School, Department of Cell Biology and Molecular Medicine

Alteration of autophagic phagocytotic and immunregulatory functions
of microglial cells in cell culture conditions

Objectives: In surveillance, microglia show a ramified, branched
morphology, whereas this state is modified into amoeboid state with strong
effector functions during pathological condition. Our study focused on the
alteration microglial autophagy, phagocytosis, and anti-inflammatory lectin
expression as the function of time in cell culture and in response to LPS
induction.

Materials and methods: Microglia derived from newborn rat brains were
cultured for 7(DIV7), 14(DIV14) and 21(DIV21) days. The number of p62
containing autophagic vesicles was counted in at least 50 microglial cells at
each timepoint. At DIV21, the activated and the ramified Ox42 expressing
microglia population was identified with digital imaging-based Ti
(transformation index) calculation. Parallel galectin-1 expression was
visualized with fluorescence immunolabelling. Simultaneously, the
phagocytotic vesicles labeled with the uptake of fluorescent microbeads and
p62-labeled vesicles were visualized and quantified in response to LPS
induction.

Results: The number of p62-positive vesicles per cell increased from 3,33
(DIV7) to 29,493 (DIV21) with increasing culturing time. Galectin-1-related
fluorescence intensity was higher in amoeboid Ox42 (Ti<2) than in ramified
microglia (Ti>2). The number of p62 expressing vesicles decreased in
response to LPS from 17,13 to 10,87, while the number of phagocytic
vesicles per cell increased from 2,18 to 5,84.

Discussion: Our result demonstrated that galectin-1 expression is a reliable
marker of microglia activation. Microglial activation was also confirmed by
increased phagocytosis and autophagy-coupled lysosomal degradation.
Lysosomal activity decreasing with longer -cultivation suggested the
presence of exhausting microglia. Our model system is suitable to
characterize neuroinflammatory processes in central nervous system
disorders.

Grant support: Funding: EFOP-3.6.1-16-2016-00008 and GINOP-2.3.2-15-
2016-00034

Supervisor: Dr. Adam Légradi assistant lecturer
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Gémesi Eszter, TTIK MSc Il. évf.
SZTE SZAOK, Onkoterapias Klinika, ELI-ALPS Kutatéintézet

A ciklin dependens kinaz 4/6 (CDK4/6) gatloszerek sugarérzékenyité
szerepének vizsgalata glioblastoma sejtvonalon

Bevezetés, célkitlizés A CDK4/6 gatldkat a klinikumban emlérak bizonyos
altipusaban sikeresen alkalmazzak, szamos egyéb tumorban (tiid6, fej-nyak,
hagyhodlyag rak, bizonyos szarkdémak) valamint glioblastomaban pedig
igéretesek a preklinikai eredmények. Kisérleteink célja a CDK 4/6 inhibitorok
sugarhatds modosité szerepének vizsgalata glioblastoma sejteken.
Modszer: U251 sejteket irradialtunk 250 keV-es rontgensugarzassal 0-2-4-
6 Gy dézisban, a doézis-hatas gorbe felvételéhez. A sejteket 1-5-10 uM
koncentracidban kezeltik ribociklibbel a besugarzas el6tt 24 6ran at, ill. a
masik csoportban a sugarkezelés utan is folytatva a végpontig. Elészor az
MTT sejttulélés, és a koldnia képzés teszthez az optimalis sejtszamot (100-
10000 sejt kozott emelkedd sejtszamokkal) és sugarkezelés utani végsé
kiértékelés idépontjat (24 6ra-14 nap) hataroztuk meg.

Eredmények: MTT-hez 72 6ra utan leolvasva 1000 és 500 kozétti, koldnia
képzéshez 10 nap utan értékelve 300 sejt bizonyult a legalkalmasabbnak.
MTT-vel 2-4-6 Gy utan 90-78-50%-o0s sejttulélést detektaltunk, ugyanezen
dozisszinteken a sejtek 60-45-22%-a volt képes a kolénia képzésre. A
ribociklibbel el6kezelt csoportokban 1 és 5 uM esetén nem volt szignifikans
kilénbség, 72% volt koloniaképz8, mig a sugarzas utan tovabb inkubalt
sejtek, 1 uM koncentracioval 65%-, 5 uM esetén 45%-ban képeztek
koloniakat. 10uM-os koncentracibban minden csoportban 100%-0s
sejtpusztulast okozott. Prelimindris adataink szerint a sugar és ribociklib
egyulttes adasa a tumorsejt-pusztité hatast fokozta.

Konkluzié: Sikeresen optimalizaltuk az U251 sejtvonal paramétereit
CDK4/6 gatlok sugarmoédosité  hatdsadnak vizsgélatdhoz. Kezdeti
eredményeink biztatd radioszenzitizalé hatast mutatnak e rossz prognézisu
betegség in vitro kisérleteiben. A kidolgozott modszerekkel folytatjuk mas
vér-agy gaton atjuté CDK4/6 gatlok vizsgalatat is.

Témavezetdk: Dr. Hideghéty Katalin egyetemi tanar,
Dr. Molnar Réka tudomanyos munkatars
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Matiz Eszter, TTIK BSc lIl. évf.
SZTE SZAOK, Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika

Potencialis mitokondrialis diszfunkciok a pikkelysomoros tiinetmentes
bor keratinocitaiban

Bevezetés: A pikkelysomor a lakossag 1-3%-at érint6, kréonikus gyulladasos
bérbetegség, ahol a betegek egészséges megjelenés(, tinetmentes, azaz nem-
léziés boérterlletei is hordoznak sejt- és molekularis szinten eltéréseket az
egészséges és a tinetes bérhoz képest is. Kutatécsoportunk korabbi vizsgalatai
arra utalnak, hogy a tlinetmentes bdrben megvaltozott kifejez6dést mutatd sejt-
stressz folyamatokhoz kothetd fehérjék érinthetik a mitokondrialis funkciokat.
Munkank soran ezért célul tiiztiik ki mitokondrialis folyamatok 6sszehasonlitasat a
pikkelysémoros tlinetmentes és az egészséges bér epidermalis keratinocitai k6zott.
Modszerek: A mitokondridlis funkcidk (oxidativ foszforilacio, citokrom-c
felszabadulas, hidrogén-peroxid termelés) vizsgalatdhoz el6szor HaCaT
keratinocita sejtvonal alkalmazasaval optimalizalasi kisérleteket végeztiink nagy
felbontast respirométerrel (Oroboros O2k oxygraph). Ezt kovetéen az
egészséges donorok és pikkelysomords betegek tlinetmentes bdrtertileteirdl
szarmazo tenyésztett epidermalis keratinocitakon alkalmaztuk az optimalizalt
maddszereket. Ezzel parhuzamosan citospin preparatumokon immunfluoreszcens
technikaval megjeldltik a mitokondriumokat, és meghataroztuk a festés
fluoreszcencia intenzitasat. Statisztikai modszerként kétmintds T prébat és
egyszempontos ANOVA-t alkalmaztunk.

Eredmények: A pikkelysomords tinetmentes keratinocitak (PSTM-Ker)
mitokondrium festésének fluoreszcencia intenzitasa, és az intenzivebben fest6dé
sejtek aranya is szignifikdnsan magasabb volt az egészséges keratinocitdkhoz
(EG-Ker) képest. Oxidativ foszforilaciéban és citokrom-c felszabadulasban nem
tapasztaltunk szignifikdns kulonbséget. Azonban a PSTM-Ker-k CCCP-re adott
valasza csokkent volt, az oxidativ foszforilacio és ,leak” respiracié soran mért
hidrogén-peroxid termelése pedig szignifikdnsan magasabb volt az EG-Ker
sejtekéhez képest.

Megbeszélés: Eredményeink arra utalnak, hogy a PSTM-Ker sejtekben
magasabb a mitokondriumok szama, melyekben tovabba potencialis
membrankarosodas lehet, és megvaltozik a mitokondriumok kapcsoltsaga, ami
hozzdjarulhat a magasabb hidrogén-peroxid termeléshez. Tovabbi vizsgalatok
feltarhatjak, hogy a megdfigyelt mitokondrialis diszfunkcidknak szerepe lehet-e a
pikkelysdmords tlnetmentes bdr egészséges megjelenésli, nem-léziés
allapotanak fenntartasaban.

Tamogato: Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és Innovacios Hivatal OTKA
PD138837 Kulturélis és Innovéacios Minisztérium, Nemzeti Kutatasi,
Fejlesztési és Innovéciés alap, Uj Nemzeti Kivalésag Program UNKP—-22-
1-SZTE-217, UNKP-22-5-SZTE-546

Témavezetd: Dr. Bozé Renata tudomanyos munkatars
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Pali Emese Kincs6, SZAOK IV. évf.
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Glutationnal és alaninnal célzott polipeptid nanohordozok tesztelése a
vér-agy gat sejttenyészetes modelljén

A koézponti idegrendszeri betegségek, mint példaul a Parkinson-kor
kezelését megneheziti, hogy a hatéanyagok nem képesek megfeleld
mértékben a vérbél az agyszdvetbe jutni. Ennek legfébb oka a vér-agy gat.
igéretes modszer lehet a sikeres agyi bejuttatasra, a nanopartikulumok (NP)
alkalmazasa. A sikeres agyi bejuttatds kulcsa, a NP-ok vér-agy gatra
specifikus célzé ligandokkal valo funkcionalizalasa. A kutatécsoportunk altal
korabban eldallitott, az agyi endotélsejtek tapanyagszallitd fehérjéit célzo
ligandokkal jel6lt nanopartikulumok hatékonynak bizonyultak a vér-agy gat
sejttenyészetes modelljén és allatmodellben egyarant.

Jelen Kkisérleteink célja, hogy megvizsgaljuk a glutation és az alanin
ligandkombinacioval célzott haromkaru polipeptid NP-k sejtfelvételét és
permeabilitasat in vitro vér-agy gat modellen, valamint az atjutott
nanohordozok bejutasat egészséges kontroll és Parkinson-koros betegekbdl
szarmazo6 kdzépagyi (PD) organoidokba. A NP-ok méretét és felszini toltését
dinamikus fényszéras méréssel allapitottuk meg. A fluoreszcensen jel6lt NP-
kvantifikaltuk. Az agyi endotélsejtekbe és az organoidokba bejutott
nanorészecskek vizualizacidjat konfokalis 1ézer mikroszkopiaval vizsgaltuk.
Megallapitottuk, hogy az altalunk tesztelt NP-k negativ toltéssel
rendelkeznek és a vér-agy gaton valdé atjutds szempontjabdl ideadlis
méretliek (~200 nm). A célzott nanohordozdk sejtfelvétele idéfiiggé volt, és
mar négy o6ra elteltével szignifikdnsan jobb bejutast mutatott a nem-célzott
NP-kel 6sszevetve. A permeabilitasi vizsgalatokban a ligandok jelenléte
elésegitette az NP-k szignifikdnsan nagyobb mértéki penetraciéjat a vér-
agy gaton, és megnovelte azok bejutasat a kontroll és PD organoidokba.
Eredményeink alapjan megallapithatjuk, hogy az glutation-alanin
ligandkombinacio alkalmazasaval a polipeptid nanohordozok
hatékonyabban jutottak at a vér-agy gaton és internalizalédtak agyi
organoidokba. Ezen medgfigyeléseink pedig a jévében hozzajarulhatnak a
koézponti idegrendszert célzd hatékonyabb gyogyszerbeviteli rendszerek
kifejlesztéséhez.

Téamogato: Kutatasainkat a Nemzeti Tudosképzé Akadémia programja
tdmogatta az Innovacios és Technologiai Minisztérium pénzligyi

hozzéjarulasaval (FEIF/646- 4/2021-ITM_SZERZ), valamint a Nemzeti
Kutatasi és Fejlesztési Hivatal (OTKA-FK143233, OTKA-PD 138930).

Témavezetdk: Dr. Veszelka Szilvia tudomanyos fémunkatars,
Dr. Mészaros Maria tudomanyos munkatars
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Szab6 Déra Julianna, SZAOK II. évf.
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A heparan-szulfat proteoglikdn mintazat, valamint a Rac1 aktivitas
valtozasanak vizsgalata human rabdomioszarkémaban és C2C12 sejtekben

Bevezetés: A miogenézis soran a mioblasztok differencialédnak, majd
multinuklearis miotubulusokka fuzionalnak. A mioblaszt fazidban
kulcsszerepet jatszik az aktinvaz atépulését szabalyozé Rac1 GTP-az. A
szindekan-4 (SDC4) proteoglikdn szabalyozza a Rac1-GTP szintjét. A
rabdomioszarkbma (RMS) a leggyakoribb lagyrésztumor fiatalkorban,
jellemezdje az izomsejtek differencialédasanak zavara. Két csoportja ismert,
a PAX3/PAX7-FOXO1 génfuziét mutatd fuziéo pozitiv (FPRMS) és a
heterogén, pontmutéciokat tartalmazo, fuzid negativ. RMS (FNRMS).
Korabban kimutattuk a SDC4 génamplifikaciot és megndvekedett mRNS-
expressziét human FNRMS-ben. igy célunk volt mas heparan-szulfat
proteoglikan gének kopiaszam eltéréseinek és mMRNS-ek szintjének,
valamint a Rac1 aktivitasanak vizsgalata human RMS-ben.

Modszerek: Human rabdomioszarkéma mintakban (n=199) a SDC csaladtagok
(SDC1-3), perlekan, glipikan-1 és argin genomialis €s mMRNS adatait elemeztik.
Megvizsgaltuk a proliferald6 C2C12 mioblasztokban, 5 napos differencialtatott
miotubulusokban és RMS sejtekben a Rac1-GTP szinteket Rac1 aktivacios
esszével, valamint a SDC4 expresszio valtozasat Western blottal.
Eredmények: A vizsgalt proteoglikdnok kozil génamplifikaciot a SDC1
(39%), SDC2 (62%) és glipikan-1 (38%) esetén tapasztaltunk a FNRMS
csoportban, a FPRMS-ekben ez nem volt medfigyelhets. A FNRMS
csoportban megnétt a SDC1(2.28310.6325 vs. 10.30+2.144) és SDC2
(81.23£11.74 vs. 135.7£14.39) mRNS expressziéja FPRMS tumorokhoz
képest. A differencidltatott sejtekben (miotubulusokban) a mioblasztokhoz
képest csdkkent SDC4 expresszié kiséretében megemelkedett az aktiv
Racl-GTP szintje, viszont az RMS sejtekben megfigyelt magas Racl
aktivitds magas SDC4 expresszidval tarsult.

Megbeszélés: Eredményeink alapjan nem csak a SDC4, hanem mas
proteoglikanok is szerepet jatszhatnak a FNRMS kialakulasaban és
esetleges gyogyszertamadasi pontokként is szolgalhatnak a jovében. Az
RMS sejtek megemelkedett Rac1 aktivitasanak hatterében feltehetéen a
SDC4 foszforilaltsagi allapotanak valtozasa allhat, mely ismerten
befolyasolja a Rac1-GTP szintet.

Tamogato: NKFI-FK-134684, TKP2021-EGA-28, és a Nemzeti Tud6sképzd
Akadémia tamogatta az Innovacios és Technologiai Minisztérium pénziigyi
hozzajarulasaval (FEIF/646-4/2021-ITM_SZERZ).

Témavezetdk: Dr. Keller-Pintér Aniké tudomanyos féomunkatars,
Dr. Szabé Kitti egyetemi tanarsegéd
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Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of
Pathophysiology
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Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Department of
Physiology

Victor Babes University of Medicine and Pharmacy, Management,
Legislation and Communication in dental medicine
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A TUDOMANYOS DIAKKORI KONFERENCIA TAMOGATOI

Egyetemen kiviili szponzorok
Aranyklinika
BioGaia
Bonsu Patika Bt.
Csanad Pharma Gydgyszer Kereskedelmi Kft.
DenTi System Kit.
Egis Gyogyszergyar Zrt.
ExtractumPharma Zrt.

Fiatal Gasztroenteroldogusok Munkacsoportja
Fogorvosképzésért Alapitvany
FRONT-DENT Kft.

GC Hungary
Gen-Lab Kit.

Goodwill Pharma Holding Zrt.
Hungaropharma Zrt.

Kelemen Janos Alapitvany a Szegedi Daganatgyogyitasért
Klinikai Sebészet Fejl6déséért Alapitvany
Magyar Allergoldgiai és Klinikai Immunoldgiai Tarsasag
Magyar Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Tarsasag
Magyar Dermatologiai Tarsulat
Magyar Diabetes Tarsasag
Magyar Elettani Tarsasag
Magyar Gasztroenteroldgiai Tarsasag
Magyar Gyogyszerészi Kamara Csongrad Megyei Szervezete
Magyar Hyperténia Tarsasag
Magyar Immunolégiai Tarsasag
Magyar Kisérletes és Klinikai Farmakologiai Tarsasag
Magyar Orvosi Kamara Csongrad Megyei Terlleti Szervezete
Magyar Orvosok Szakszervezete
Magyar Traumatologus Tarsasag
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Magyar Tudomanyos Parkinson Tarsasag
Magyar Tudégyogyasz Tarsasag
Margit-Dent Kift.

Molar Chemicals Kift.

Mylan EPD Kift.

Nemzeti Orvosbiologiai Alapitvany
Nemzeti Tehetség Program (NTP-HHTDK-22-0005 és NTP-HHTDK-22-
0016)

Nemzeti Tuddésképz6é Akadémia
Oral-B
Phoenix Pharma Zrt.

Richter Gedeon NyRt.
Sanofi-Aventis Zrt.

Solvo Biotechnolégiai Zrt.
Transzlaciés Medicina Alapitvany

Egyetemen beliili szponzorok
SZTE Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar (SZAOK)
SZAOK Dékani Hivatal - Ifj. Dr. Obal Ferenc Emlékdij
SZTE Egészségtudomanyi és Szocialis Képzési Kar (ETSZK)
SZTE Fogorvostudomanyi Kar (FOK)
SZTE Gyoégyszerésztudomanyi Kar (GYTK)
SZTE ETSZK Hallgat6i Onkormanyzat
SZTE FOK Hallgat6i Onkormanyzat

SZTE GYTK Hallgatéi Onkormanyzat
SZTE SZAOK Hallgat6i Onkormanyzat

Szponzorainknak halasan koszonjiik a tamogatast!

248



A 2022. évi TDK konferencia tamogatoi

€3 Goodwill

RICHTER GEDEON

MMylan:  SOLVO

BIOTECHNOLOGY

A CHARLES RIVER COMPANY

=N

ARANYKLINIKA NEMZETI TUDOSKEPZ(O AKADEMIA
www.aranyklinika.hu NATIONAL ACADEMY OF SCIENTIST EDUCATION

Magyar Elettani
Tarsasag

SANOF] Yy

249



A 2022. évi TDK konferencia tamogatoi

A Magyar Tlidégyoégyasz Tarsasag lizenete a TDK hallgatéknak

Az 1912-ben alapitott Magyar Tidégyoégyasz Tarsasag (MTT)

’J‘ ) az egyik legrégebbi orvosi egyesilet, jelenleg kb.1200 f6s
{ J L tagsaggal mikadik.
MTT

Célja a légz6szervi betegségekkel kapcsolatos ismeretek, hazai

by Thlbgpbgriaz Wirsnidy
iz

és nemzetkdzi kutatasi eredmények megismertetése, az ilyen
témaju kutatasok tdmogatésa. Tagja lehet minden orvos, aki az Alapszabalyban
rogzitett elveket elfogadja.
A szakmai munka 8 szekciéban zajlik, mely lefedi a tarsszakmak (belgyégyaszat,
kardiolégia, immunoldgia, onkolégia, rehabilitacid, infektologia) felé igen aktiv
pulmonolégiai tevékenységet. Két évenként Nagygylilésen adunk szamot az elmult
id6észak jelentés eredményeirél. Az MTT hivatalos lapja a Medicina Thoracalis, ami
évente 6 szammal jelenik meg.
Az MTT szamos 0sztdndijjal tamogatja fiatal orvosaink hazai és nemzetk6zi kutatasi
tevékenységét, melynek révén az elmult 10 évben kb. 20 tidégyodgyasz szerzett PhD
fokozatot.
Az orvostanhallgatok szamara vonzo lehetfséget biztositunk a nyari 1 hénapos
Osztdndijjal, melynek révén lehetéségik van a szakmaval valé mélyebb
ismerkedésre, hiszen az egy szemeszterre korlatozott graduadlis képzés csak
minimalis ismeretet tud adni a klinikum ezen tertletérdl.
Az MTT 6rémmel tamogatja a diakkori konferenciat, ami a legkivalébb, érdekl6dé,
igényes, aldozatkész hallgatok éves féruma. Ez a seregszemle mélté reprezentansa
nem csak a diakok, de a felkészitésikben aktiv, munkajuknak teret biztosito intézetek

és oktatok eredményes tevékenységének is.

Dr. Ostoros Gyula

a Magyar Tiidégyogyasz Tarsasag elndke
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Felhivas a Magyar Elettani Tarsasag ifjisagi tagsagara

| A Magyar Elettani Tarsasag (MET) VezetSsége palyazatot
;r hirdet fiatal kutatok szamara, a tarsasag ifjusagi tagsaganak

megszerzése céljiabol. MET ifjisagi tagsagra palyazhat az a 28
év alatti, diakkdros vagy PhD hallgatd, illetve munkaviszonnyal
Magyar Elettani rendelkezé kutatd, aki minimum egy TDK vagy PhD el6adast

Tarsasag tartott és részt vett legalabb egy MET konferencian, ahol
eléadas vagy poszter szerzdje vagy tarsszerzéje volt. A COVID-19 jarvanyhelyzet
miatt modosultak az ifjisagi tagsag feltételei is. A felsoroltak teljesitése hijan felvételt
kérhet minden olyan fiatal kolléga, akinek legalabb egy nemzetkozi folydiratban
megjelent elsd vagy tarsszerz6s kdzleménye van. Az ifjisagi tagsag maximalis
idétartama 4 év. Az ifjisagi tag, aki ezen idé alatt teljesiti a MET tagsagi felvételhez
szikséges feltételeket, kérvényezheti felvételét a teljes jogu tagsagra. Az ifjusagi
tagsag tagdijmentes és a tag 28. életévének betdltésével megsziinik. A jelentkezni
szandékozok irasban kérhetik felvételilket a MET ifjisagi tagsagra. A kérelemnek
tartalmaznia kell a jelentkezd nevét, szuletési adatait, jelen és el6z6 tanulmanyait,
munkahelyeit, beosztasat. Fénymasolatban csatolni kell az el6adasok dsszefoglaldit

és a konferenciak programflizetének elsé oldalat, illetve a kdzlemény azonositojat.

A palyazatokat postai uton, vagy elektronikus formaban e-mailen kérjuk eljuttatni a
MET ifjusagi titkara cimére:

Dr. Enyedi Balazs, egyetemi docens

Semmelweis Egyetem Elettani Intézet

1085 Budapest, Ull&i ut 26; 1428 Budapest, Pf. 2.

e-mail: enyedi.balazs@med.semmelweis-univ.hu

Dr. Pintér Erika
a MET fétitkara

251



A 2022. évi TDK konferencia tamogatoi

Magyar Orvosi Kamara

Csongrad Megyei Teriileti Szervezete
Cim: 6720 Szeged, Deak Ferenc utca 2. l.em.13.
MAGYAR ORVOS| KAMARA Tel/Fax: 06-62-421-301, e-mail: csmokorvos@vnet.hu,
iroda@mokcsongrad.hu, Honlap: www.mok.hu

,»Az orvoslas méltésagaért”

EInok: Dr. Kanka Andor

Alelnokok: Dr. Agoston Zsuzsanna, Dr. Czaké LaszI6

Titkar: Dr. Lazar Bence Andras, Dr. Téttosi Daniel

Valasztokeriiletek EIndkei: Dr. Takacs Robert Szeged, Dr. Liptak Attila Mako-Deszk,
Dr. Timar Laszlé Hédmezévasarhely, Dr. Német Anténia Csongrad-Szentes

Tisztelt Tudomanyos Diakkori Konferencia!

A Magyar Orvosi Kamara Csongrad megyei Terlleti Szervezete (MOK Csm
TESZ) kulon tisztelettel és megbecsiléssel tekint a nagy mualtd Diakkori
Konferenciara némi nosztalgiaval, hiszen kozilink tébben - fiatal és id6sebb
Kollégak - részesei voltunk diakként a tudomanyos férum e kiemelked6
seregszemléjének.

Kamarank szerény anyagi lehet6ségéhez mérten szeretné elismerni leend6
Kollégaink, illetve rajtuk keresztul kutatd intézményeik Témavezetdinek tudomanyos
munkajat, mely megalapozza a jovébeni orvostudomany fejlédés iranyait, minéségét,
végsd soron jovendd gyogyitd munkajuk eredményességét.

A MOK Csm TESZ elismerd levéllel és szerény pénzadomannyal kivanja
megkdszonni a nyertesek szorgalmat, eredményes munkajat, melyre a gyogyité
koézOsséglinknek a jovében is nagy sziksége lesz.

Természetesen kdszonet illett minden résztvevét is, akik nem értek el helyezést,
de munkajukkal, eredményeikkel gyarapitottak a kutatd orvoslast.

A nyerteseket és valamennyi résztvevét Ordmmel latjuk leendd orvosi kamarai
tagként sorainkban.

Szeged, 2022.10.20.

Munkajukhoz kitartast, szorgalmat és j6 egészséget kivan;

a MOK Csm TESZ elndksége és tagsaga nevében:

Dr. Kanka Andor
elnok
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Junior Trai _eel rogram

4 =

G reall worrls experience yefore fimishinge ( jmnu\/mf‘gﬁli_y

SRS

Who can apply to the program?
= MSc students studying Biology, Biotechnology, Biochemical Engineering, Chemical Engineering, Pharma,
or a related field, with 3 semesters (1.5 years) remaining in their studies

= Students must be:
®  Fluentin English
= Able to commit to 12-16 hours of work per week for the duration of the program
= Able to commit to minimum 1,5 yrs program with Solvo

What are the benefits of the program?
= Support and supervision for the student’s thesis project
= Gain experience from industry experts in modern laboratories, including cell culture techniques & drug
transporter assays. Possibility to gain experience in automation

= |earn about the day-to-day business operations of an internationally recognized biotechnology company
= The most qualified students may be offered a full-time position afterward (if available)
What does the program look like?
1st semester
= Work in the Research & Development (R&D) laboratory to learn basic techniques and technologies
" Participate in a training program including journal clubs and scientific lectures
= An evaluation will be performed at the end of thi first semester to choose the most promising candidates to
continue on for the remainder of the program
2nd semester
= Continue to work in the R&D laboratory to generate thesis data
= Participate in training about the operations of the company
= Continue to participate in scientific training
= A 2nd evaluation will be performed at the end of the semester to assign the candidate to the appropriate
division (R&D, Automation, Metabolism, Production, Services, Bioanalytics, QA/QC, Sales & Business
Development)
3rd Semester
® Participate in work and training in the assigned division
= Continue to participate in scientific training
= Preparation of the written thesis
= The final evaluation will be performed at the end of this semester. The most qualified candidate(s) may
receive a full-time job offer for available open position(s)
How do you apply?
= Send a CV and motivation letter in English and Hungarian
® |ndicate which site is suitable for you to participate in the program: Szeged and/or Budapest
= |ndicate if you are interested in automation as well
= Application deadline: ongoing

If you want to build your career with us, and contribute to our success, please send your English CV to: sol-hr@cr.com

with the job title in the subject
Follow us: https://www.facebook.com/366799905738/ https://www.linkedin.com/company/solvo-biotechnology

SOLVO

BIOTECHNOLOGY

253

A CHARLES RIVER COMPANY


https://nam12.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.facebook.com%2F366799905738%2F&data=04%7C01%7Ckrisztina.kecskes%40crl.com%7C30a1ed0598964381897e08d8fd163da9%7C374f8930e1504031bb35483215fe5900%7C0%7C0%7C637537619266378041%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=r83I1SOeK9V5B5aDrSTLvAhk8nVGJxhDhd9Y3L2Y6o4%3D&reserved=0
https://nam12.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.linkedin.com%2Fcompany%2Fsolvo-biotechnology&data=04%7C01%7Ckrisztina.kecskes%40crl.com%7C30a1ed0598964381897e08d8fd163da9%7C374f8930e1504031bb35483215fe5900%7C0%7C0%7C637537619266387993%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=sstuM38ln5O1lCnr6JDaYyTkb%2B1FgEQjVAW3iWBoCCI%3D&reserved=0

A 2022. évi TDK konferencia tdmogatoi

Sikeres rakellenes
kiizdelem

nem képzelhetd el

a lakossag jo
tajékoztatasa,

hiteles egészségnevelése,
és bevonasa nélkdl.

e
MAMMA MIA, IO

Ha kedvet érzel, jarulj hozza
informacids oldalainkhoz

uj anyagokkal, otletekkel!
Orémmel varunk!

Kelemen Janos Alapitvany a Szegedi Daganatgyogyitasért
kelemenalapitvany.hu
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