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A Konferencia szervezdje:

Szegedi Tudomanyegyetem
Altalanos Orvostudomanyi Kar, Gyogyszerésztudomanyi Kar,

Egészségiigyi Féiskolal Kar

A program osszeallitoi:
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Dr. Mihily Andras
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Késziilt az SZTE AOK Nyomddban, 600 példinyban

Szegedi Tudomanyegyetem
Altalanos Orvostudomanyi Kar, Gyogyszerésztudomanyi Kar,

Egeszségugyi Foiskolai Kar

Tudomanyos Diakkiri Konferencia
2002. aprilis 18-20.

-

Altalinos tudnivalok:

A KONFERENCIA HELYE: ) )
2002. aprilis 18-20. SZTE AOK Oktatasi Epulet (Szeged. Dom ter 13.)
2002. aprilis 20. SZTE AOK Szemészeti Klinika (Szeged, Koranyi fasor 10-11 )

LOADASOK: Az eldadasok idétartama maximdlisan 10 perc. Az idd tallépése esetén a
szekeio elnoke az eléadast felbeszakithatja. Az eloadasokat 5 perces vita koveti. llusztralasra
diavetitd, irdsvetitd, igény esetén videovetito is rendelkezésre all. FONTOS! A didkar minden
vliado (sajat érdekében) a szekeio megkezdése elon legalabb 10 perceel adja le a vetitinek.

['RTEKELES: A bemutatott munkakat szakzsiiri értékeli. Minden zsiiritag max. 20 pontot
adhat, amley a kovetkezdkbol adodik 6ssze: tartalom és forma (10-10 poni) (az eldadas
szerkezete, logikaja, modja, dokumentacios anyag, stilus és nyelvhelyesség, idobeosztas,
vitakészség).

Kellemes és hasznos idotoltést kivannak a Szervezok!
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MEGNYITO

A konferenciat megnyitja:

Dr. Mésziros Rezsé akadémikus
tanszékvezeld egyetemi tanar,

SZTE rektora

Dr. Mihaly Andris

tanszékvezetd egyetemi tanar,
Tudomanyos Diakkori Tanacs elnoke

Szakil Orsolya, AOK IV.
SZTE AOK, Gyermekgyogyaszati Klinika. Szeged
Az oxidativ stressz mérése obes és hypertonids gyermekekben

Fitz Ménika, GYTK V.
SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet, Szeged
4-Arilszubsztitualt-B-laktimok enzim-Kkatalizilta kinetikus rezolvilisa

Sipos Réka, AOK V.
SZTE AOK, Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika, Szeged
Terhesség megszakitds orvosi indokok alapjin

Buzas Krisztina, TTK V.

SZTE AOK, Orvosi Mikrobiologiai Intézet, Szeged

Cytokinek és apoptozis szerepének vizsgalata dilatativ és hypertrophiis
cardiomyopathiikban

Zador Zsolt, AOK I1L

SZTE AOK, Anatomiai, Szovet- és Fejlodéstani Intézet, Biokémiai Intézet,
Szeged

Agykérgi c-fosz mRNS szint viltozisai akut konvulziokban, patkinyban

Eszliri Edgar, Csonka Endre, AOK V1.

SZTE AOK, Sebészeti Miitéttani Intézet, Szeged

Hiperozmotikus kolloid/krisztalloid volumenexpanderek keringési
hatdsainak ésszehasonlitdsa

Fejes Imre, AOK VI

SZTE AOK, Szillészeti és Nogyogyaszati Klinika, Andrologiai Osztaly,
Szeged

A cryopreservatio hatdsa a spermiumok motilitisira
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10.30-10.50

10 50-11.05
11.05-11.20
I120-11.355
11.35-11.50
11 50-12.05
120512 20
12 20-12.35
121512 50
12 50-13.45

Liptik Péter, AOK V.

SZTE AOK, Patologiai Intézet, Sebeszeti Klinika, Szeged. Vértranszfuzios
Allomas, Szeged

A vese-allograft heveny, ellenanyag kiizvetitett kilikddése

Sziinet

Tath Judit, TTK 1V.

SZTE AOK, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet. Szeged
Chlamydia preumoniae kimutatisa érmintikbol molekuliris genetikai ¢s
szerologiai modszerekkel

Fricska Nagy Zsanett, AOK IV.

SZTE AOK, Neurologiai Klinika. Szeged

Prospektiv Gsszehasonlité fazis IV. klinikai vizsgalat interferon-beta-1b és
glatiramer acetate kezelt sclerosis multiplexes betegekben

Erés Gabor, AOK IV.

SZTE AOK, Sebészeti Miitéttani Intézet, Szeged

A nitrogénmonoxid szerepe a gastro-oesophagealis reflux epés
komponensének patomechanizmusiaban

Sziics Be:im, AOK L

SZTE AOK, Pszichiatriai Klinika, Alzheimer-kor Kutatocsoport, Szeged
A preszinaptikus B-amiloid altal indukalt aktivalt caspase-3 lehet a
ueuronilis degenerdcio elsé jele Alzheimer-korban

Benesik Péter, AOK V., Tiboldi Akos, AOK 1L

SZTE AOK. Biokémiai Intézet, Kardiovaszkularis Kutatocsoport, Szeged
Prekondicionalis indukalta viltozisok a szivizom matrix metallo-
proteiniz aktivitisaban hiperlipidémiis patkinyszivben

Schelz Zsuzsanna, GYTK IV.
SZTE AOK, Orvosi Mikrobiologiai Intézet, Szeged
Antimikrobais és plazmidelimindcios vizsgalatok novényi olajokkal

'[’erhcs’Gabriella, TTK V., Dr. .-'\gé Katalin, SZTE AOK Ph.D.

SZTE AOK, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet, Szeged
iazai Bacteroides fragilis torzsek enterotoxin termelésének vizsgalata
hagyomanyos és molekuliris diagnosztikai médszerekkel

Must Anita, AOK IIL

SZTE AOK, Pszichiatriai Klinika; Elettani Intézet, Szeged
Kontraszt-kategorizicié schizophren paciensek és tiinetmentes testvéreik
csoportjaiban

Ebédsziinet
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Andi Evelin, GYTK V.
SZTE GYTK, Gyouvszerkémiar Intezet
Homoadamantian vizas ff-aminosav szinté

euged
zise és néhiny atalakitisa

Mardti Agnes, AOK IV., Katona Andris, AOK I1L

SZTE AOK. Biokémiai Intézet, Szeged

A prekondicionilas es6kkenti a matrix-metalloproteiz-2 aktivilodas:t
izolalt patkinyszivekben

Bokor Déra, Kirolyi .-ignes. GYTK V.
SZTE GYTK, Klintkai Gyogyszereszeti Intezet, Szeged
Tajekoztatnak vagy dsszezavarnak a betegtajékoztaté iratok?

Paulé Szilvia, AOK 1V.. Dardczi Gabriella, AOK 111,
SZTE AOK, Biokémiai Intézet. Kardiovaszkularis Kutatocsoport. Szeged

A prekondicionilis esikkenti az iszkémia/reperfizio-indukilt peroxinitrit

Képzodést

Finta Iris. Veréb Edit, GYTK V.
SZTE GYTK, Klinika1 Gyogyszereszeti Intezet, Szeged
Ambulins antibiotikum fogyasztis dsszehasonlité elemzése

Pocsay Réka, AOK IV,
MTA SZBK, Genetikai Intézet, Szeged

A ret/PTCI fiziés onkogén kimutatisa papilliris pajzsmirigy carcinomis

esetekben

Krecsmarik Monika, TTK IV,

SZTE TTK. Allattani ¢és Sejtbiologiai Tanszék, Szeged
Nyilkahdirtya rendellenességek a GADG67 transzgenikus egér
bélesatorniajaban

Polgir Noémi, TTK III.

SZTE AOK, 115z Belgyogyaszati Klinika es Kardiologiai Kozpont, Szeged

11p11.2 locushoz valo kapcesoltsag tgazolisa hypertrophiis cardio-
myopathids csalidban

Sziinet

Nagy Laszlo, AOK V.

SZTE AOK, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai ntezet, Sz
A szabadgytkok szerepének vizsgilata a prekondicionalis korai
antiarrhythmids hatasiban, in vive kutya modellen

Réthy Borbila, GY'TK IV.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeved
Cholinerg ingerléssel kiviltott REM-alvis patkanyban
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Pluhir Zsuzsanna, AOK IV,
SZTE AQK, Pszichiatriai Klinika. Magatartastudomanyi Csoport. Szeged
A fiatalok egészségmagatartisa

Angeli Balazs, GYTK V.

SZTE GYTK, Farmakognoziai Intezet. Szeged

Ecstasy szintézis-melléktermékek analitikai vizsgalatinak technikai
hattere és gyakorlati jelentosége

Kolozsi Anita, AOK V.

SZTE AOK, Szilészeti és Négvogyaszati Klinika. Szeged

A postmenopausis osteoporosis 1-3 évig terjedo hormonkezelése.
Eredmények és compliance

Mité Csilla, AOK 111, Ungi Tamas, AOK II.

SZTE AOK, Biokémiai Intézet, Kardiovaszkularis Kutatocsoport, Szeged
A hiperlipidémia peroxinitrit (ONOO") szint névekedésc¢hez vezet
patkanyszivben

Bajesi Dora, AOK V.

SZTE AOK, I1.sz. Belgyogyaszati Klinika es Kardiolagiai Kézpont. Klinikal

Kémiai Intézet, Szewed

Periférias CD34+ ossejtszam vizsgalata chronicus lympheid leukaemiiban

(CLL) és myeloma multiplexben (M)

Fige Anita, AOK IV.

SZTE AOK, Gyermekgyogyaszati Klinika, Szeged

Az angiotensin konvertaz enzim aktivitas és polimorfizmus obes
hypertoniis gyermekekben

Sziinet

Hugyecz Marietta, TTK 11

SZTE AOK, Pszichiatriai Klinika, Alzheimer-kor Kutatoesopor, Szeved
Az imipramin és a citalopram fokozza az amiloid prekurzor protein
szekrécidjat

Gecse Krisztina, Pluhdr Zsuzsanna, AOK IV,
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged

Choleragenoid axotémiat koveto retrogrid intraneuronilis transzportja

patkany capsaicin-szenzitiv érzd ganglionsejtjeiben

Pazdernyik Szilird, AOK V.
SZTE AOK, Ortopédiai Klinika, Szeged
Bizis osteotomia a hallux valgus deformitas mitéti kezelésében
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19 25-19 40

19 40-19 53

19.55-20.10

Csupor Dezso, GYTK V.

SZTE GYTK, Farmakognéziai Intézet. Szeged: SZTE AQK. Orvosi
Mikrobiologiai Imézet, Szeged

Uj biologiailag aktiv diterpének izolilisa az Euphorbia platyphyilos-hil

Korsés Anita, AOK V.
SZTE AOK, Gyermekgyogyaszati Klinika. Szeued
D-Laktit-szint valtozisa methotrexittal kezelt leukaemias betegek vérében

Matké Ménika, AOK V.

SZTE AOK, Il sz. Belgydgyaszan Klinika és Kardiologiai Kazpont, Szeged
Az inzulin rezisztencia és az ultrahangeal kimutatott korai cardiovas-
cularis kirosodis kozotti kapesolat esszenciilis hypertoniaban

U'gocsai Peter, AOKYV,

SZTE AOK. Gyermekgyogyaszati Klinika. Szeged

A Hemoxigendz | (Hmox-1) gén expresszioja hemodializalt vesebete-
gekben
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Jajirt Balizs, TTK V., Leitgeb Balizs, TTK V. - L.Ph.D.

SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani es Biofarmacia Intézet, Szeged: MTA
SZBK, Biokémiai [ntézet, Szeged

2-es helyzetben médositott oxitocin antagonistik szerkezet-hatis
osszefiiggéseinek vizsgilata szimulalt anellicidval és molekuliris
dinamikival

Nemes Edina, AOK VL.
SZTE AOK, lgazsagiigyi Orvostani Intezet. Klinikai Mikrobiologiai
Diagnosztikai Intézet, Szeged

Biofilmek vizsgalata CLSM-el az igazsiagiigyi orvostani gyakorlathan

Szeg Csilla, TTK V.

SZTE AOK, Bérgyogyaszati Klinika. Szeged

A Keratinocita novekedési faktor receptor (KGFR) gén kifejezodése
epidermalis keratinocitikban és melanocitikban

Zimolyi Szilvia, AOK V.

SZTE AOK. Gyermekgyogyaszati Klinika, Szeged

A periférias oxigén felszabadulis és nitrogén monoxid kélesonhatisa
serdiilékori obes hypertonia pathomechanizmusaban

Gil Péter, Vinod Krishnan AOK V.. Varga Sindor,

Balizs Liszlé, AOK VL.

SZTE AOK, Sebészeti Miitéttani Intézet. Szeged

A neuronilis nitrogénmonoxid szerepe a vékonybél-prekondicionilis
mechanizmusaban

Horvith Erika, GYTK V,
SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai Intézet, Szeged
Indannal kondenzalt 1,3-heterociklusok eldallitasai

Varga Balizs, AOK I11.

SZTE AOK, Neurologiai Klinika, Szeged

Immunohistochemical effects of 3-nitropropionic acid on kynurenine
aminotransferase in the brain

Kolarovszki Zoltin, GYTK V.
SZTE GYTK, Gyogyszerkémiai [ntezet, Szeged
Homoadamantin szirmazékok szintézise

Lakos Melinda Zséfia, AOK VI,

Bay Zoltan Alkalmazott Kutatasi Alapitvany, Biotechnologiai Intézet, Szeged
1(14;18) transzlokicid jelenlétének vizsgalata polimeriz lincreakcioval
primer gastricus diffiiz nagy B-sejtes lymphomiban

Sziinet
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Bors Melinda, AOK 1V.
SZTE AOK, Gyermekgyogyaszati Klinika. Szeged
Thrombocyta aggregicid, vér viszkozitis és szérum lipidek alakulisa

hiperténiis és obes serdiilikben

Fazekas Ildiké Honka, AOK L.

SZTE AOK. Anatomiai, Szovet- es Fejlodéstan Intézet, Pszichiatriai Klinika,
Szeged

Corticosteron kezelés hatisa calbindin, neuropeptid és foszB expresszidra
patkany hippocampusban

Nagy Helga, AOK VI.

SZTE AOK, Neurologiai Klinika; Pszichiatriai Klinika, Szeged
Szomatoszenzoros Kivaltott valaszok regisztralisa seript-indukilta
hipnotikus affektiv allapotokban

Szentirmai Eva, AOK IV,

SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeued

Szomatosztatinerg ingerléssel kiviltott ivasi és alvisi vilaszban résztvevo
agyi struktiarik patkianyban

Kovics Beatrix, TTK IV.

SZTE TTK, Allattani és Sejtbiologiai Tanszék, Szeged

Differencialt glidlis kalmodulin génexpresszié a patkiny gerincveld
fehérillominyaban

Spiegl Gibor GYTK 1V,

SZTE AOK, Elettani Intézet. Szeged. MTA SZBK, Biofizikai Intézet, Szeged
A hypothalamicus c-fos-expresszio diurnalis és alvasfiiggo valtozisa
patkinyban

Baka Zsuzsanna, AOK L.
SZTE AOK. Pszichiatriai Klinika. Alzheimer-kor Kutatocsoport, Szeged
A GSK-3[ szerepe az in vitro Kiviltott neurodegenericiéban

Deik Gibor, Albu Gergely, AOK V.

SZTE AOK, Idegsebészeti Klinika. Szeved

A liquorban eléfordulé natriuretikus peptidek (ANP, BNP) szintjénck
nyomonkovetése silyos koponyasériilést kivetoen

Ebédsziinet

Eles Eva, AOK IV.

SZTE AOK, Pszichiatriai Klinika, Szeged

A fényterdpia hatasanak vizsgilata a pupilla Nukcudcidra egészséges
egyéneknél
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Kucsa Katalin, Thoman Andris, AOK IV,

SZTE AOK, Sebeszeti Mitéttani [ntézet. Szeged

Uj tipusi ujraélesztési stratégiak mikro- és makrokeringési hatisainak
vizsgilata haemorrhagiis shockban

Horvith Zoltin, TTK 111

SZTE AOK, Farmakologiai és Farmakoterapiai Intézet, Szeged

A Késdi egveniranyito kaliumaram ultrarapid komponensének (Iy.,,)
szerepe a kutya pitvari repolarizicioban

Szalkanovics Bernadett
SZTE AOK, Szilleszeti és Nogyogvaszat Klinika, Szeged
Postnatalis hasi ultrahang sziirévizsgalat jelentisége

Kinyd Agnes, AOK 1V,

SZTE AOK, Il.sz. Beleyogvaszati Klinika és Kardiologiai Kozpont,
Hematologiai Munkacsoport, Szeged
Multidrug rezisztencia vizsgilata akut myeloid leukémiis betegeknél

Banki Liszlo, AOK IV., Nagy Ferenc. AOK 111,
SZTE AOK, Elettani Intézet. Szeged
Két endogén ligand antinociceptiv interakcidja

Bende Zsuzsanna, AOK I11.
SZTE AOK, Pszichiatriai Klinika, Szeged
A "7 perces" demencia sziroteszt magvarorszagi standardizalisa

Németh Istvin, AOK V.

SZTE AOK, Pathologiai Intézet, Szeged

Felndttkori vesedaganatok a SZTE Patologiai Intézetének 11 éves
anvagiban. Hisztolégiai reklasszifikicio

Sziinet

Zoboki Timea, GYTK V.
SZTE AOK, Népegeszsegtani Intézet. Szeged
Serdiildkora fiatalok drogfogyasztasa

Abrahdm Szaboles, AOK V.

SZTE AOK, Sebészeti Klinika, Sebeszeti Mitéttani Intezet, Szeged
Thoracalis eptduralis anesthesia javitja a gyomor mikrokeringését
kisérletes csGgyomor képzés soran

Bereczki Orsolya, TTK IV.
SZTE AOK, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai [ntézet, Szeged
Human papillomavirusok kimutat:isa colorectalis daganatokban
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18.55-19.10

19.25-19.40

Blazso Péter, AOK IV. 19 25-19 40
SZTE AOK, 1l.sz Belgyogyaszati Klinika és Kardiologiai Kozpont, Szeged
A B-myosin nehéz lanc gén Arg719GIn muticiéjanak expresszidja
hypertrophias cardiomyopathiiban

Fricska Nagy Adrienn, AOK V. 19 40-19.55
SZTE AOK, Patologiai [ntézet, Sebészeti Klinika: Informatikai Intézet,
Szeged
Donorvesékben észlelt nem specifikus érelvaltozasok és a graft-dysfunctio
kapcsolata
19 55-20.10
Gyéri Zoltin, AOK IV.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged
A szénsav-anhidriz gitlisa csokkenti a tovaterjedd kérgi depolarizi-
ciohoz tarsuld agyi véraramlds-fokozod:ist

Joo Andrea, Csitari Melinda, AOK V.
SZTE AOK, Fogaszati és Szajsebészeti Klinika, Szeged
Craniofaciometriai adatok és indexek elemzése

Farkas Attila, AOK V.

SZTE AOK, Elettani Intézet; Szemészeti Klinika; Pszichiatriai Klinika.
Szeged :

A kategorizicid retinilis komponense: eredmények glaucomis betegek
pszichofizikai vizsgilatabal

Sziinet

Czirok Gibor, Komldsi Zsuzsanna, AOK IV,
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged
Uj eljdrds perifériis idegvégzodések intravitilis jelolésére

Toth Eniké, GYTK IV.

SZTE GYTK, Farmakognoziai Intézet, Szeged

Salvia fajok illoolajtartalmanak vizsgilata GC, valamint GC/MS
maodszerekkel

Péter-Szabé Mihily, Gilik Marta, GYTK IV.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged
A Kkivirdzsa Kivonat antinociceptiv hatisa patkinyban

Annahizi Anita, Boros-Gyevi Mirta, AOK IV.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged; MTA SZBK, Biofizikai Intézet, Szeged

A diazoxid hatdsa CA1 piramissejtek mitokondrialis Ca> forgalmara agyi
iszkémia utin 0jsziilott malacban

Komar Miria, GYTK V.

SZTE AOK, Neépegészségtani Intézet, Szeged

A Szuverén Miltai Lovagrend torténete és a Magyar Maltai Szeretet-
szolgalat tevékenysége

Bakos Monika, TTK V.

SZTE AOK, Anatomiai, Szovet- és Fejlodéstani Intézet, Szeged
Gircskészség viltozdsai a postnatalis ontogenezis sorian: immunhiszto-
kémiai vizsgilatok patkianyban

Mirkus Zita, Rokszin Alice AOK 111
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged
A vizuailis asszociacios kéreg sejtjeinek térbeli kontraszt érzékenysége
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Bicskay Tamads, GYTK V. .

SZTE GYTK. Klinikai Gyogyszereszeti Intézet, SZTE AOK, Orvosi Mikro-
biologiai Intézet, Szeued

Klinikai osztdlyok antibiotikum felhasznilisinak elemzése, Kiilonis
tekintettel a bakteridlis rezisztencia viltozasira

Turéezy Krisztian, AOK VI, Bagdi llona, AOK IV.

SZTE AOK, Farmakolgiai és Farmakoteripiai Intezet, Szeged
Phosphoramidon hatisa a C-tipusi nitriuretikus peptid érrelaxicios
hatasara sertés izolilt koszorderén

Weiczner Roland. AOK IV.

SZTE AOK. Anatomiai, Szovet- és Fejlodéstani Intézet, Szeged
NMDA receptor ioncsatorna blokkolok mérséklik a konvulziok altal
Kivaltott c-fosz expressziot patkany agykéregben

Csillik Andrea, Litvai Agnes, AOK 1V,
SZTE AOK, Farmakologiai és Farmakoterapiai Intezet, Szeged
A fizikalis terhelés antiarrhythmias hatasa; a nitrogén-oxid szerepe

Laczkovich Orsolya, GYTK V.
SZTE GYTK, Gyogyszertechnologiai Intezet, Szeged
Vas(11)-szulfit héstabilitisanak vizsgilata gyogyszerformulilasi céllal

Toth Gabor, GYTK IV,
SZTE GYTK, Farmakognoziai Intézet, Szeged
A Silene italica ssp. nemoralis, mint 4j ekdiszteroid forris

Heinrich Attila, TTK IIL
SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani és Biofarmacia Intézet, Szeged
Adrenerg receptor mRNS viltozasa patkiany és human uteruszban

Koncz Istvin

MTA Kisérletes Orvostudomanyi Kutatointézet, Budapest

Fokozott Na" bediramlis hatasa patkiny hippocampus szeletek piramis-
sejtjeinek intracelluliris Ca** szintjére

Gombar l::\'a, Vass Viktor, AOK 1V,

SZTE AOK, Farmakologiai és Farmakoterapiai Intézet, Szeged
5-Hydroxy-decanoat (5-HD) és glibencamid (GLIB) aritmiakra gyakorolt
hatasa altatott patkanyban

10 15-10.30

10 30-10.50

10.50-11.05

11.05-11.20

11.20-11.35

11.35-1150
11 80-12.05
12081220
)1 20-12.35

Pildy Eszter, TTK IV.

SZTE GYTK, Gyogyszerhatastani es Biofarmaciai Intézet, Szeged
Osszefiiggés az Gsztrogén és progeszteron receptor hinyados és az uterus
kontraktilitasi készsége kozott korai terhesség alatt, terhes patkinyban

Sziinet

Adisz Anna, AOK V.

SZTE AOK, Tudbogyogvaszati Tanszek. Deszk

Terhelés alatti diffuzios kapacitis vizsgialata a korai funkcioromlis
kimutatasara intersticidlis tiidobetegséghen

Zimmermann Aliz, Kiirti Kilm:in, AOK IV., Agirdi Szilvia, AOK V1.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged

Agysziveti Na-K-ATPiz aktivitas vizsgialata révid ideji ischaemist
kivetden

Csitos .fignes. AOK VI

SZTE AOK, lgazsagigyi Orvostani Intézet. Szeued

Emberi magzatok arcesontjainak antropolégiai vizsgilata az europid és
negrid jelleg meg:illapitisira

Lenti Laura, Csifesik Gibor. AOK V.. Frankd Edit. AOK IV,
Garab ‘Edil, SZTE BTK I1.

SZTE AOK, Elettani Intézet

Szininvariins alakszelektivitis makiko majmok inferotemporalis
cortexében

"TUDOK-2002" Dél-Alfoldi Region:ilis Konferenciija

Horvith Zsofia, 10. évfolyam
Arany Janos Reformatus Gimnazium és Diakotthon
Kar, hogy nem tud beszélni!

Kis Zsuzsanna, 11. évfolyam

Kecskeméti Reformatus Kollégium Gimnaziuma

A genetikai eredetii rendellenességek és a génsebészethen rejla
lehetdségek felhaszndlasa a gyogyiszathan

Bagd Ferenc, Balazs Attila, 11. évfolyam
Kecskemeéti Reformatus Kollégium Gimnaziuma
A sclerosis multiplex tiinetei, kezelése és hatdsa az életmindségre
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9.00-9.15

Becker Anita, Baka Erzsébet
Kecskeméti Reformatus Kollégium Gimnaziuma
A tej élettani jelentdsége, a hazai tejfogyasztisi szokiasok alakulisa

Ebédsziinet

Koza Angéla, Koskar Livia
Lestar Péter Kereskedelmi Szakkozép- es Szakiskola, Kecskemet
Az dzonréteg védelme kozds érdekiink

Trijer Attila

Semmelweis Egyetem Tudomanyos Diakkor, Budapest; Varga Katalin
Gimnazium, Szolnok

A gyomor-bél rendszer szelektiv kozponti vegetativ beidegzésének
vizsgilata két jol elkiilonithetd virustérzs alkalmazasival

Kis Titanilla, 10. évfolyam
Arany Janos Reformatus Gimnazium es Diakotthon
Mirol mesélt nekem a tatai Kalvaria-domb?

Papp Annamairia. 10. évfolyam
Arany Janos Reformatus Gimnazium és Diakotthon
"Hulldcsillagok" ’

Sallai Timea, 10. évfolyam
Arany Janos Reformatus Gimnazium és Didkotthon
Foldiink kinesei

Urbdn Judit, 10. évfolyam

Arany Janos Reformatus Gimnazium és Diakotthon
Nagykdrds telepiilés szolo-bortermelésének miltja és jelene

Egészségiigyi Foiskolai Szekcio
. 2002. dprilis 20. (szombat)
Hely: SZTE AOK Szemészeti Klinika (Koranyi fasor 10-11.)

Légradi Anita, Gyégytornisz Szak
Tiszaparti Ovoda, Szeged

Terheléses tréning beépitése asztmis gyerekek dvodai programjiba

Koncsek Krisztina, Gyogytornasz Szak
SZTE AOK, Tudégyogyaszati Tanszék
A fizikai tréning jelentdsége COPD-s betegek rehabiliticiéjiban

930-9.45

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
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1145120
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Vigh Erika, Altalanos Szociilis Munkis Szak IV.
SZTE AOK, Gyermekgyogyaszati Klinika, Szeged
Siiss fel, nap!

Leukémids gyermekek rajzainak iizenete

Angyal Andrea, Diplomas Apolé Szak I11.
SZTE Egészségiigyi Foiskolai Kar, Szeged
Adalékok a non-verbilis kommunikicié megismeréséhez

Danka Krisztiin, Szalma Adim, Viré Anna, Halisz Katalin,
Gyogytornasz Szak 1L

SZTE EUFK, Fizioterapias Tanszek, Szeged

A dinamikus egyensuly valtozdsa rovid (S perces) fizikai terhelést
kovetoen

Viré Anna, Haldsz Katalin, Danka Krisztidan, Szalma Adim,
Gyogytorniasz Szak 1L

SZTE EUFK, Fizioterapias Tanszék, Szeged

A statikus egyensuly viltozdsa rovid (5 perces) fizikai terhelést kévetéen

Sziinet

Sziics Agnes, Diplomds Apolé Szak IIL
Tessedik Samuel Egészségiigyi Intézet, Gyula
Mennyire ismert a betegjog a XXI. szdazad elején?

Liptak Krisztina, Diplomas .ipolé Szak I
Pandy Kalman Megvei Korhaz, Gyula
A csipéprotézises betegek miitét elgtti életmindsége

Nagyné Szabo Anika, KFK I

Fdvarosi Onkormanyzat Idések Otthona, Gvula; Varosi Szociilis Szoludlat,
Gyula; Segitd Kezek Iddsek Otthona, Gyula :

A foglalkoztatas jelentdsége a gyulai idos otthonokban

Balogh Katalin, Diplomas Apolé Szak I11.

Tessedik Samuel Foiskola Egészségiigyi Intézet, Gyula

BMK Pandy Kalman Kaérhaz Urologiai Osztalya és Szakrendelése
Vesekivesség — népbetegség?

Darabosné Karsa Mariann, Diplomés Apolé 1L

Tessedik Samuel Foiskola Egészségiigyi Intézet, Gyula

Gyula varos felnott haziorvosi praxisai, Gyula

A felnétt hiaziorvosi praxisok — mint az alapellitis egyik pillére —
miikidése Gyula varosaban, napjainkban
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12.00-1215 Bujdosé Mariann, Diplomds Apolé Szak IIL
Tessedik Samuel Foiskola Egészségiigyi Intézet, Gyula
Pandy Kalman Koérhaz, Gyula
Mindgségbiztositds az egészségiigyben
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Ebédsziinet

13.45-1400 Szabé Edit, Diplomis Apolé Szak I11.
Tessedik Samuel Foiskola Egészségugyi Intézet, Gyula
Pandy Kalman Korhaz, Gyula
Csecsemdhalilozis a Békés megyei adatok tiikrében

14 G0-14 15 Csatlos Gyorgyné, 11
Tessedik Samuel Foiskola Egészségiigyi Intézet, Gyula
Rethy Pal Korhaz es Rendelointézet, Békéscsaba
Az idéskoruak csipGtaji torései

1413-1430  Madi Andrea, Diplomis Apolé Szak I11.
Pandy Kalman Korhaz, Glaucoma Gondozé, Gyula; Bugat Pal Korhaz,
Szemészeti Szakrendeld, Gyongyos
Glaucoma

1430-14.45  Varga Emese, I1I.
Tertleti Korhaz, Berettyoujfalu
A rizikétényezok jelentosége az atherosclerosisban szenvedd betegek
korében (Also végragi érelmeszesedésben szenvedd betegek korében végzett
vizsgalat)

14.43-15.00 Téothné Varga Maria, KFK III.
Tessedik Samuel Foiskola KFK, Gyula
Kistjszallas varos
igy sziiletiink, igy kell megiregedniink? Avagy a nék kirében eléforduld
stresszinkontinencia

15.00-15.13  Juh:sz Laszle, II1.
Tessedik Samuel Foiskola, Egészségiigyi Intézet, Gyula
Thromboembolids szovédmények megelozése traumatolégiai betegeken

15.13-15530 Dér Irén Anna
Tessedik Samuel Féiskola Egészséguigyi Intézet, Gyula
Oroshaza Varosi Onkorméanyzat Kérhaza, Kardiologiai Osztaly, ambulans
vérvételesek korében
"Syncumar nurse"? (Az orilis alvadisgitlo kezelés nyomonkdvetése,
ellendrzése)
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19.00 EREDMENYHIRDETES (Az eredményhirdetés utin fogadas, melyre
minden résztvevit szeretettel varunk!)

Abrahdm Szabolcs AOK V. évfolyam

SZTE Sebészeti Klinika és Sebészeti Miitéttani Intézet, Szeged
Thoracalis  epiduralis  anesthesia  javitja a  gyomor
mikrokeringését kisérletes cségyomor képzés sordn

Bevezetés: Nyelocsé reszekciot kovetden a gyomorpotlas a
leggyakrabban alkalmazott mddszer a bélcsatorna folytonossaganak
helyreallitasara. A gyomor csovesitése azonban jelentésen csokkenti a
csbgyomor proximdlis harmadanak vérellatasat, mely sulyos
szovédményekhez vezethet. Allatkisérletben tanulmanyoztuk a
csogyomor képzés és a thoracalis epiduralis anaesthesia (TEA)
hatisat egyrészt a gyomor mikrokeringésére, masrészt a
haemodinamikai paraméterekre és a bél motilitasra.

Anyagok és modszerek: A kisérleteket pentobarbitallal altatott,
laparotomizalt keverék kutyakon végeztiik. Monitorizaltuk az artérids
kzépnyomast, a gyomor és a mesenterialis erek vérdtiramlasat
(I'ransonic Systems Inc.) tovabba az intramucosalis pH és a bél
motilitdsanak valtozasait (strain gauge technique). A TEA-hoz
bupivacain (1 mg/kg)-t alkalmaztunk, a cségyomor képzest Akiyama
szerint  végeztik el. A csOgyomor microcirculatios valtozasait
ortogonalis spektralis képalkotas (Cytoscan A/R, Cytometrics, PA,
LISA) modszerével vizsgaltuk.

Eredmények: A csogyomor képzés szignifikansan csokkentette az
intramucosalis pH-t és a vororvértestek aramlasi sebességét a
eadbgyomor proximalis részében, mind a mucosalis mind pedig a
serosalis felszinen. Az epiduralis anaesthesia alkalmazasat kdvetden a
gyomor intramucosalis pH-ja és a vorosvértestek aramlasi sebessége
emelkedett, valamint fokozdodott a vékonybél motilitasa. Az artérias
ktvzépnyomas 30%-al csokkent, mig a gyomor és a mesenterialis
artéridk vérataramlasa szignifikansan emelkedett.

Kilvetkeztetések: Az epiduralis anaesthesia javitja a csGgyomor
mikrokeringését és fokozza bél motilitasait. Mindezek alapjan
juvasoljuk TEA alkalmazésat a nyel6csd po6tld miitétek sordn.

I émavezetd: Dr. Lazar Gyorgy, Dr. Kaszaki Jozsef



Addsz Anna, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Tiidégyogyaszati Tanszék, Deszk

Terhelés alatti diffizios kapacitis vizsgilata a korai
funkciéromlds kimutatdsira intersticidlis tiid6betegségben

Nyugalmi koriilények kozétt a hagyoméanyos, “single breath”
diffuzios kapacitds (DLCOsggp) a legérzékenyebb légzésfunkcios
vizsgalat diffiz intersiticidlis tidobetegségben (ILD); gyakran
az elsd és sokszor az egyetlen koros teszt a betegség korai
szakaszaban. Kivitelezése soran 10 masodperces
levegOvisszatartas  szitkséges, igy fizikai terhelés alatti
megitélése szamos nehézséggel jar. Mivel a kezdddd
funkciozavar gyakran csak terhelésre manifesztalodik, vizsgalat
targyava tettiik, hogy egy tjonnan kifejlesztett, terhelés soran is
kivitelezheté  intra breath” diffuzios teszt (DLCOp)
¢rzékenysége meghaladja-e a hagyomanyos modszerét. 12
ILD-s beteg (9 sarcoidosis, 2 idiopatids tiddfibrozis, 1
histiocytosis X) és 13 egészséges kontroll vett részt a
vizsgalatban. A referencia érték %-aban kifejezett nyugalmi
légzésfunkcié a betegekben normélis volt (FVC: 103 + 12%,
FEVi: 97 * 13%, DLCOsg: 94 +10%, atlag + SD). A
progressziv, tiinethatarolt, kerékparergométeren végzett
kardiopulmondlis terhelés el6tt és végén meghatarozott
DLCOp a kontroll csoportban a kiindulashoz képest terhelésre
szignifikdnsan nagyobb géaztranszfert igazolt (22.3 + 1.4 vs.
28.3 + 1.6 m/Hgmm/min, p<0.001, atlag + SE), mig az ILD-s
betegekben terhelésre a diffiizio nem valtozott (21.8 + 3.1 vs.
232 + 3.2 mlU/Hgmn/min, ns). Elézetes megfigyeléseink
alapjan a modszer alkalmas lehet ILD-ben a korai funkcionalis
karosodas kimutatésara.

Témavezetd: Dr. Somfay Attila

Andi Evelin Gyégyszerésztudomanyi Kar V- évfolyam
Gyogyszerkémiai Intézet

Homoadamantan vazas f-aminosav szintézise és néhany
atalakitasa

Az adamantéan szarmazékai farmakoldgiailag fontos vegyii-
letek. Az amantadin (l-aminoadamantdn) és a rimantadin
[(a-metil-1-adamantil)metilamin] antiviralis hatdsu anyagok. A
memantin (1-amino-3,5-dimetiladamantan) neuroprotektiv szer,
melyet a demencidk kezelésében alkalmaznak.

Az adamantilcsoport beépitése bioldgiailag hatékony mole-
kuldkba jelentésen megvaltoztathatja azok viselkedését. A vi-
szonylag nagy apolaris rész jelentésen névelheti a lipofilitast. Ez
kedvezd lehet a permedabilitds és a metabolizmus szempontjabdl
is. Az adamantilcsoport névelheti a szelektivitast, fokozhatja a
farmakoldgiai hatékonysagot. A merev szerkezetli, nagy kiter-
jedésti adamantil rész megnévelheti a receptor-komplex stabi-
litdsat is, amely a hatéstartam ndvekedésével jarhat. Az adaman-
tan és a homoadamantan nagyon hasonlé szerkezetek.

Feladatom a cisz-4-amino-5-karboxihomoadamantan szinté-
zise €s néhany kémiai atalakitdsa volt. Kidolgoztam a homo-
adamant-4-én megbizhaté eldallitisi modjat és felhasznalasaval
clkészitettem a megfeleld klérszulfonil-azetidinont, és az azeti-
dinont. Az azetidinon hidrolizisével cisz-B-aminosavat nyertem.
Az aminosav redukcidjaval elballitottam a megfelel6 amino-
alkoholt, a cisz-(hidroximetil)-homoadamantil-amint. Az amin
p-nitrobenzaldehiddel végrehajtott reakcidja egy homoadaman-
tannal kondenzalt oxazinhoz vezetett, mely deuterokloroformos
kozegben tautomer elegyet eredményezett. Homoadamant-4-én-
bol kiindulva szintetizaltam a megfelelé epoxidot, mely tovabbi
heterociklusok értékes kiindulasi anyagéul szolgalhat.

Témavezeté: Dr. Bernath Gabor egyetemi tanar



Angeli Balazs, GYTK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakognéziai Intézet, Szeged

Ecstasy szintézis-melléktermékek analitikai vizsgalatanak
technikai hattere és gyakorlati jelentdssége

Az ,Ecstasy” (MDA, MDMA) azon divatos partidrogok egyik
csoportjat alkotja, melyeket korabban veszélytelennek tartottak,
ma mar azonban egyre névekvS mennyiségli adat 14t napvilagot
e szerek akut ill. kronikus é4rtalmas hatasairdl. ElGallitasuk
illegalis természetébdl kovetkezden szamos melléktermék is
keletkezik, melyek farmakoldgiai és toxikoldgiai szerepe ez
idaig nem tisztazott. Tekintettel arra, hogy ezen szintézis
melléktermékek  tobbnyire  reakcidspecifikusak  komoly
diagnosztikai jelentSséggel birmnak az el6allitis kémiai
Jellemzdire (alkalmazott reakciéut, reakténsok stb.) valamint
ezek ismeretében valdsziniisiteni lehet annak helyszinét. Az
ilyen tipusu analitikai ,profil” vizsgalatok egyre ndévekvé
szerepet toltenek be a komplex kabitészer kinalatcsokkentési
stratégidk elemei kozott. Munkénk céljaul tiztik ki a
melléktermékekre vonatkozé analitikai vizsgélati protokollok
kidolgozdsat, melyek egy technikai segitségnytijtasi program
keretében tampontul szolgélhatnak mind a hazai mind a kiilfé1di
igazsagiigyl és egyéb vizsgald laboratériumok szamira. Az
ENSZ Kabitészervizsgilé Laboratériuméanak ajanlasai alapjan,
tobblépcsds  analitikai programokat készitettiink, melyek
alkalmazhatdsaga az egyes laboratériumok esetében a technikak
elérhetéségének  ill.  megvalésithatésagnak  fliggvénye.
Vizsgélataink magukba foglaltdk a szinvaltozdson alapulé
cseppreakciokat, vékonyréteg, folyadék- és gazkromatografias
valamint a GC/MS technikat.

Témavezetd : Dr. Nagy Gabor

Angyal Andrea DA I1I.
Szegedi Tudoméanyegyetem Egészségiigyi Féiskolai Kar
Szeged

Adalékok a non-verbilis kommunikicié megismeréséhez

Apolas fejlédése soran a tevékenységkdzpontisigot a
személykdzpontu dpolas véltotta fel, ez irdnyban figyelhetdk
meg véltozdsok. A rutinszerli ellatds sordn a paciens egyéni
szitkségletei nem érvényesiilhetnek. Az eredményesebb dpolas
¢rdekében célom az volt. hogy megvizsgdljam mennyire ismerik
fel az apolék a fényképes szitudciokon a non-verbalis
kommunikécids jelzéseket, illetve munkajuk soran figyelnek-e
sajat non-verbdlis jelzéseikre, a betegek non-verbilis
viselkedésiikkel kifejezett  érzelmeikre, illetve ezek
megfigyelését miért tartjak fontosnak.

A vizsgalatol IV. éves diplomds apold nappali és levelezd
tagozatos hallgatok kérében végeztem (N= dsszesen 75 f6). A
két tagozat eredményeit osszehasonlitottam.

A vizsgalathoz két részbol allo nyilt kérdoivet alkalmaztam.
Tapasztalatok alapjan a szituaciokat a hallgatok jol felismerték,
kiilonbségek nem szamottevoek. A hallgatdk a péaciensek dltal
Kinyilvanitott érzelmeket a kapcsolatra. dllapotra vonatkozd
megallapitasokkal indokoltak. A valaszok alapjan a nappali
tagozaton 25%. a levelez tagozaton 10% tanicsadoi kapesolat
megvalosulasdra  tett megallapitast, amely kedvezdnek
tekinthetd. Az egészségligyi torvény is leszogezi "dpolas
tandcsadasi feladatokat lat el”, amely meghatarozé eleme az
individualis apolasnak.

A képzés fontos feladata a paciensek érzelmeinek
criclmezésének  fejlesztése esettanulmanyok, tréningek és
szerepjatékok segitségével.

I ¢mavezetd: Dr. Helembai Kornélia




Annahdzi Anita, AOK IV., Boros-Gyevi Marta, AOK IV.
SZTE AOK Elettani Intézet, MTA SZBK Biofizikai Intézet

A diazoxid hatisa CA1 piramissejtek mitokondrialis Ca*
forgalmara agyi iszkémia utdn 0jsziilott malacban

Az . iszkémia-reperfuziot (I/R) kovetd idegi karosodasok
kialakuldsdban fontos szerepet jatszik a Ca’~ haztartds zavara.
Korabbi vizsgalataink szerint a mitokondrialis ATP fiiggé K
csatorndk (mitoKatp) diazoxiddal torténd aktivacioja kivédte a
neuronalis-vaszkuldris kapcsolat oxidativ karosodasat I/R-t
kovetden. Feltételezésiink szerint a mitoK a1p aktivacid csokkenti
a mitokondriumokban az I/R-t kéveté Ca” akkumulaciot.
Ujsziilott malacban vizsgaltuk a diazoxid hatasat a CAl régid
piramissejtjeinek intracellularis Ca®" szintjére globalis IR utan.
Az allatokat 4 kisérletes csoportra osztottuk: (1) kontroll, (2)
I/R, (3) diazoxiddal el6kezelt (3mg/kg, iv) és (4) diazoxid+I/R.
Az intracellularis Ca’* szintet sztereometridsan, a Ca’ -oxalat-
piroantimonat elektrondenz csapadék %-os térfogatardnyaval
hataroztuk meg a reperfizid 10-15. percében (dtlag=SEM). Az
/R hatasira a mitokondriumok szignifikins duzzadasat
(7,14%0,63% vs. 9,74+0,57%) és bennik fokozott Ca®”
akkumulaciot figyeltiink meg (5,86+1,11% vs. 11,39+1,35%).

A diazoxid kezelés dnmagaban nem befolyésolta a mitokondriu-
mok Ca’” szintjét (5,82%=1,17%) és térfogatat (6,94+0,51%)
de nagyrészt kivédte a mitokondriumok Ca®*
(6,40+0,16%) és duzzaddsat (7,40+0,61%) IR utan.
Eredményeink arra utalnak, hogy a diazoxid neuroprotektiv
hatdsat a mitokondridlis kdrosodasok mérséklésén at fejti ki,
példaul a Ca®" akkumuldcidval szorosan kapcsolodo szabad
oxigen gyok termelés csokkentésén keresztiil.

Témavezetdk: Dr. Domoki Ferenc, Dr. Bari Ferenc, Dr. Siklds
Laszlo

2

felvételét

Bajcsi Doéra

Altalanos Orvostudomanyi Kar V.évfolyam

1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Kardioldgiai Kézpont
Klinikai Kémia Intézet

Periféridas CD34+ ssejtszam vizsgalata chronicus lymphoid
leukaemidban(CLL) és myeloma multiplexben(MM)

Autolog éssejt transzplantacio tervezése sordn a periférids
('D34+ Ossejtszam flow cytometrias meghatdrozasa feltétlentl
szitkséges ahhoz, hogy meg lehessen tervezni az Ossejtgytijiés
idbpontjat és a sziikséges leukopheresisek szamat.

CLL-s és MM-s betegek periférias CD34+ Gssejtszamat
vizspaltak és Osszefiiggést kerestek a csontveld infiltracio, a
betegség kiterjedtsége, a megeldz6é kemoterdpia €s a CD34+
sejttartalom kazott 108 betegtdl szarmazd 116 periférids vér-
minta CD34% Gssejtszamat értékelték Milan-Mulhouse és Tru-.
(‘ount moédszer szerint. CLL-s vérmintakban (CD34+ &ssejt-
szfim:12-8484db/ul) a Rai szerinti stddium €s az Ossejtszam
kOzott nincs Osszefiiggés. Fél éven beliili Leukeran és Fluda-
ribin kezelés utan azonban szignifikdnsan alacsonyabb volt az
(usejtszam. MM-s eseteket (CD34+ Gssejtszam:1-611db/ul) a
progresszio megléte, illetve hianya alapjan osztottdk két csoport-
b, A stidium és az 6ssejtszam nem mutat egyértelmi korrela-
¢lot, de 80 db/pl feletti 6ssejtszamot csak nem progressziv MM-
hen mértek. Kezelés, a citosztatikus terapia Osszetétele (VAD és
Alkeran ) az 6ssejtszammal nem mutatott dsszefliggést.

A valosagot jobban tiikrozd adatok nyerése céljabol a
Milan-Mulhouse protokolnal pontosabb mérést lehetéve tévo
I'toCount protokol szerint is el kell végezni a méréseket, €s meg
kell hatdrozni a csontveld CD34+ Sssejttartalmat is.

I émavezetd: Dr. Varga Gyula egyetemi tanér




Baka Zsuzsanna, AOK I.
Szegedi Tudomdanyegyetem. Pszichiatriai Klinika, Alzheimer-
kor Kutatdcsoport. Szeged

A GSK-3p szerepe az in vitro kivaltott neurodegeneraciéban

Az utobbi ¢vek egyik legjelentésebb kutatdsi eredménye annak
igazolasa. hogy a GSK-3p aktiv szerepet jatszik az Alzheimer-
kor el6idézésben. Kimutattédk, hogy dsszefliggés van az aktivalt
GSK-3B szintje. a tau hiperfoszforilacidja és a neurondlis
degenericio kozott. Alzheimer-koros agymintaban,
immunohisztokémiai modszerrel a GSK-3B és az NFT ko-
lokalizacidja jelenitheto meg. Tekintettel arra, hogy a GSK-3f
fejlédo neuronokban is jelen van, vizsgalataink arra iranyultak,
hogy tisztazzuk az enzim inaktivaldsa milyen hatassal lehet az in
vifro tenyésztett neuronok degeneraciojdra.
Embrionalis patkany (E18) bazalis agyteriiletének kolinerg és
nem kolinerg neuronjait 2. 10 és 20 mM litium kloriddal
kezeltiik. GSK-3B. PS-1 és szinaptofizin immunohisztokémia,
valamint  AChE  hisztokémia segitségével a morfologiai
clvaltozisokat, mig Western-blot technikdval a GSK-3p szintjét
vizsgaltuk.
Eredményeink azt mutatjak, hogy a GSK-3B gatldsa utan 24
oraval jelentésen csokken a neuronok nydlvanyainak hossza és a
szinaptofizin  immunoreaktiv axontermindlisok szama. Nem
valtozik viszont a GSK-3f szintje. 48 odraval a kezelés utan
szamos neuron degenerdcioja figyelheté meg.
Vizsgdlatainkbol arra kovetkeztetiink, hogy a GSK-3p altal
indukélt tau foszforilaci6 az ontogenezis folyaman a
neuroprotekcidt. mig a késdbbiekben a neurodegeneraciot
szolgalja. Az enzim szelektiv bénitasaval Gj lehetéség nyilik az
Alzheimer-kor lekiizdésére.
T'émavezetok: Kasa Péter, Papp Henrietta,

Piakiaski Magdolna

Bacskay Tamas Gyogyszerésztudomanyi Kar V. évfolyam
Kutatohely: SZTE Klinikai Gydgyszerészeti Intézet
SZTE AOK Klinikai Mikrobioldgiai Diagnosztikai Intézet

Klinikai osztalyok antibiotikum felhasznilasanak elemzése,
kiilonos tekintettel a bakterialis rezisztencia valtozasara

Az egyes klinikai osztdlyok antibiotikum felhasznilasa a kezelt
betegesoportok sajatossagainak megfelelden eltéré. Kiilénleges
betegesoport a neutropeniasok csoportja, mivel az & lazas
allapotuk kezelése empirikus antibiotikum terdpia nélkiil
clképzelhetetlen. El6z6 évi TDK elSadasunkban beszamoltunk
arrdl, hogy ennek a betegesoportnak a kezelésére javasolt
cefalosporin és aminoglikozid terdpia elésegiti a Gram-pozitiv
coccusok, koztilkk a multirezisztens Enterococcus faecium torzsek
szelekcidjat. Munkank soran az AOK &t klinikai osztalyanak
antibiotikuni felhasznalasi szokésait hasonlitottuk ossze, a 2000
juniusaban bevezetett antibiotikum rendeld lapok feldolgozasa
alapjan, egy ¢éves idGszakot attekintve. Munkank masodik
részeben a Hematoldgiai Osztalyon 1999-2001-ben vérbdl
kitenyésztett baktériumok speciesz szerinti megoszlasat vetettiik
Ossze az egyes antibiotikumok fogyasaval. Vizsgéltuk, hogy az
antibiotikum politika valtoztatidsa befolydsolja-e a szepszist
okozo baktériumok eléfordulasi gyakorisagat.

A Hematologiai Osztalyon csokkent a cefalosporinok és
aminoglikozidok  felhaszndldsa, ugyanakkor megndtt a
piperacililin/tazobactam, cefepim és fluorokinolonok fogyasa.
zzel parhuzamosan a két évvel ezelStti szintre csékkent a
Gram-pozitiv coccusok ardnya.

Témavezets: Dr Sods Gyongyvér, Dr Hajdu Edit



Bagé Ferenc
Balizs Attila
Keeskeméti Reformatus Kollégium Gimnaziuma

11. osztaly

A selerosis multiplex tiinetei, kezelése és hatdsa az életmindségre

A sclerosis multiplex az cgyik leggyakoribb kézponti idegrendszeri
autdimmun gyulladasos megbetegedés. Kezdete dltalaban a 20 — 40.
¢letéy koze esik, de eléfordulhat fiatalabb és idésebb cgyénckben is.
Elofordulisa 30 - 200/100000 lakos, Magyarorszagon ez kb.
80 — 100/100000 emberre tehetd, tehat orszagosan dsszesen 10 —
12000 esettel szamolhatunk. Még nem tudjuk egészen biztosan, hogy
a SM oroklott betegség-e, vagy kiilsé tényezok okozzak, esetleg a
ketté kombindciojarol van sz6. Egy Gj tanulmany most azt a feltevést
crésiti meg, hogy a genetikai hattér teszi Ichetéveé az immunrendszer
koros reagaldsat, amelyet .azutdn a gyermekkorban epy virusfertdzés
aktival, visz téves utra. A vizsgalatot a vancouver-i British Columbia
cpyetem genetikus kutatdi végezték, melyben osszesen 1896 fehér
beteg ¢s 8878 sziild ¢s testvér vett részt. A kutatok kimutatidik, hogy
ha valakinek a testvére 20 éves, vagy fiatalabb volt az SM-es tiinctek

Jelentkezésének idején, akkor legaldbb dtszor akkora annak az esélye,

hogy a kérdéses személy is megbetegszik, legaldbbis ahhoz képest,
akinck a testvérénél esak a 40. ¢letév utdn jelentkeztek a szimptomdk.
A tamadds célpontja a myelin hiively, melynek sériilése vagy
lebontisa utin az ingeriilet benniik lassabban terjed vagy blokkolodik.
A betegség nevében a multiplex sz6 arra utal, hogy az idegrendszer
teriiletén az idok folyaman vagy egyszerre is (5bb teriileten alakulhat
ki kdrosodas. Ezek lehetnck atmenetick vagy tartosak is.

Edesapam haziorvos, és az 6 korzetében is beszamolt nekem ket
sclerosis  multiplexben  szenvedé  paciensérél, igy  betekintést
nyerhettem abba, hogy hogyan is zajlik e betegség, és hogy a
betegséget milyen stadiumban mennyire lehet szinten tartani, s a tiineti
kezelésekkel enyhiteni a panaszokat.

Témavezetok:
Vargané Lengyel Adrien
Dr Bago Ferenc

Bakos Monika, TTK, V.

SZTE AOK Anatoémiai, Szovet- és Fejlodéstani Intézet
Gorcskészség  valtozasai a postnatalis ontogenezis soran:
immunhisztokémiai vizsgalatok patkanyban

A 4-aminopiridin (4-AP) hatdsmechanizmusa révén alkalmas az
epileptogenezis kisérletes vizsgdlatara. Munkank célja az volt, hogy
[énymikroszképos immunhisztokémiai moédszerrel feltérképezziik a
peneralizalt géresoket kovetd c-fosz fehérje expressziot kiillonbozo
kordi  patkdnyok  neokortexében  és  hippokampuszaban.
Kisérleteinkhez 1, 2, 3 és 6 hoénapos him Wistar patkdnyokat
hasznaltunk. Intraperitonedlisan 5 mg/kg dozisi 4-AP-nel oltottuk
be az allatokat, a kontrollcsoportokat pedig azonos mennyiségi
liziologias sooldattal kezeltiikk. Az injekciot kovetd 1 illetve 3 ora
clteltével az allatokat perfundaltuk majd c-fosz protein kimutatasara

immunhisztokémidt  alkalmaztunk.  Metszeteinket  digitdlis
képfeldolgozo rendszerrel értékeltiik. Vizsgdlataink sordn azt

talaltuk, hogy az epileptogenezis ezen modelljében a neokortexben
nincs szignifikdns valtozds, a hippokampuszban azonban a c-fosz
expresszid a kiilonbozé kort patkdnyokban eltéré volt. Az 1
honapos patkanyoknal a legkifejezettebb c-fosz expresszié az 1 ords
expozicionak kitett allatok gyrus dentatusdban volt, majd
szignifikansan csokkent a 4-AP beadasa utan 3 oraval. A fejlédo
hippokampusz itt megviltoztatta az epileptogenezis tulajdonsagait.
A 2, 3 és 6 honapos dllatokndl a 3 6rds expozicid utdn volt
maximadlis a c-fosz aktivitds a gyrus dentatusban. Mindez arra enged
kiovetkeztetni, hogy a gyrus dentatus teriiletén az elsé két
posztnatalis honapban a gorcskészséget befolydsold plaszticitdsi
lolyamatok zajlanak.

[¢mavezetd: Dr. Mihaly Andras




Balogh Katalin, Tessedik S:imugl Foiskola
Egészségiigyi Intézet Diplomas Apol6 Szak IIL évf.
BMK. Pandy Kalman Korhaz Urologiai Osztalya és Szakrendelése

VESEKOVESSEG — NEPBETEGSEG?

Az urologia egyik nagy problémaja az emberiség régi betegségekent
emlegetett vesekovesség. Vilagszerte no a kdves betegek szama, méltan
emlegetik népbetegségkent. Mivel életfontossagi szervet énnt €s a
népesség munkaképes korcsoportjaban a leggyakoribb, ezért célom,
hogy dolgozatommal folkeltsem a figyelmet e betegségre mind a meg-
elézés, mind a therapia, mind az utogondozas tekintetében. Kutatasi
modszerként valasztottam korlapok tanulméanyozasat, kérdéivek
kiosztasat, az adatok szamolasanil leird statisztikdt hasznaltam.
Hazankban a hugyuti kovek kezelésében forradalmi valtozasok mentek
végbe (konzervativ kezelés, endoscopos koeltavolitas, extracorporalis
lokéshullammal végzett kozizas), mindezek ellenére a kovesség az
utobbi idében sem mutat csokkend tendenciat. A koképzddésben
szerepet jatszhatnak praerenalis, renalis és postrenalis okok is. A
mindennapi rohano vilagunk, a hajszolt életmodunk kozvetett modon
hatassal van a koképzddésre. Sajnos még a mai napig sincs eléggé
hangsilyozva sem az egészségesek, sem a veszélyeztetettek korében a
megelozés fontossaga, modszereinek propagaldsa, pedig a legjobb és
legolcsobb kezelés a ko képzddésének csokkentése, Ujraképzodésének
megelozeése. Cél, hogy az emberek érezzek kotelességiiknek az
egészséglik megOrzesét, betegségik megeldzését. Ennek elérése
érdekében az egészségiigyi dolgozoknak (orvos, apolo, dietetikus) még
nagyobb szerepet kell vallalniuk a tandcsok nyajtasaban, az
egeszségmegorzes szemléletének kialakitasaban.

Temavezeté: Dr.Bartoki Laszl6 adjunktus

Banki Laszl6 AOK. IV.,Nagy Ferenc AOK. I11.
SZTE AOK, Elettani Intézet, Szeged

K¢t endogén ligand antinociceptiv interakcidja

Az endomorphin-1 €s a kynurénsav a szervezet endogén
ligandjai, melyek a p-opioid, illetve az NMDA- receptoron
hatnak. Mindkettordl vannak adatok, melyek azt igazoltak, hogy
fajdalomcsillapito potenciallal rendelkeznek. Jelen kisérlet célja
megvizsgalni a két ligand antinociceptiv  interakciojat
gerincveldi szinten.
Modszer: - Him Wistar patkanyokon mértik a gyulladasos
fajdalomkiiszobot az egyes szerek, illetve azok kombinacidjanak
folyamatos intrathecalis adagolasa esetén.
Eredmények: Nagyobb dozisban (1-4 pg/min) adva a KYNA-t,
szignifikansam csokkentette a termalis hiperalgéziat €s novelte a
libelrantas latenciajat a nem gyulladt labon is. Ugyanakkor,
czen dozisok adasa soran motoros bénulast is észleltiink. Az
endomorphin-1 is dozisfliggden csokkentette a hyperalgéziat, de
nem befolyasolta az ¢€p labon a fajdalom kuszobot. A
folyamatosan adagolt KYNA (0.01-0.1 pg/min) jelentdsen
potencialta, de idében nem nyujtotta meg az endomorphin-
[(0.1-1 pg/min) antinociceptiv hatasat a gyulladt oldalon. A
kombinalt kezelés soran nem volt jele motoros dysfunctionak.
Fredményeink azt mutatjak, hogy az o©nmagaban
[olyamatosan, intrathecalisan adott KYNA motoros tiineteket
okoz, emiatt nem megfeleld antinociceptiv szer. Az
endomorphin-1 6nmagaban nem elég hatékony a gyulladasos
fajdalom enyhitésére. Ugyanakkor a KYNA és az endomorphin-
| alacsony dozisi kombinacidja jol kontrolalhato, és
mellékhatasoktol mentes antinociceptiv hatast biztosit.
I'cmavezetd: Dr. Horvath Gyongyi




Becker Anita, Baka Erzsébet '
Kecskeméti Reformatus Kolléguim Gimnaziuma, Kecskemét

A tej élettani jelentdsége, a hazai tejfogyasztasi szokasok alakulasa

A tej az emberi szervezet szamdira gyakorlatilag az élet minden szakaszaban
nélkiilézhetetlen taplalék, azzal a szlogennel is szokasos jellemezni miszerint
nbolcsdtdl  a  sirig”.  Taplalkozastudoméanyi  szempontbdl  jelentGségét
elsdsorban rendkiviil gazdag tapanyagtartaimanak koszonheti, amelyet
megfeleld osszetételben és konnyen emészthetd formaban tartalmaz.

A tejnek egészségmegdrzd szerepe is van, hiszen javithatja a szervezet
immunrendszerét, tovabbd a kilonbozd taplalkozdssal Osszefiiggd
megbetegedések jelentds részében betegségmegel6z0 hatasa is kimutathato.
A tejfogyasztis utdbbi 15 évben tapasztalt csdkkenése mogott elsdsorban
gazdasagi okok huzodnak meg, ezen beliil is a fizetdképes kereslet
csokkenése és az allami timogatas eltorlése. A fogyasztascsokkenés masik
oka, hogy olyan élelmiszerek jelentek meg a piacon, amelyek a tej
konkurenseivé valtak. Szerepet kell, hogy tulajdonitsunk a tejfogyasztas
csokkenésében annak is, hogy a tejzsir ellen inditott koleszterin hadjarat
atmenetileg ugyan, de a vadlottak padjara juttatta a tejet.

Jelenleg a vilagon és hazankban is sokat beszélink a kiilonboz6 betegségek
megelozésének fontossagarol. A megelozés azonban akkor igazan hatékony,
ha gyermekkorban kezdddik. Ez a megéllapitas korunk egyik népbetegségére
is érvényes a csontritkulasra, amelynek megel6zésében a tejnek
taplalkozastudomanyi szempontbol fontos szerepe van.

Az eloadds vazlata

1, A tej Osszetétele
2, A tej élettani hatasai
- kedvezd hatasok
- kockazatok
3, A tejfogyasztas alakulasa
- az EU csatlakozas varhat6 hatasai
4, Tejfogyasztas és az egészség kapcsolata
5, Osszefoglalas

Bencsik Péter AOK V., Tiboldi Akos AOK .
Szegedi Tudomanyegyetem, AOK, Biokémiai Intézet, Kardiovaszkularis
Kutatocsoport, Szeged

Prekondicionalas  indukalta véltozasok a szivizom matrix
metalloproteinaz aktivitasaban hiperlipidémias patkanyszivben.

Korabbi kisérleteinkben bizonyitottuk, hogy a hiperlipidémia kisérleti
dllatokban megvaltoztatia a prekondicionalas kardioprotektiv hatasat,
lletve a prekondicionalas lecsékkenti az ischaemia-reperfizio indukalta
matrix metalloproteinaz-2 (MMP-2) felszabadulast és aktivaciot. Jelen
Kiserletinkben @ matrix metalloproteinazok  aktivitasat vizsgaltuk
hiperlipidémias patkanyok szivében prekondicionalast és ischaemia-
reperfuziot kovetden. Az allatokat 8 héten at 2% koleszterinnel ddsitott
tappal etettink a hiperlipidémia kialakulasa céljabol. A kontroll és a
hiperlipidémias patkanyokbol izolalt sziveket prekondicionaltuk [3x(5 perc
lelies ischaemia«~ 5 perc reperfiizio)), ezt kovetden ischaemia-reperfuziot
alkalmaztunk (30 perc teljes ischaemia -15 perc reperfiizio). Az allatok egy
masik csoportjdban ugyanezt a kisérletet végeztik el, azonban ezen
csoportban a sziveket nem prekondicionaltuk. A szivizom bazalis és
postischaemias MMP-2 aktivitasat a hiperlipidémia nem valtoztatta meg. A
hiperlipidémias csoportban azonban a prekondicionalas gatlo hatasa
szignifikansan  csokkent az ischaemia-reperfuzio indukalta MMP-2
lelszabadulasra  és  akfivitasra. Eredményeink mutatjak, hogy a
hiperlipidémia akadalyozza a prekondicionalas MMP-2 aktivaciora kifejtett
hatasat. Ezen mechanizmus kozremiikddhet a prekondicionalas
Kardioprotektiv hatasanak gyengiilésében hiperlipidémia soran.

l6mavezetSk: Ferdinandy Péter, Giricz Zoltan



Bende Zsuzsanna, SZTE AOK 111 évfolyam
SZTE Pszichiatriai Klinika, Szeged

A .7 PERCES” DEMENCIA SZUROTESZT
MAGYARORSZAGI STANDARDIZALASA

A kiilonbozd eredetli demencia szindromék gyakran tévesen
diagnosztizaltak Magyarorszagon. Az Alzheimer-kor (AD) és a
vaszkularis demencia (VD) felismerése ¢és elkiilonitése a
pszeudodemenciaktol megfelelo  egyszerd sziromodszerek
hianyaban nehéz. Az eddig alkalmazott sziirotesztek hatranya,
hogy kevés fajta kognitiv képességet mérnek fel, és nem
betegség-specifikusak, holott a korai diagnozis a kezelések korai
megkezdése miatt nagy jelentosegu.

Jelen vizsgalatunk célja a Solomon és mtsal. (1998) altal
kifejlesztett 7 perces” neurokognitiv sziiro tesztcsomag
magyarorszagi standardizalasa volt. A 339 vizsgalati személyt a
klinikai diagnozis alapjan alcsoportokra osztottuk, majd
6sszehasonlitottuk kognitiv képességeiket. A 7 perces teszt altal
vizsgalt teruletek: 1. idéorientacio, 2. memoria, 3. verbalis
fluencia, 4. vizuospacialis ¢és  konstruktiv képességek.
Logisztikus  regresszios  statisztikai ~ elemzés segitségével
bebizonyithatd, hogy a ,,7 perces” sziroteszt az eddig hasznalt
gyorstesztek kozil a legérzékenyebben ismeri fel a kulonbozo
demenciafajtakat; egész populaciora vonatkoztatva a . helyesen
diagnosztizalt” esetek aranya 77%, csak a kilonbozo demencia
csoportokra vonatkoztatva az értékek meg ennél is jobbak.
Mindezek alapjan a teszt hazai terjesztése, hasznalata
javasolhat6. Alkalmazasa a diagnosztikus munkat javitja, de
nem helyettesiti.

Témavezetd: Dr Kalmean Janos SZTE, Pszichiatriai Klinika

Bereczki Orsolya, TTK, IV. évfolyam -
SZTE, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet, Szeged

Human papillomavirusok kimutatisa colorectalis
daganatokban

A human papillomavirusok (HPV) a kilénb6z6 benignus
és malignus anogenitalis tumorok etiologiai agensei. A HPV
jelenlétét  feltételezték anorectalis neoplasidban,  késobb
biopszias mintakban és mind HIV-pozitiv mind HIV-negativ

paciensektol szarmazé mintakban kimutattak a
virusnukleinsavat. E tanulmany célja a HPV detektalasa volt
killonbozd  lokalizacioji  biopszias — mintakban,  melyek

colorectalis tumor miatt operalt paciensektdl szarmaztak. A
biopszias mintakat olyan heteroszexualis paciensek colorectalis
régioibol gytijsotték, akiket 1998 és 2001 kozott operaltak. A
paciensek kora 26 és 87 év kozott volt.

A HPV detektalasara Digene Hybride Capture Assay
modszert hasznaltunk. 11 biopszids minta férfi, 4 minta nd
paciensektél keriilt vizsgalatra. A 15 mintabol 1 (6,7%) alacsony
rizik6 tipusi, 2 (13,3%) magas riziko tipusi és 2 (13,3%)
egyidejlileg alacsony és magas rizik6 tipusa volt. A colorectalis
carcinoma férfiakban gyakrabban fordult el6. Adatok azt
mutatjak, hogy a HPV a colon és rectum normal mucosajat
fertdzte meg, és a HPV a colorectalis rak kifejlodéseben riziko
faktor lehet. A colorectalis daganatok tobbsége az alkalmazott
molekularis genetikai modszerrel, a tradiciondlisan alkalmazott
szlir6vizsgalatok pozitivva vélasa eldtt kimutathato, a carcinoma
potencialisan megelozhetd.

Témavezetd: Dr. Deak Judit



Blazso Péter, AOK, IV.
SZTE AOK II. sz. Belgyogyaszati Klinika és Kardiologiai
Kdzpont

A B-myosin nehéz linc gén Arg719GIn mutaciojinak
expresszi6ja hypertrophids cardiomyopathiiban

A csaladi halmozodast mutatdé hypertrophias cardiomyo-
pathiakat (HCM) jelen ismereteink szerint a szivizom sarcomer
fehérjéit kodold gének mutacidi okozzak. Idaig tiz gén muta-
cidjat mutattak ki HCM-ben, melyek kozil a f-myosin nehéz
lanc gén (14ql1), a troponin T gén (1g3) és a myosin kot C
fehérje gén (11p11.2) mutacioi a leggyakoribbak.

Jelen munkank soran a p-myosin nehéz lanc gén (MYH?7)
17-es exonjanak 719-es kodonjaban bekévetkezett G — A tran-
zicid jelenlétét igazoltuk. A mutaciohordozo személynél
kialakulo. HCM-et a  kovetkezok  jellemezték:  mar
gyermekkorban jelentkezd EKG eltérések (a bal kamra
hypertrophiaja, repolarizacios zavarok), a septum inter-
ventriculare kifejezett hypertrophiaja és korai (32 évesen
jelentkezd), hirtelen szivhalal. A csalad molekularis genetikai
vizsgalatabol kidertilt, hogy a mutacio a probandaban ’de novo’
alakult ki,

A genetikai analizist el6zetesen klinikailag diagnosztizalt
HCM-es betegbol levett periférias, vénas veérbol vegeztik. A
mutaciosziréshez PCR (polymerase chain reaction), SSCP
(single strand conformation polymorphism) technikakat
alkalmaztunk. A tranzicid jelenlétét direkt szekvenalassal
mutattuk ki, és RFLP (restriction fragment length poly-
morphism) segitségével tamasztottuk ala.

Témavezetd: Dr. Sepp Robert

Bokor Déra, Karolyi Agnes, Gyodgyszerésztudomanyi Kar V.
évfolyam
Kutatéhely: SZTE GYTK, Klinikai Gyogyszerészeti Intézet

Té&jckoztatnak vagy 6sszezavarnak a betegtajékoztato iratok?

A vény nélkiil kiadhato gyogyszerek forgalma vilagszerte
folyamatosan n6, mivel az informacioés tarsadalomban a betegek
ongyogyszerelési igénye megndvekedett. Ilyen esetekben a
gyogyszerész felelossége a gyogyszerek helyes alkalmazasat
illetéen még fokozottabb, emellett alapvetd segitséget jelentenek
a gyogyszerek dobozaban elhelyezett betegtajékoztatd iratok.
Annak ellenére, hogy a tajékoztatdk tartalmi ¢és formai
kovetelményit torvény irja eld, ezek értelmezése a betegek
részérél nem minden esetben egyértelmii. Munkankban az OGYT
altal  biolégiailag  egyenértékiinek,  ezaltal  cgymassal
helyettesithetének deklaralt készitmények csoportjabdl kiemeltiik
a veény nélkil is kiadhatd gydgyszerkészitményeket, és
vizsgaltuk ezek tijékoztatd iratainak informacidtartalmat, azok
egyezéset, illetfleg az esetlegesen zavart okozd kiilonbségeket.
Tizenhét hatéanyag hatvannégy készitmeényének betegtajékoztatd
irataiban el6forduld informacids aszimmetridkat vizsgalva,
jelentds kiilonbségeket talaltunk tobbek kozétt a készitmények
alkalmazasi korilményeit, ellenjavallatait, valamint a leiras
részletességét, nyelvi megfogalmazasait illetGen.

Témavezetd: Dr. Sods Gyongyvér




Bors Melinda, AOK V. L
Szegedi Tudomanyegyetem, Gyermekgyogyaszati Klinika

Thrombocyta aggregacio, vér viszkozitds és szérum lipidek
alakuldsa hipertonids és obes serdiilkben

A szerzok a thrombocyta aggregacio, vér viszkozitas €s szérum
lipidek alakulasat vizsgaltak 15 esszencialis hipertonias (EHT),
15 obes és 17 obes hipertonias (OHT) serdiilében 20
normotenziv kontroll esettel dsszehasonlitva. A vérnyomast 24
4ras  vérnyomasmonitorizalassal (ABPM), a thrombocyta
as{gregéciéf lézer rheoaggregométerrel, a teljes \:’éf’ €s p_l.a:{ma
viszkozitast viszkoziméterrel hataroztak meg. A hplde.k kO%u] a
koleszterin, triglicerid (TG), HDL- €s [.DI-koleszterin szerum
szintjét meérték. o ’

A hipertonias csoportokban (EHT és OHT) a nappali szisztolés
és diasztolés vérnyomas atlagok szignifikansan emelkedtek a
kontrollokhoz és a normotenziv obes betegekhez viszonyitva. A
thrombocyta  aggregacio  a  vizsgalt betegcsoportok
mindegyikében szignifikansan emelkedett a kontrollokhc_)z
képest. Emelkedett teljes vér viszkozitast €s szerum ko}leszterm
szintet talaltunk OHT-ban a kontroll csoporthoz képest. A
vizsgalt csoportok TG, HDL és LDL szérum szintjei kozott nem
volt szignifikans kulonbség. . o

Fokozott aggregacios készséget figyelhetink meg a hipertonias
és az obes betegekben egyarant, amely a legkifej-e‘zgttebb obes
hipertoniasokban. Az emelkedett thrombocyta aktmtafs fok’ozott
kockazati tényezd lehet a kardiovaszkularis szovodmények
kialakulasa szempontjabol obes betegekben.

Témavezetok: Dr. Papp Ferenc, Dr. Bereczki Csaba,
Prof. Dr. Turi Sandor

Bujdosé Mariann, Diplomas dpolo szak III.
Tessedik Samuel Foiskola Egészségiigyi Intézet
Pandy Kalman kérhaz, Gyula

Mindségbiztositis az egészségiigyben

A mindség, a mindségbiztositas fogalma egyre gyakrabban
meriill fel az egészségligyi ellatassal kapcsolatban. Az édpolas,
annak mindsége egyarant fontos a betegnek, a hozzitartozénak,
az apolonak, az intézmény fenntartojanak és a finanszirozonak.
A mindségbiztositds az apolasi gyakorlat sziikséges része. Az
apolas fejlesztés koncepcidja folyamatos tovabbképzést, illetve
meg nem szind informalodast tesz sziikségessé a betegellatas
eredményességének novelése érdekében. Ezért kivdncsi voltam,
hogy milyen szintli ismeretekkel rendelkeznek a szakdolgozok
az  apolas , folyamatos fejlesztése  altal megkovetelt
mindségbiztositasi ismeretk6rbdl. Célom volt, hogy felmérjem.
a korhazban dolgozo apoldk ismereteit a mindségbiztositassal
ezen beliil a decubitus monitorozassal, az infekciokontrollal és a
betegelégedettséggel kapcsolatban, tudasukat alkalmazzak-e a
megvalositasdhoz a targyi és személyi feltételek is adottak-e. A
kutatdsomat kérddives modszer segitségével végeztem 100 db
kérdbivet osztottam szét kiilonbdz6 profila osztalyokon dolgozd
apolok kozott. A kérdésekre adott vélaszok alapjan kitiinik,
hogy az dpolok tobbsége megfeleld szintli elméleti tuddssal
rendelkezik a mindségi 4apolds nyujtasidhoz, és ismereteiket
alkalmazzdk a munkdjuk sordn. Azonban a targyi feltételek
telies mértékben nem allnak rendelkezésre, ennek legfobb oka, a
korhazak gazdasagi helyzete. A targyi feltételekhez hasonloan a
személyi feltételek is csak részben biztositottak.

Témavezetd: Dr. Poczikné Gyebnar Brigitta



Buzas Krisztina TTK. V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Orvosi Mikrobiologiai Intézet,
Szeged

Cytokinek és apoptozis szerepének vizsgalata dilatativ és
hypertrophias cardiomyopathidkban

A szivizom betegségek pathomechanizmusaban a gyulladasos
cytokineknek és az apoptozisnak egyarant fontos, de még
korantsem tisztazott szerepe van. Osszehasonlitottuk dilatativ
cardiomyopathia (DCM, n=3l} és hypertrophias
cardiomyopathia (HCM, n=19) esetében a két betegesoportban
a TNF-o, IL-6, solubilis IL-6 receptor (sIL-6R), valamint a
solubilis Fas/APO-1 mennyiségét ELISA tesztben; a biopszids
szivizom mintakban pedig a TNF-a [L-6 és a bcl-2 expressziot
ECL-Western blottal. A szérum TNF-a csak DCM — ben volt
emelkedett szintii (94.7 £66 U/ml), az IL-6 mennyisége mind a
DCM mind a HCM betegesoportban szignifikdnsan magasabb,
mint az egészséges kontrollok esetében (370+£280 pg/ml, 354
+198pg/ml, vs.12.5+2.8pg/ml). Ugyanakkor a sIL-6R , bar
mindkét csoportban emelkedett, de a HCM-es betegek
szérumaban szignifikdnsan magasabb értékeket mértiink. A
solubilis Fas/APO-1 mennyiségében tapasztaltuk a legnagyobb
eltérést DCM ( 63.06 32 ng/ml ) és HCM (2.6 £1.8 ng/ml )
betegek kozott (p<0.001). Lokalisan, csak a DCM-es biopszids
mintakban mutattunk ki TNF-a és IL-6 expressziot, ugyanakkor
az anti - apoptotikus hatdsid becl-2 csak a hypertrophias
szivizomban volt kimutathato.

Mindezek alapjan feltételezzilk, hogy DCM-ben mind a
szérumban keringé, mind a lokalisan felszabaduldé TNF-o
apoptozist indukal. Ezzel szemben, HCM-ben az IL-6/sIL-6R
complex a gpl30 receptoron keresztlil hypertrophids hatast
valthat ki, és jellemz6 az anti-apoptotikus folyamatok tulstlya.

Témavezetok: Dr Mandi Yvette, Dr Megyeri Klara

Csatlés Gyorgyné Tessedik Sdmuel Féiskola Egészségiigyi
Intézet, Gyula, III. évfolyam
Réthy Pdl Kérhaz €s RendelGintézet, Békéscsaba

Az idéskortak csip6taji torései

Célom annak megéllapitdsa, hogy egy év alatt a békéscsabai
Réthy Pal Koérhdz Traumatoldgiai osztdlyan hany csip6taji
torottet kezeltek; az idéskort, csip6tdji torést elszenvedd
sériilteknél alkalmazott mitéti technikdak mennyire befolyasoljdk
a mitét utdni mobilizdldst, az dgyban toltott id6 milyen
mértékben okozdja az €letet veszélyeztetd szovédmények
kialakuldsdnak. Tovabbd a torést elszenved§ betegek
€letminGsége hogyan alakul a sériilés el6tti allapotukhoz
viszonyitva. Az intézményi adatok feldolgozasa sordn nyert
informaciokbdl kideriil, hogy a csip6tdji torések nem szezondlis
jellegtiek, le"ggyakrabban a 71-80 életév kozotti nék kdrében
fordulnak el6. Az eléfordulds gyakorisiga miatt a csipdtaji
toréseknek népegészségiigyi jelentésége van. Valasztott témam
aktualitisit az is aldtdmasztja, hogy az Egészségiigyi
Vildgszervezet a 2000-2010. kozotti idészakot a Csont és Iziilet
Evtizedének nevezte ki. Vizsgilatom kérhazi adatait tekintve
fontos, hogy a csip6tdji torottek a megfelel§ miitéti technikaval
minél hamarabb meg legyenek operdlva. Lathat6, hogy a korai
mobilizdciénak  kdszonhetéen az  Eletet  veszélyeztetd
szovédmények  el6forduldsa minimélisra csokken. Az
€letmindséget az Onelldtd képesség csokkenése és a fellépd
fdjdalom sajnos azonban negativ irdnyba befolydsolhatja. Az
ellitasban részt vevOk kozos célja, hogy a megfeleld
rehabiliticiéval a beteg torés el6tti életmindségének allapotat
kozelitsék meg.

Témavezetd: Prof. Dr. Nemes Gyorgy.
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Csillik Andrea-Litvai Agnes, AOK IV
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakoldgiai €s Farmakoterapiai Intézet,
Szeged

A fizikalis terhelés antiarrhythmids hatsa;a nitrogén-oxid szerepe

Egyszeri alkalommal, futészalagon végzett intenziv fizikalis terhelés
latvanyosan csokkenti a 24 ora elteltével ebidézett koszortiér-okklazio és
reperfizié soran megjelemd kamrai arrhythmiak silyossagit. A jelen
kisérletsorozatban azt vizsgéltuk, vajon a nitrogén-oxidnak szerepe van-e
az ilyen médon végzett prekondiciondlas keédi antiarrhythmias hatasaban.
Ezekhez a vizsgalatainkhoz a szelektiv iNOS—gatloszert, az S-(2-
aminoethyl)-methyl-isotioureat (AEST) alkalmaztuk.

19 kutyat futtattunk futészalagon 21 percen keresztiil, majd 24 ora
clteltével az allatokat chloralose-urethane keverékével elaltattuk, és a
mellkast megnyitottuk. Ischaemiat a bal coronaria descendens anterior
aganak 25 perces elzarasaval idéztik eb Az ebirleg futészalagon terhelt
kutyak koziil kilencnek AEST-t adtunk intravénas inflzioban az okkliziot
megelen 70 percig, 2 mg/kg dsszdozisban; tiz prekondiciondlt kutyaban
az okkliziét elzetes AEST adésa nélkiil hajtottuk végre. Kontrollnak
(n=10) tekintettilk azokat a kutydkat, amelyekben prekondicionalas nélkiil
végeztiink okklaziot.

A 24 6réval korabban végzett prekondicionalds latvanyosan csdkkentette
az okkl(zi6 alatti kamrai extrasystolék (344=111-81 10124 1-re) és kamrai
tachycardids epizodok szdmat (14.9£7.3-r61 2.6%1.3-ra). Szignifikdnsan
csokkentette a VT és VF gyakorisagat (80%-161 36%-ra, illetve 50%-rol
18%-ra). Az okkluzi6 felengedését kdvet reperfuzio soran a tuléb éllatok
ardnya novekedett (0%-rél 36%-ra) a 24 6raval kordbban futtatott
allatokban. AEST jelenlétében a prekondicionalds hatdsa gyengiilt.
Ezekben az allatokban az okklizi6 alatti kamrai ES-k (234 £65) és a
kamrai tachycardids epizodok szima (4.4£2.0) valamint a VT (78%) és
VF (33%) gyakorisaga ismételten fokozodott. Ebben a csoportban
minddssze 2 kutya élte tal (22%) az ishaemias-reperfiizios torténést.
Eredményeink arra utalnak, hogy a fizikélis terhelés-kivaltotta kési
antiarrhythmias cardioprotekcidban az iNOS dltal termelt NO-nak szerepe
van.

Témavezet: Prof. Dr. Végh Agnes

Csitos Agnes AOK VI.
Szegedi Tudomanyegyetem, Igazsagiigyi Orvostani Intézet, Szeged

Emberi magzatok arccsontjainak antropologiai vizsgilata az europid és
negrid jelleg megallapitasara:

Az SZTE AOK Igazsagiigyi Orvostani Intézet és Natual Museum of Natural
History (Washington D.C.) Antropologiai Intézetébdl szarmazé mintegy
350 kozel teljes megtartasii magzati/ijsziilétt csontvaz anyagabol 50
jellegzetes csont 85 antropometriai értéke keriilt korabban meghatirozasra
standarizalt kériilmények kozott.

Az intézetben végzett tudomanyos munkém sordn 32 europid, 31 negrid és
57 kevert tipusi (mulatt) csontvaz arccsontméretének alapjan matematikai
statisztikai elemzését végeztem el. Az arccsontok legjellegzetesebb
antropoldgiai jellegei a maxilla frontalis nytilvanyan, palatinaris felszinén, a
vomeren, az os zygomaticumon illetve a mandibulan ismerheték fel. Ezek a
tulajdonsdgok a+két emberi forasszon beliil szignifikdns kiilénbséget
mutatnak (P<0,05). Az alkalmazott matematikai, statisztikai modszerek:
variancia analizis (Bonferroni), regresszids és korrelacids vizsgalatok a
szabad szemmel is észlelhet6 és biztonsaggal meghatdrozhaté antropolégiai
jellegeket és eltérd alaki killonbségeket megerdsitették.

Az igazsagiigyi orvosi antropoldgiai vizsgilatoknal ezek szerint a két
forasszbeli jelleg egymastdl valo differencidldsa (az europid - negrid jelleg
megallapitasa) kellé szakmai biztonsaggal lehetséges.

Témavezetd: Prof. Dr. Késa Ferenc



Csupor Dezsd, GYTK V.
Szegedi Tudoményegyetem, Farmakogndziai Intézet €s Orvosi
Mikrobioldgiai Intézet, Szeged '

Uj biologiailag aktiv diterpének izolalisa az Euphorbia
platyphyllos-bol

Az Euphorbia platyphyllos L. (nagylevelii kutyatej) Eurdpa
szubmediterran  vidékein  honos  egyéves  ndvény.
Multidrog-rezisztencia (MDR) csokkentd hatdsu ndvenyi
kivonatok sziirévizsgélata soran az E. platyphyllos apolaris
kivonata kiemelkedd aktivitdst mutatott egér limfoma
sejtvonalon. A kivonat anti-MDR aktivitasu anyagai utan
kutatva tobblépéses kromatografids elvélasztast végeztiink.
A névény széraz herbajanak kloroformos kivonatat eldszor
vékuum-folyadékkromatografiaval frakcionaltuk poliami-
don, majd preparativ rétegkromatografias tisztitast végez-
tiink. Az izolalas utols6 1épéseként HPLC mddszert alkal-
maztunk, ennek eredményeként négy anyagot kiilonitettiink
el. Az izolalt anyagok szerkezetét NMR- ¢és tomeg-
spektroszkopia segitségével hataroztuk meg. Valamennyi
vegyiilet benzoesavval és ecetsavval észterezett 0] jatrofan-
vazas diterpénszarmazéknak bizonyult. A komponensek
farmakoldgiai tesztelése azt mutatta, hogy két vegyiilet
szignifiknsan csokkenti a tumorsejtek multidrog-rezisz-
tencigjat. Kiilonosen figyelemre mélté az a komponens,
melynek aktivitisa tobbszorésen meghaladja a pozitiv
kontroll verapamil hatsat. Az E. platyphyllos-tol elsGként
itt kozolt kémiai eredmények taxondémiai kovetkeztetésekre
is lehetdséget adnak.

Témavezeték: Dr. Hohmann Judit és Dr. Molnar Jozsef

Czirok Qébor, AOK, IV. é., Komlési Zsuzsanna, AOK, IV.¢€.
SZTE Elettani Intézet, Szeged

Uj eljaras periférias idegvégzodések intravitalis jelolésére

Béar az idegvégzodések morfoldgidjanak tanulmanyozdsa tobb
mint 100 éves multra tekinthet vissza, a Kkimutatdsukra
rendelkezésre allé hisztologiai eszkoztar sok tekintetben nem
kielégité. Jelen munkankban egy olyan ) kisérletes
neuroanatomiai moédszer kifejlesztésér6l szamolunk be, amely
alkalmas egy adott periféridas ideg dltal ellatott szovetek
motoros, szenzoros €s vegetativ beidegzésének kimutatasara.
Kisérleteinkben feln6tt Wistar patkdnyok n. ischiadicusaba
choleratoxin B alegység és tormaperoxidaz konjugatumat (CTX-
HRP, 1%, 1pl) injektaltuk, majd az éallatokat 3 nappal késobb
aldehid-tartalmu fixaloval transzkardialisan perfundaltuk és a n.
ischiadicus altal beidegzett borteriiletekbdl és  izmokbol
mintdkat  vettlink. A peroxiddz aktivitast fagyasztott
metszetekben Mesulam mddszerével mutattuk ki.

A borbol késziilt preparatumokban szortiisz6 és Meissner tipusu
érz6 idegvégzidéseket valamint a nagyobb erek koriil gazdag
perivaszkularis idegfonatokat figyeltiink meg. Tekintettel arra.
hogy a perivaszkularis innervaciot elézetes perineuralis
capsaicin kezelés nem befolyasolta, de ilyen idegrostokat 6-
hiroxidopamin (70+100+100 mg/kg, 1.v.) el6kezelés utan nem
talaltunk, ezeket szimpatikus adrenerg idegeknek tartjuk. A
harantcsikolt izmokban motoros véglemezeket identifikaltunk.
Kisérleti moddszeriinket megbizhatd, kénnyen reprodukalhatéd
eljarasnak tartjuk a periférias idegrendszert érinté fiziologias és
pathologias folyamatok mechanizmusainak tanulmanyozasara.

Témavezetdk: Dr. Santha Péter, Dr. Jancso Géabor




Danka Krisztian, Szalma Adém, Véaré Anna, Halész_Katal_in,
Szegedi Tudomany Egyetem Egészségiigyi Féiskolal Kar,
Gyégytornasz Szak, Fizioterapias Tansz€k, II. évfolyam, Szeged

A dinamikus egyensuly valtozasa rovid (5 perces) fizikai
terhelést kovetéen

A Functional Reach Test (FRT), amelyet Duncan és munkatarsai
fejlesztettek ki 1990-ben, egyike a legjobb teszt.ekm::k, ameIl)'/el
vizsgalhatjuk az egyensilyt. Az FRT a vizsgalt sz'c.:rrrle!y
stabilitasanak mértékét teszteli egy akaratlagos elére nyujtozas
soran. Megéllapitotték, hogy az FRT az életkor novekedésével
cskken, és a nemmel, testmagassaggal is korrelal. Vizsgé'la’funk
célja meghatarozni az 5 perces fizikai terhelé; hatasat” a
dinamikus egyensulyra. Kisérletinkbe 12 egészscges, felndt,
sportolot vontunk be (6 né és 6 férfi), kiknek kor szerinti
megoszlasa 20 és 35 év kozé esik. Megmértik az alanyok
testmagassagit, testtomeget, labmeéretét, valamm_t a I‘l}/}lgfih"'ﬂl
pulzust, vérnyomast, s a jobb illetve a bal oldali FRT erteket?
tovabba megkérdeztiik Sket, melyik a dominans keink. A fizakal
terhelés 5 percig, 30°-0s lejtésii futdszalagon ti:':rtent‘, k(‘)Zt‘:pf!S
(70-80%-0s) terhelési szinten. Ezt kovetden m;glsinete!tuk
méréseinket 1, 5, 10 perc elteltével az alabbi va}tozokat
rogzitve: vérnyomas, pulzus, jobb. és }Jal oldali FRT.
Megallapitottuk, hogy a fizikai aktivitds utan 1 per?cel, nem
mutatott romlast az FRT a dominans oldalon, majd 5 ¢€s 10 perc
mulva szignifikans csokkenés figyelhetd ‘meg. Ezek}?en a
megéllapitasokban a dominans kéz is meghatdrozé szerept, mert
csak ezen az oldalon torténtek jelentds valtozasok, a I:I’laSlk
oldalon a statisztikai adatok nem jeleztek szignifikans eltérést.
Témavezetdk: Dr. Horvath Gyongyi, Nagy Edit

Darabosné Karsa Mariann, TSF Gyula, Diplomas Apolé 1.
Gyula varos feln6tt haziorvosi praxisai, Gyula

A felnott haziorvosi praxisok - mint az alapellitas egyik
pillére - miikddése Gyula varosaban, napjainkban.

Kutatasi célunk a praxisok mikodésének vizsgélata a személyi
és targyi feltételek, az orvos-beteg kapcsolat, a sziirévizsgalatok,
gondozasi munka és az tigyeleti ellatas titkrében. Modszeriink
kérdbives felmérés: orvos, asszisztencia, paciens korében,
tovabba interjuk készitése. Eredményeink: a személyi és targyi
feltételek megfeleloek, megvalosul a bizalmon alapulo orvos-
beteg kapcsolat, nem minden haziorvos végez sziirdvizsgalatot,
nem elterjedtek az NM altal kozzétett ajanlasok a gondozasi
gyakorlatban. Jelenleg haziorvos nem tigyel, az ugyeleti ellatast
igénybe vevQk elégedettek a szolgaltatassal Végezetil az
eredmények tiikrében gyakorlati javaslatokkal éltink a
szlirdvizsgalatot és gondozasi munkat illetden.

Témavezeto: Dr. Megyeri Valéria




Deak Gabor, Albu Gergely SZTE, AOK,V. évfolyam
Idegsebészeti Klinika, Szeged

A liquorban eléforduld natriuretikus peptidek (ANP, BNP)
szintjének nyomonkovetése siilyos koponyasériilést kivetoen

Bevezetés: Stulyos koponyatraumat koveto agyduzzadas gyakran
terdpia rezisztens intracranialis nyomasemelkedeshez vezet. A
kialakulo odémaért az agyi viztérvaltozasok tehetok felelossé,
melynek hormonalis szabéalyozasaban a BNP és méginkabb az
ANP jelentds szereppel birhat. Vizsgalataink soran arra kerestik
a valaszt, hogy a sérillést kovetden megemelkedik-e a liquorban
ezen peptidek szintje és ez az emelkedés mutat-e osszefuggést a
sériilés sulyossagaval, illetve a varhato prognozissal?

Betegek ¢és modszer: Az elmult két év soran 8 betegnél
vizsgaltuk a kamradrainen lebocsatott liquor ANP ¢s BNP
szintjét a serilést kovetden 3-10 napig 4-8 oranként vett
mintakbol ELISA technika segitségével. Ezzel parhuzamosan
folyamatosan regisztraltuk az intracranjalis nyomasértékeket
valamint a perfuzios nyomast.

Eredmények: Mind a liquorban mért BNP, de kilondsen az
ANP szint jelent6s emelkedést mutatott a normalishoz képest. A
legmagasabb eredményeket a kiugro koponyatiri
nyomasértékeknél kaptuk. A magas intracranialis nyomas ¢€s az
ezzel parban mért magas ANP szint rossz prognozisra utalt.
Megallapitas: Eredményeink alapjan megallapithatjuk, hogy a
liquor vizsgalata egyrészt segitségiil hivhatd a prognozis €s a
helyes terapia megitéléséhez, masrészt adalékul szolgalhat a
jovében alkalmazando gyogyszerek kifejlesztéséhez.

Témavezetd: Dr. Barzo Pal

Dér Irén Eva, Tessedik Samuel Féiskola, Egészségiigyi Intézet
Gyula
Oroshéza Vérosi Onkormanyzat Kérhaza, Kardiologiai Osztaly,
Ambulans vérvételesek korében

"Syncumar nurse?"
(Az orilis alvadasgatlé kezelés nyomonkdvetése, ellendrzése).

Az oralis alvadasgatldé  kezeléssel  kapcsolatos
felvilagosito és ellenérzd tevékenység jelentOségére szeretném
felhivni a figyelmét minden ehhez kapcsolodd egészségligyi
tertileten dolgozé munkatarsamnak.

Célom volt, hogy bemutassam a Syncumar kezelésben
részesiilék igen magas szamat, illetve szamanak novekedését ¢s.
hogy emiatt egyre aktualisabb téma, feladat kell, hogy legyen a
felvilagositas, ellenérzés hianyossagainak a kikiiszobolése.
Célom volt mdmutatni a legalapvetdbb hianyossagokra: igy a
diéta, a mellékhatasok tiineteinek ismeretének a hianyara.
Célom, hogy raébresszem az egészségligyi dolgozokat, hogy a
felvilagositas hianyossagai mennyi tobbletterhet rénak a
betegekre (testileg, lelkileg) és az egészségligyi intézményekre
anyagilag (t6bszori vérvétel, hosszadalmas fekvobeteg kezelés).

Vizsgéalatom soran mindezeket igazolni tudtam. Az orélis
anticoagulans kezelésben részesiilok szama magas, évrol-évre
novekszik, azonban ismereteik a kezelési eldirasokkal
kapcsolatban igen alacsony szinten van.Ennek tapasztalataim
szerint két Osszetevoje: a felvilagositas hianyossagai az
egészségiigyi személyzet részérél, a masik oldala pedig a
betegek érdektelensége sajat egészségiikkel és kezelesiikkel
kapcsolatban. Ahhoz, hogy kedvezé eredményt tudjunk elerni
egy atfogd megoldasra van sziikség! Véleményem szerint a
Syncumar kezelés hatékonnya tétele érdekében intézményenként
alkalmazni kellene egy Syncumaros novért, "Syncumar nurse"-t.

Témavezet6: Dr. Mark Laszlo




Eles Eva , AOK. TV.

SZTE Pszichiatriai Klinika , Szeged

A fényterdpia hatasanak vizsgilata a pupilla fluktudciora
egészséges egyéneknél .

A téli depresszio kezelésében a fénvierdpia az elsé
valasztandd eljaras. A remisszios tendencia hamarabb
megfigyelheto, mint antidepressziv terapia estén.
Mechanizmuséaban fontos a biologiai 6rara ( SCN ) gvakorolt
szerepe. amelynek éberségi szintet fokozd hatést tulajdonitanak.

A pupilla fluktuacid kovetése egy uj modszer. A fluktuacio6
valtozasa osszefiiggést mutat az arousal szinttel és a kognitiv
funkciokkal. Vizsgalatainkat 10 egészséges személyen végeztik.
Monoocularis, 60  masodperces felvételt  készitettiink
videokameraval a pupillarél, fényterapia elott és utan. Az
alkalmazott fény doézisa 10000 lux volt, egy kezelés harminc
percig tartott.

A valtozas a pupilla fluktuacio. amit a pupilla unrest
indexszel jellemezhetiink, szignifikans volt (3612 %, p>0.01).
A pupilla atméré majdnem véltozatlan maradt (1017 % SEM).

A fénvterapia utan a pupilla unrest index szignifikans
csokkenése, az arousal szintre gvakorolt erds hatasra utal.
Eredményiink egy lehetséges magyarazatot adhat a fénynek az
affektiv zavarok kezelésében betoltott szerepére.

Témavezetd: Dr. Szabo Zoltan

Erés Gabor AOK, 1V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Sebészeti Mitéttani Intézet, Szeged

A nitrogénmonoxid szerepe a gastro-oesophagealis reflux
epés komponensének patomechanizmusiban

Az epés komponens fontos szerepet jatszik a gastro-
oesophagealis reflux betegség patomechanizmusaban. Jelen
tanulmanyunk célja, hogy megvizsgaljuk az epés reflux alatt
bekovetkezd mikrocirkulacios valtozasokat és tisztazzuk a
nyeldcsOd neuronalis elemei altal termelt nitrogénmonoxid (NO)
szerepét a folyamatban.

Kisérleteinket altatott kutyakon végeztik. A nyelocsO egy
szakaszat fiziologias sooldattal (1.=kontroll csoport; n=5), a 2.
és a 3. csoport eseteben epével toltottiik fel. A 3. csoportot a
neuronalis NO szintetaz (nNOS) szelektiv gatloszerével, 7-
nitroindazollal , (7-NI)  kezeltik el6. A  nyalkahartya
mikrokeringését ortogonalis polarizacios spektralis
videomikroszkoppal —monitoroztuk és  meghataroztuk a
kapillarisok véraramlasanak sebességét (VS) és a relativ
érteriiletet. A kisérlet végén vett szovetmintabol megmertik a
konstitutiv és induktiv NOS (cNOS; iNOS) aktivitasat, valamint
a granulocyta akkumulaciot jellemzo mieloperoxidaz (MPO)
aktivitast. Az epés kezelés hatasara a VS, a relativ érterilet, a
szoveti INOS és MPO aktivitas szignifikansan emelkedett a
kontroll csoport adataihoz képest. A 7-NI elokezelés hatasara a
VS és a szoveti MPO aktivitas szamottevoen novekedett az epes
csoporthoz képest.

Kovetkeztetés: Az nNOS altal termelt NO fontos szerepet
jatszhat a refluxalt epe altal indukalt gyulladasos folyamat
patomechanizmusaban.

Témavezetok: Dr. Kaszaki Jozsef



Eszlari Edgar, Csonka Endre AOK VL. o
Szegedi Tudoméanyegyetem, Sebészeti Miitéttani Intézet, Szeged

Hiperozmotikus Kolloid/krisztalloid volumenexpanderek
keringési hatasainak dsszehasonlitisa

A hiperozmotikus krisztalloid/kolloid oldatok un. alaS:SO{l}f
volumenterapidgja hatasos kezelés a periférias keringési
elégtelenségek esetében. A kiilonbozo tipusu kollon:% oldatok
miokardialis hatasait illetben azonban ellentmondo adatok
ismeretesek. Jelenlegi kisérleteinkben Gsszehasonlitottuk a
hipertonias dextran (7.5% NaCl-10% dextran-40: HSD) esoa
hipertonias hidroxietilkeményito (7.5% ' .NaC1-6/o
hidroxietilkeményité: HES) kezelések kardialis hatasait.
Kisérleteinket altatott, thoracotomizalt kutyak 3 csoportjaban
végeztilk. Monitoroztuk a hemodinamikai paraméteref:kf.:.t, a bal
kamrai nyomas-atméro osszefggésbél ~ meértik @
szivkontraktilitast és szamitottuk a teljes periférias ellenallast
(TPR). Az 1. csoport allatai (n=5) fiziologias séoldatgt, ’a?_
csoport (n=7) HSD infuziot, a 3. csoport (n=5) HES 1nfu,215)t
kaptak 15 perces infuzioban 4 ml/kg dozisban. Hatasukz}t 2 oréan
keresztiil yizsgaltuk. A HSD és HES kezelések hatasara az
artérias kozépnyomas és a perctérfogat 30 perces er_nel.kedest
mutatott. A HSD a szivkontraktilitais és a TPR szignifikans
emelkedését, ugyanakkor a HES a szivkontraktilitds tranziens
csokkenését eredményezte valtozatlan TPR mellett.
Kovetkeztetéss A HSD  infuzi6 hatdsosan javitja a
kardiovaszkularis funkciét a sebészi trauma utdn, mig a HE.S
infuzid kedvezétlen mellékhatasa tranziens miokardialis
depresszio lehet.

Témavezetod: Dr. Kaszaki Jozsef

Farkas Attila, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Elettani Intézet, Szemészeti- és
Pszichiatriai Klinika, Szeged

A kategoriziaci6 retindlis komponense: eredmények
glaucomas betegek pszichofizikai vizsgalatabol

Mely neurokognitiv mechanizmusok hatarozzak meg absztrakt
dontéseinket? Mig szamos tanulmany utalast tett a prefrontalis
cortex és a neostriatum szerepére, a korai vizualis folyamatok
jelentésége ismeretlen. Vizsgélatunkban retinalis kérosoddssal
rendelkezd glaucomds betegek és egészséges személyek
kategorizacios teljesitményét hasonlitottuk dssze. A kategériakat
szinuszoidalis luminancia-profili fliggdleges racsmintazatok
alkalmazasaval négy kontraszt-intervallum mentén definialtuk
(2-11%, 5-23%, 20-65% és 6-40%), szamitogép segitségével. A
kategoriakra jellemzé mintazatok bemutatasat magaban foglalo
tanuldsi fazist kovetden a résztvevoknek 10j ingereket kellett az
alacsony vagy magas kontraszti csoportba osztalyozni. A
kontroll személyek eredményesebben kategorizaltak 10-15%
kontraszt koriil, tanulastdl fiiggetlen kategoriahatart kialakitva
ezen értékeknél. A glaucomas betegek ezzel szemben szelektiv
deficitet mutattak 10-15%-nél: az alacsonyabb kontrasztl
mintdzatokat a magas Kkontraszt kategéridjaba soroltak.
Eredményeink szerint a korai vizualis folyamatok specifikusan
befolyasoljak a kategorizdcios dontéseket. A kiilénbozo
kontraszt-tartomanyokra érzékeny retinalis eredetii magno- és
parvocellularis  palydk kozponti szerepet jatszhatnak e
folyamatokban.

Témavezetok: Kéri Szabolcs, Jandky Marta és Benedek Gyorgy



Fazekas Ildiké Ilonka, AOK;, IL. ,
SZTE AOK Anatémiai Szovet- és Fejlddéstani Intézet, SZTE AOK
Pszichidtriai Klinika

Corticosteron kezelés hatdsa calbindin, neuropeptid és foszB
expressziora patkany hippocampusban

A mellékvesekéreg hormonok mélyrehatd szerkezeti véltozdsokat
okozhatnak a hippocampusban: részt vesznek a sejtciklus
reguldciGjaban, befolydsoljdk a dendritek morfolégidjat €és a
szemcsesejtek  proliferdciés  kapacitdsdt.  Hatdsaikat protein
receptorok révén, transzkripei6t szabdlyozé DNS szekvencidkhoz
valo kotddéssel fejtik ki. Kisérleteinkben kronikus corticosteron
kezelést kovetden hippocampalis calbindin, VIP és  NPY
neuropeptidek valamint FoszB fénymikroszk6pos lokalizdcidjat
vizsgaltuk, felnétt patkanyokban. A 14 napos corticosteron kezelést
kévetden az allatokat perfundaltuk, és frontalis sika fagyasztott
metszeteken  immunfestéseket végeztink. Az  immunreaktiv
struktirdkat digitdlis képfeldolgozdssal,” morfometriai analizissel
értéKeltiik. Kontroll dllataink a corticosteron olddszerét kaptak.
Corticosteron hatasira szignifikansan nétt a CAl régié calbindin
pozitiv neuronjainak szdma, mig a calbindin-festett moharostok
teriilete szignifikdnsan csokkent. A VIP-pozitiv neuronok szdma a
hippocampus CA1 régidjdban és a gyrus dentatusban szignifikdansan
emelkedett, mig a NPY-tartalmd neuronoké csokkent. A FoszB
immunreaktivitds kimutathaté, de nincs eltérés kezelt és kontroll
illatok kozott. Eredményeink arra utalnak, hogy a 14 napos
corticosteron kezelés hatasara jelentds neurokémiai — és feltehetden
_ strukturalis valtozasok kovetkeznek be felndtt allocortexben.

Témavezetdk: Dr. Szakédces Réka, Prof. Dr. Mihdly Andras

Fejes Imre, Altalinos Orvostudomanyi Kar, VLévfolyam,
Szegedi Tudomanyegyetem, Sziilészet-N6gyogyaszati Klinika,
Androlégiai Osztaly, Szeged

A cryopreservatio hatisa a spermiumok motilitisara.

Az ond6 lefagyasztisa elsdésorban az AID miatt valt jelents
kérdéssé. A cél, hogy a fagyasztas-felolvasztas karosito hatasait
minél t6bb életképes, gyorsan mozgd spermium élje tul. Ezt
nagymértékben befolyasolja a fagyasztasi gorbe. Az elvégzett
kisérletek célja a Sziilészet-NOgyogyaszati Klinika Andrologia
osztalyan - miikddo fagyasztokésziilék programjanak
hatékonyabb bedllitasa volt.

A fagyasztas el6készitése, a mintak vizsgalata, centrifugalasa,
védovegyiiletekkel elegyitése a mar eddig is hasznalt protokoll
szerint torténe. A fagyasztasok soran az eddig hasznalt kontroll
gdrbe mellett még 6t sebességében és idotartamaban kiilonbozd
gorbét vizsgaltam.

A kiilonboz6 gorbék dsszehasonlitasakor az atlagos hatékonysag
ugyan kiilonbézott, am nem szignifikdnsan.

Jelentds eltérések hidnyaban is létezik a kontrollnal megfelelébb
gorbe, amely idotartamaban révidebb a jelenleginél. Ez a gorbe
hosszutavi tarolas esetén is kedvezo eredményeket mutat.

Témavezetd: Dr. Szollési Janos egyetemi docens




Fige Anita, AOK, IV. évf,, .
Szegedi Tudomdnyegyetem, Gyermekklinika, Szeged

Az angiotensin Konvertiz enzim aktivitds és polimorfizmus
obes hypertonids gyermekekben

A vérnyomas szabalyozasanak egyik legfgntolsabb‘ tényezdoje a
renin-angitensin-aldosteron rendszer. Vizsgélatainkban arra
kerestiink valaszt, hogy serdiildkora obes betege.kben milyen
szerepet jatszik-e az angiotensin kc)_r}ven?az enzim (ACE) Oa
hypertonia kialakulasdban. Hypertomas (H, n=16), obeis (. .
n=18) és obes-hypertonias (OH, n=14) betegekbeq va a}Tmt
egészséges kontroll csoportban  (n=24) megb'ataro’ztu a
periférias vér ACE aktivitasat (spektrofotomel:tna% modszer}),
valamint az enzim aktivitast részben meghatarozo ACE gén
polimorfizmust (PCR technika). A H é OH csgportb:an az
enzim aktivitast ACE gatloval tortént kezelés utan 1
ellendriztiik, s az eredményeket ésszehasonlitottu%( .a‘ver‘nyom:c}s
¢rtekekkel. Eredményeink szerint az -ACE akt\\:lta’s jelentOs
mértékben fligg a genotipustol; a legmagasabb értékeket DD
(135,2445,2 U/, a legalacsonyabbakat az Il (65,2429,1 U/)
allelek esetén mértik. Az enzim aktivitas minden c_sogont;an a
normal tartomanyban volt, és az OH csorportban sagmﬁk’ansan
(p<0,001) alacsonyabb aktivitast n}eljti.'mk a H es O
csoportokhoz viszonyitva. Kezelés hatasara az A(‘ZE‘akt}vnas
(OH: p=0,040) ¢s a vérnyomas (OH: p=0,002‘) is smgmﬂﬁkansan
csokkent, azonban két paraméter valtozasai kozott nem
mutathato ki szoros Gsszefligges. Eredményeink’arra ut_z’tlna%(,
hogy serdilokori obes betegekben az ACE Z:tkthIt?.S nem jatszik
lényeges szerepet a hypertonia pathomechanizmusaban.

Témavezetik: Dr. Karg Eszter, Dr. Endreffy Emoke,
Dr. Tari Sandor

Finta Iris, Veréb Edit, Gydgyszerésztudomanyi Kar V.
évfolyam

Kutatéhely: SZTE GYTK, Klinikai Gy6gyszerészeti Intézet

Ambulins antibiotikum fogyasztas osszehasonlité elemzése

Az antibiotikum felhasznalas elemzése a gydgyszerutilizacids
vizsgalatok kozott kiemelkedd jelentéséggel bir. Ennek oka
kett6s, szakmai és anyagi tényezék indokoljak. Mindkét
szempontbdl kiilondsen fontos a jarobeteg ellatds keretében
torténd felhasznalas. Munkank sordn Osszehasonlitottuk két
egymastol fo6ldrajzilag és tarsadalmilag is eltérd telepiilés
egyéves antibiotikum felhasznalasit. Az adatokat a két telepiilés
teljes gydgyszerellatasat biztositdé gyogyszertarakban kivaltott
vények manualis feldolgozasaval nyertiik, majd a WHO 4ltal
javasolt ATC/DDD gyégyszerfelhasznalds elemzd moddszerét
alkalmazva kaptuk meg az Osszehasonlithaté eredményeket.
Ezek szerint lényeges kiilonbséget talaltunk a felhasznalt
antibiotikumok mindségében; mig az egyik helyen a klasszikus
penicillinek foglaltak el az elsé helyet, a masik telepiilésen az
aminopenicillinek és a masodik generaciés cefalosporinok
fogyasztasa volt kiemelkedd. Mennyiségileg azonban nem
tapasztaltunk szamottevé kiilonbséget.

Teémavezets: Dr. Soos Gyongyvér




Fitz Monika, Gyogyszerésztudomanyi Kar, V. éviolyam
SZTE Gydgyszerkémiai Intézet, Szeged

4-Arilszubsztitualt- B-laktamok
enzim-katalizalta kinetikus rezolvalasa

Munkéam sordn vizsgaltam a biolégiai és kémiai szempontbol
egyarant fontos 4-fenil-2-azetidinon [(+)-1] enzim-katalizalta
kinetikus rezolvaldsanak lehetéségeit szerves olddszerben.
Tanulmanyoztam az enzimes reakcidé koriilmenyeinek (enzim
tipusa, olddszer, acil donor mennyisége) reakcio szelektivitasara
és sebességére gyakorolt hatasat.

Kivalo enantioszelektivitast (E >700) értem el vinil-butirattal
toluolban PS lipaz (30 mg ml "-katalizissel, azaz nyertem
magas ee-vel (ee 297%) az észter (3) és el nem reagalt alkohol
(4) enantiomereket.

Az (R)-észtert és (S)-alkoholt a megfelel6 enantiomertiszta
B-laktamma (5 és 7) és B-aminosav észterré (6 €s 8) alakitottam
(ee> 95%).
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Fricska Nagy Adrienn, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem AOK Pathologiai Intézet, Sebészeti
Klintka, Informatikai Intézet, Szeged

Donorvesékben észlelt nem specifikus érelvaltozasok és a
graft-dysfunctio kapcsolata

A donorvesék 70-6ris” tlibiopszids vizsgilatit 1995-ben vezették
be Szegeden. Munkink sorin 78 bedltetésre kertilt donorvese
morphologia elemzését és 2 éves klintkopathologiai kovetését
vegeztik el. Azt vizsgiltuk, hogy az érelviltoziasok betolyiasoljik-e
a korai ¢s késoi graft-dystunctiot. A TRUCUT 18G tivel vett
veseblopsziak metszeteiben az arteriola hyalinisatio (AH), arteridk
intima fibrosisa (AII), tubulus atrophia (T'A), interstitialis fibrosis
(IF) ¢és glomerulosclerosis  (GS)  el6fordulisit  semiquantitativ
modon elemeztik. Az érelviltozasok ¢és a recipiens vesefunkeiojira
utalo klintkai« paraméterck kézott Gsszetliggeseket statisztikailag
elemeztik. A donorok atlag ¢letkora: 42,06 13,27 év. Az esetek
75,7%-aban talaltunk AIF-t, mely 52,6%-ban enyhe, 23,1%-ban
kozepes foka volt. Kalonhozo foka A 83,3%-ban, TA 66,7%-
ban, GS 87,0%-ban, 1F 26.9%-ban fordult el5. Az AIF és a masik
négy vizsgilt morphologiai  paraméter elSfordulisa  kozott

szignifikins Osszetliggést talaltunk (p<0.001). Az AIF a donorok

halalinak ok:ival is szignifikins Osszefliggést mutatott (p<0.01). A
kizepes foki ATF-t mutatd csoportban a betiltetés utin 2 héttel
¢s 24 honappal mért Se Creatinin értékek szignifikinsan (p<0.05)
magasabbak voltak, mint az ép vagy enyhe AIF-t mutatd
csoportban. Fredményeinket Osszefoglalva a kozepes foka AL
legalibbis részben szerepet jatszhat a korai és késdi graft-
dystunctio  pathomechanismusiban.  Tovibbi  vizsgalatok
szilkségesek ennek tisztazasira.

TémavezetGk: Dr. Kemény Eva, Dr. Szenohradszky Pal,
Dr. Eller J6zsef




Fricska Nagy Zsanett, AOK V.
Scegedi Tudomanyegyetem, Neurologlal Klinika, Szeged

Prospektiv  dsszehasonlito fazis IV. klinikai vizsgalat
interferon-beta-1b és glatiramer acetate kezelt sclerosis
multiplexes betegekben

A relapsus-remissio korformaju sclerosis multiplexes betegek
Lezelésében a kovetkez6 elvet kovetjitk: 1. az acut exacerbatio
kezelése. 2. a betegség  aktivitasinak  csokkentése.
Magyarorszagon 1996-tol 2 szer ( Interferon-beta-1b, glatiramer
acetate ) allt rendclkezésinkre a betegség aktivitasanak
csokkentése céljabol. Jelen vizsgalatot a SZTE Neurologiai
Klinikdjan végeztik 1996. febr. és 2001. febr. kozott. A
vizsgalatban 25 beteget glatiramer acctate-al, 31 beteget
Betaferonnal kezeltink. 1996 és 1999 okt. 1. kézott mindkét
farmaconnal folyamatosan kezeltiik a betegeket, 1999. okt. 1. &s
2001. febr. 1. kozott a glatiramer acetate kezelést OEP
finanszirozasi okok miatt felfiggesztettik. Jelen vizsgalat
elsddleges végpontja: a glatiramer acetate €s az Interferon-beta-
Ib-vel kezelt betegek 5 év kezelés utani EDSS értekeénck
osszehasonlitisa,  Valaszt  kerestink  arra, hogy az
immunmodulans  kezelds  mcgszakitasa  kovetkeztcben
progredial-e a betegség. A glatiramer acetate kezelt csoport
induld EDSS értéke: 2,47 ( range: 0-6 ), a vizsgalat végen
EDSS: 3,1 ( range: 0-8 ). Az interferon kezelt csoport EDSS
értéke indulaskor: 2,2 ( range: 0-5.5 ). 5 év kezeles utan: D]
(0-5.5 ). Eredményeink azt sugaljdk, hogy SM-es betegekben az
immunmodulans kezelés felfiiggesztése a funkciondlis dllapot
romlasat valtja ki.

Témavezetd: Dr. Benesik Krisztina
Prof. Dr. Vécsei Laszlé

Gal Pétqr, Yinod Krishnan, AOK V., Varga Sandor, Balizs
Laszlé, AOK VL
Szegedi Tudomanyegyetem, Sebészeti Miitéttani Intézet, Szeged

A neuronalis nitrogénmonoxid szerepe a vékonybél-
prekondicionalas mechanizmusiban

Az ischemia-reperfuzios (I/R) karosodas mérsékléseének hatasos
modszere az ischemids prekondionalas (IPC), amelynek
mechanizmusaban fontos szerepe lehet a nitrogénmonoxidnak
(NO). Kisérleteinkben megvizsgaltuk a vékonybél neuronalis
elemei altal termelt NO jelentdségét az IPC soran.

Altatott kutyakban az a. mesenterica superior (AMS) 60 perces
leszoritasat - kovetd 120 perces reperfuzio kovetkezményeit
vizsgaltuk (I/R csoport). A 2. és 3. csoportban az ischaemiat
megeldzoen 3x5 perc AMS occlusioval prekondicionéltuk a
vékonybelet. A 3. csoportban az allatokat 7-nitroindazollal, a
neuronalis NOs szintetaz (nNOS) gatloszerével (7-NI, 5 mg/kg,
iv.) kezeltik eld. Vizsgaltuk a lokalis haemodinamikai
paramétereket, az  intramucosalis  pH-t  (pHi), a
vékonybélmotilitast, a plazma nitrit/nitrat szintjét és vékonybél-
biopsiakbol a granulocyta akkumulacot jelz6 mieloperoxidaz
(MPQ) aktivitast.

Az T/R szignifikansan csokkentette a pHi-t, novelte a
bélmotilitast és a szoveti MPO aktivitast. Az IPC szignifikansan
gatolta pHi csokkenését €s az MPO aktivitas emelkedését. A 7-
NI eldkezelés gatolta a bélmotilitast, haromszorosara emelte a
plazma nitrit/nitrat szintjét és a szoveti MPO aktivitast,
Kovetkeztetések: Az nNOS &ltal termelt NO-nak a
vékonybélben fontos szerepe lehet az IPC mechanizmusaban, a
leukocytak altal medialt gyulladasos folyamatok gatlasa révén.

Témavezeto: Dr. Kaszaki Jozsef




Gecse Krisztina, AOK, IV. €., Pluhar Zsuzsanna, AOK, IV. é.
SZTE Elettani Intézet, Szeged

Choleragenoid axotomiat kovetd retrograd intraneuronalis
transzportja patkany capsaicin-szenzitiv érz6 ganglionsejtjeiben

Jelen kisérleteinkben a periférids idegatmetszés hatdsat
vizsgaltuk a choleratoxin B alegységének (choleragenoid, CTX)
felvételére és retrograd axondlis transzportjara spinalis
ganglionsejtek  subpopuldcidiban kontroll és capsaicinnel
elokezelt allatokban.

Vizsgalatainkban capsaicinnel ill. annak oldoszerével eldkezelt
felnétt Wistar patkanyok intakt vagy 2 héttel korabban
Atmetszett 1. ischiadicusaba CTX-tormaperoxidaz konjugatumot
(CTX-HRP, 1%, 1 ul) injektaltunk. Az olddszerrel eldkezelt
4llatokban a CTX-HRP intakt idegbe torténd beadasat kdvetoen
szamos, foként nagyobb méretli neuron jelolodott az L4-L.5-6s
spindlis ganglionokban; a jelolt neuronok atlagos atmetszeti
teriilete (AT) 1041£19 um® —nek adoédott. A periférias ideg
dtmetszését kovetden a CTX-HRP injektalasa utan az érintett
ganglionokban jelentds szamban jelolodtek kis ducsejtek is: a
jelolt sejtek AT 632+59 pm’-re csokkent (n=4, p<0,05). A
capsaicinnel el¢kezelt allatokban az idegatmetszést kovetoen
nem valtozott szignifikinsan a jelolt neuronok AT (intakt:
880145 pmz, atmetszett: 740145 pmz |8

Eredményeink arra utalnak, hogy a periférias idegek atmetszését
kovetd  ganglionaris  (és  kovetkezményes gerincvel6i)
morfologiai valtozasok alapjat a capsaicin-szenzitiv  €rzo
ganglionsejtek  fenotipus-valtasa képezi, amennyiben ezen
specifikus C-afferens idegrostok képessé valnak a CTX-HRP
felvételére és intraneurondlis transzportjara.

Témavezetdk: Dr. Jancsd Gabor, Dr. Santha Péter

Gombar Eva és Vass Viktor, AOK 4. évfolyam
SZTE-AOK Farmakolégiai és Farmakoteréapiai Intézet

5-Hydroxy-decanoat (5-HD) és glibencamid (GLIB)
aritmiakra gyakorolt hatdsa altatott patkanyban

A szivizom ischaemia soran csokkend ATP koncentracio
hatasara megnyilik az ATP figgd K'-csatorna. Mikodése a
szivizomsejtek energia-megtakaritasat eredményezi, és védelmet
nydjt a tulzott Ca’" bearamlassal szemben. Ugyanakkor noveli
az extracellularis K" koncentraciot és roviditi az akcios potencial
idétartamat. E két utobbi hatas el8segiti az aritmiak kialakulasat.
Kisérleteink soran osszehasonlitottuk egy mitokondrium
szelektiv K app-csatorna blokkolé (5-HD), és egy nem szelektiv
K srp-csatorna blokkold (GLIB) hatasat a rovid ideig tarto
szivizom ischaemiat kovetd reperfuzio kivaltotta aritmiakra.
Vizsgalatainkat pentobarbitallal altatott him, Sprague-Dawley
patkanyokon végeztiik. A mellkas megnyitdsa utan a bal
coronaria artéria lekotésével hoztuk létre az ischaemiat, amit 6
perc utan reperfiizid kovetett. A glibencamid el6kezelés (5
mg/kg ip. 30 perccel az ischaemia el6tt) jelentGsen javitotta a
reperfiziot tGlélo allatok aranyat (67 %, mig a kontroll
csoportban 17 %) és eldsegitette a kamrafibrillaciok spontan
megsziinését is (50 %, a kontrollban 0 %). Ezzel szemben az 5-
HD-al elgkezelt (5 mg/kg iv. 10 perccel az ischaemia elott)
allatokban nem csokkent az életet veszélyeztetd aritmiak
eléforduldsa és nem javult a talélési arany (20 %).
Eredményeink szerint a mitokondrialis Katp blokkolasa nem
befolyasolja az ischaemia-reperfuzio indukélta aritmiak
kialakulasait. A nem szelektiv szer antiaritmids hatasa
valosziniileg a szivizomsejtek sarcolemmajaban talalhaté Kare
csatorna blokkolasaval magyarazhato.

Témavezetd: Dr. Lepran Istvan




Gyori Zoltan, AOK1IV.
Szegedi Tudoméanyegyetem, AOK, Elettani Intézet, Szeged

A szénsav-anhidraz gatlasa csokkenti a tovaterjedo kérgi
depolariziciéhoz tarsuld agyi véraramlas-fokozodast

A tovaterjedd depolarizacio (cortical spreading depression
[CSD]) az agykéreg egy adott teriiletén a lokalis véraramlas
karakterisztikus valtozasat eredményezi. A CSD-hez tarsulo
hyperaemiés reakcioban - melynek a vascularis tipusu fejfajasok
kialakulisdban nagy jelentéséget tulajdonitanak - lokalis
metabolikus és neuronalis tényezdok egyarant szerepet jatszanak.
Jelen kisérleteinkben megvizsgaltuk, hogy szisztémas morfin,
valamint  szénsav-anhidraz ~ gatlo  acetazolamid  kezelés
befolyasolja-e a CSD-hez tarsuld agykérgi  véraramlasi
valaszokat. Altatott patkanyokban CSD-t mechanikai ingerléssel
¢s/vagy 1-2 M-os KCl oldattal valtottunk ki az agykéreg
frontalis teriiletén. Az azonos- és ellenoldali agykérgi
véraramlast laser-Doppleres véraramlas mérével kovettik.
Morfin kezelés hatisara (1, ill. 5 mg/kg, iv) szabadon leégzo
(n=6) 4llatokban fokozodik az agyi vérdramlds, mig
mesterségesen lélegeztetett (n=5) allatokban annak mérsekelt
csokkenése tapasztalhato. Ugyanakkor mindkét csoportban
valtozatlan marad a CSD-figgd hyperaemias reakci6é (morfin
kezelés elétt: 245+32%, ill. utan: 228+21%). Acetazolamid (10,
20 mg/kg, iv, n=9) alkalmazasa fokozza a kérgi perfuziot, mig a
CSD-hez kapcsolodd hyperaemias reakciot nagymeértékben
gatolja (265+35% vs. 12917%). Kisérleteink tovabbi adatokat
szolgaltatnak a  CSD-vel osszefliggd agyl  érreakciok
kialakuldsara vonatkozéan, és segitik a vascularis tipusi
fejfajasok pathomechanizmusanak megértéset.

Témavezetdk: Dr. Bari Ferenc és Dr. Domoki Ferenc

Heinrich Attila, Természettudomanyi Kar, Biologus szak. III.
évf.
Gyogyszerhatdstani és Biofarmdciai Intézet, Szeged

Adrenerg receptor mRNS viltozdsa patkiny és humin
uteruszban

A spontdn uterusz kontrakciok c-adrenerg receptorokon (AR)
keresztill medialédnak, mig a B-AR-ok stimuldlasa uterusz
relaxaciot idéz el6. A gyakorlatban a PB.-AR agonistdkat
alkalmazzak tocolytikumként. A fenti evidencidk alapjan a-AR
blokkolo vegyiiletek is képesek gatolni az uterusz kontrakeioit,
de ahhoz, hogy az a-blokkolokat biztonsagosan alkalmazhassuk
az uterusz adrenerg receptor statuszinak vizsgdlata sziikséges,
melyet patkany és human uteruszon végeztink el. Az AR
altipusok  expressziojanak  valtozasaira az mRNS szint
valtozasabol kovetkeztettiink, melyet RT-PCR technikaval
kovettiink.

Human uteruszban legnagyobb mennyiségben oyp-AR
expresszalodott. Az aya- €S Op- és P2-AR mRINS mennyisége
kozott nem  tapasztaltunk  szignifikdns  kiilonbséget,
mennyiségiik a cervixtél a fundus fele novekedett. Az og-AR
mRNS legnagyobb mennyiségben a corpustan volt jelen.
Patkdny uteruszban a valamennyi adrenerg receptor tipus
mennyisége a cervixtél a corpus felé haladva nott, a B2-¢s op-
AR mRNS volt a legnagyobb mennyiségben kimutathato.
Terminusba levd patkany uteruszban o,s-AR dominancia volt
tapasztalhaté, mig az o;3-AR  mRNS mennyisége a
kimutathatdsag hatara alatt volt.

Osszegzés képpen megdllapithatjuk, hogy az AR-ok
expresszidja a cervixtél nd, terhes patkdny uteruszban oja-, nem
terhes human uteruszban o, p-, patkdny uteruszban oip - €s fo-
AR dominancia tapasztalhato.

Témevezetd: Ducza Eszter, Dr. Falkay Gyorgy




Horvath Erika, Gy6gyszerésztudomanyi Kar, V. évfolyam
SZTE Gyégyszerkémiai Intézet, Szeged

Indannal kondenzalt 1,3-heterociklusok eléallitasai

A gyogyaszatban nagyszamu, valtozatos farmakologiai
hatasti indanvazas gyogyszert alkalmaznak, kozilik az ana_]—
getikumként hasznalt sulindac (Clinoril), illetve az antihisztamin
dimetindén (Fenistil) hazankban is forgalomban van.

Munkank soran indénbdl tobblépéses szintézissel

pB-laktamot, aminosav-etilésztert, ¢s indanvéazas diamint (1)
allitottunk elo.

NN .\‘Hﬁ(R*
- (0] ! \ / 3 (&)

4 5
R' = COOC,Hs, CH,NHCH;
R? = CHs, CaHLCl(p), CaHLCHs(p); R® = H, CHy; R* = CH.Cl(p)
Az igy eléallitott bifunkcids vegyiiletek gytirtizarasaival
valtozatos szerkezetli 1,3-heterociklusokat (2-5) készitettiink,
melyek kéziil néhany vegyiilet farmakoldgiai szempontbdl is
érdekes lehet.

Témavezetd: Fabianné Palké Marta

Horvath Zoltan, TTK III.
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai
Intézet, Szeged

A késoi egyeniranyito kaliumaram ultrarapid
komponensének  (Ik,) szerepe a  kutya  pitvari
repolarizaciéban

A pitvarfibrillacié a leggyakoribb szivritmuszavar, és kozvetett
modon jelentésen hozzajarul az Gsszmortalitishoz. A késéi
egyeniranyitd kaliumaram ultrarapid komponense (Ik,) olyan
transzmembran iondram, amely csak pitvari izomban van jelen.
Jelenleg intenziv kutatdsok folynak, hogy ezen 4ram gatlasaval
pitvari antiaritmias hatast hozzanak létre. Igy elkeriilhetd lenne a
kamrai repolarizacié megnyuijtas kovetkeztében  fellépd
proaritmias hatas kockazata. Kisérleteinkben éppen ezért a
szelektiv Ix, gatlé 4-aminopyridine hatasat vizsgaltuk pitvari
akciés  potencidl repolarizacidjara.  Vizsgalatainkat az
intracellularis mikroelektrod modszerrel végeztiik kutya bal
pitvari  preparatumokon, 37 C°-on, 200-1000 ms
aminopyridine a varakozasokkal ellentétben nem nyujtotta meg a
pitvari szivizomsejtek akcidés potencial idétartamat (APDgg
126.3+9.4ms-r61 128+9.9ms-ra valtozott; n=4, p>0.05). Az
akcios  potencialok  platéfazisanak  idétartama  azonban
szignifikansan megnétt (APD,s, 22.5+5.6ms-rél 41+3.9ms-ra,
n=4, p<0.05), mely az Ik, aram gatlasara utal. Eredményeink azt
sejtetik, hogy az Ig, 4aram gatlasaval szamottevé a
pitvarfibrillacio kezelésére alkalmas hatas nem varhato, és igy az
Ik, aramnak a repolarizacidban betoltott szerepe atértékelésre
szorul. .

Témavezeto: Dr. Biliczki Péter, Prof. Dr. Varré Andras
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Horvith Zséfia ~10. évlolyam
Arany Janos Reformatus Gimnézium ¢s Dikotthon

Kar, hogy nem tud beszélni!

Sokan mondjék, a kutya az ember legjobb baratja. Jomagam is ezen a véleményen
vagyok, hiszen nekem négy is van. Néha (gy tinik, minden egyes szot
megértenck, amit mondok nckik. Persze cz csak a véletlen mive, és egy kis
elfogultsag is van benne, de annyi biztos, hogy tudnak alkalmazkodni az ember
hangulatahoz.

Rendkivill érdekes dolog még az is, ami a milt év tavaszin torténl. A hét éve
egymas mellett é16 ndstény és him kutya elso alkalommal pérzott egymadssal. Ezt
kovetéen nem kis meglepetésiinkre, 14 éves hazérzonk négy kiskutyaval
ajandékozott meg. A nyiri sziinet folyaman alkalmam nyilt megfigyelni a kolykdk
fejlddését naprol napra, viselkedésiiket sziileikkel szemben és egymas kozt.

Késdbb kezembe akadt Csanyi Vilmos Bukfenc és Jeromos cimi, kutyair6l 52016
kényve. Ahogy olvastam, egyre tobb hasonlésagot véltem felfedezni az 6 ¢s az én
kutyaim viselkedésében. Példdul az én kutydimnak is vannak kiilonbozd, de jol
meghatéarozhaté -"ritualéi," de ezt most nem részletezném, mert errol akar egy
cgész kinyvet is lehetne irni.

Ezutdn egyre tobb etologidval kapesolatos konyvet kezdtem cl olvasni. Probaltam
magyardzatot taldlni a kutydim olykor egészen -"emberi" viselkedésére.
Paly4zatomban azt szeretném bemutatni, hogy a kutyaknak is vannak érzelmeik,
amiket szemmel lathatoan kimutatnak, és szavak nélkiil is megértetik veliink, ha
egy kicsit jobban odafigyeliink rajuk.

Témavezetd: Péntekné Szilagyi Aranka

Hugyecz Marietta, Szegedi Tudomanyegyetem
Természettudomanyi Kar Biologia szak, II. évfolyam

Szegedi Tudomanyegyetem Altalinos Orvostudoményi Kar,
Alzheimer-kor Kutatocsoport, Pszichiatriai Klinika, Szeged

AZ IMIPRAMIN ES A CITALOPRAM FOKOZZA AZ
AMILOID PREKURZOR PROTEIN SZEKRECIOJAT

Az Alzheimer-koros (AD) betegek kezelése soran gyakran
hasznalnak antidepresszansokat. Mivel a szenilis plakkok az
amiloid prekurzor protein (APP) proteolizisébol szarmazo [3-
amiloid peptid fibrillumok felhalmozodasa révén keletkeznek,
fontos tudnunk, hogy ezek a molekulak hogyan hatnak az APP
paetabolimnuséra. Egy triciklikus antidepresszans (TCA), az
1rpipramin, ¢s egy szelektiv szerotonin ujrafelvétel gatlo (SSRI), a
citalopram, az APP metabolizmusara kifejtett hatasat
tanulmanyoztuk /1 vivo és in vitro Western blot technikaval. Mig
a citalopram dozisfliggé modon noévelte az APP-szekréciot,
addig az imipraminnal a legnagyobb hatast a legalacsonyabb
koncentracid esetén figyeltilk meg, Az in vivo kisérletekben a
terapias dozisi imipramin az APP-szintben két fazisu hatast
mutatott: a 2. és 3. héten az APP-szint novekedett, majd a 4.
héten lecsokkent.

Eredményeink arra utalnak, hogy mindkét antidepresszans hat
az APP metabohzmusara, fokozza annak felszabaduldsit a
membranbol. Mivel a felszabadult APP tovabb mar nem elérheto
a [B- és y-szekretazok szamara, az antidepresszans kezelés
kedvezo az AD pathomechanizmusa szempontjabol.

Témavezetok: Dr. Pakaski Magdolna, Dr. Kalman Janos



Jojart Balazs, SZTE TTK, V. kémia
YL eitgeb Balazs, SZTE TTK, V. bioldgia - I. PhD.
WZTIE Ggégyszerhatéstani és Biofarmaciai Intézet
MTA SZBK, Biokémiai Intézet

2-es helyzetben maédositott oxitocin antagonistak
szerkezet-hatas osszefiiggéseinek vizsgalata
szimulalt anelliciéval és molekularis dinamikaval

A korszeri és hatékony gyogyszerkutatds egyik
modszere a ligand — receptor interakciok szamitogepes
modellezése. A korasziilés terdpidjanak egyik lehetésége az
oxitocin hatasanak gatlisa receptoridlis szinten. Korabbi
szerkezet-hatds  osszefliggések alapjan  elvégezték olyan
[deamino-cisztein', szarkozin’, arginin®Joxitocin antagonista
analogok in vitro vizsgalatat, amelyek 2-es helyzetben fenil-
alanin, illetve triptofan szarmazékokat tartalmaznak.

Munkénk soran célul tiiztiik ki, hogy a fenti analogokkal
kapott in vitro kisérleti eredményeinket szimulalt anellacio és
molekularis dinamika segitségével értelmezziik.

Szamitasainkat Silicon Graphics Origin 2000 tipusu
szamitogépen Irix operdcidés rendszer alatt, az InsightII
programcsomag Discover 3 moduljaval AMBER er6tér felhasz-
nalasaval végeztiik.

A bioldgiailag aktiv analdégokra dinamikai szimulaciot
végeztiink vakuumban, tdvolsgfiiggd dielektromos &llando
alkalmazasaval. A szimulalt anelldciobél nyert szerkezetek
®>-¢? és O’-¥? Ramachandran abrain korreldciét taldltunk a
konformaciés allapotok eloszldsa és a mért bioldgiai aktivitds
kozott, ami Osszhangban van azzal, hogy a ketteshelyzetii
aminosav fontos szerepet jatszik a receptor-ligandum
kolesonhatasban.

Témavezetdk: Mérki Arpad, Otvos Ferenc

Jo6 Andrea és Csitari Melinda

AOK Fogorvostudomanyi Szak V.évfolyam
Szegedi Tudomanyegyetem

Fogaszati és Szajsebészeti Klinika, Szeged

Craniofaciometriai adatok és indexek elemzése

1998 és 2001 kozott otven-6tven fo egészséges illetve Down-
szindromas  kisgyermek craniofaciometriai  tulajdonsagait
vizsgaltunk Szegeden egy szisztematikus mérési modszer
segitségével, amit Dr Leslie Farkas Kanadaban €16 , magyar
szarmazasu orvos dolgozott ki.

Munkank célja volt:

~alapadatokat kivantunk szolgaltatni az 6t-hat éves korosztaly
arcméreteirél a nemi diszmorfizmus figyelembe vételével,
meghatarozni az adott méretadatok normal tartomanyait
~miliméterben, aranyokban ,a normalis szazalékaban kifejezni a
Down-szindromas gyermekek hasonlé arcméreteinek eltéréseit
~felhivni a figyelmet a craniofaciometrias vizsgalatok
jelentéségére a gyermekgyogyaszat, a gyermeksebészet,
plasztikai sebészet ill. gyermekfogaszat szempontjabol |
ramutatva e  korosztaly = archarmonidjanak ~ magyar
jellegzetességeire

~Osszehasonlitast végeztink Dr Farkas altal vizsgalt észak-
amerikai populdcié hasonlo6 adataival

Gyakorlatban torténd hasznositdsara a diagnosztikus €s
rekonstrukcids mitéti  eljarasok(fejlodési rendellenességek,
onkotherapia) terén a traumatologiai, maxillofacidlis és
plasztikai sebészeti agak fejlodésével egyre nagyobb sziikség
van.

Konzulens: Dr Kocsis Savanya Gabor egyetemi docens




Juhasz Laszlo, EFK 111 _
Tessedik Samuel Féiskola, Egészségiigyi Intézet, Gyula

Thromboembolids szovédmények megelozése traumatologiai
betegeken

Napjainkban a vénds thromboembolia, az ischaerrp'és
szivbetegség ¢és a stroke utdn a harmadik leggyakor%bb
cardiovascularis betegség. A WHO statisztikai adatai alapjéq
Magyarorszagon a vénds betegségek mortalitdisa az utobbi
években tapasztalt csokkenés ellenére is még mindig nagyon
magas. A traumatologia osztalyokon kezelt betegek nagy Tészet
veszélyeztetik a thromboembolids szovédmények, ezért klemellt
fontossagii a megfeleld és hatékony thrombosis prophyla)fls_
modszereinek  rutinszer(i  alkalmazdsa. A  traumatologiai
betegeket fenyegetd thromboembolids szfjvédm'ényelf
megel6zésével kapcsolatos kutatdsom sordn igyekezt;m a'Efogo
képet kapni a gyulai Pandy Kalmién Megyei Korhu
Traumatologiai osztalyan kezelt betegek fobb jellemzéirdl, a
thromboembolias  riziké nagysdgar6l és az  esetiikben
alkalmazott thromboembolids prophylaxis gyakorlatarol. A
koérhaz szakdolgozoi korében elvégzett kérdoives felmérés
részletesen feltarta az apolok thromboembolids
szovodményekkel kapcsolatos ismeretszintjét és a téméval
kapcsolatos véleményét. A thromboembolids betegségek kiemelt
jelentdsége mindenképpen indokolja a hatékony és komplex
thrombosis prophylaxis alkalmazasat, amelyben az 6s§zc?s
egészségiigyi dolgozonak aktiv szerepet kell vélla]nia.' A vénas
betegségek magyarorszagi gyakorisagat lenyegese':n
csokkenthetné a kis molekulatomegii frakcionalt heparinok még
szélesebb kori alkalmazasa.

Témavezetd: Dr. Fierpasz Ferenc

Kiny6 Agnes, AOK IV.
Szegedi Tudoményegyetem, Il.sz Belgydgyaszati Klinika és
Kardiolgiai Kézpont, Hematoldgiai Munkacsoport, Szeged

Multidrug rezisztencia vizsgalata akut myeloid leukémias
betegeknél

Akut myeloid leukémiaban anthracyclin és cytosin arabinosid
tartalmu kezelés sordn vagy a betegség kitjuldsakor a betegek
egy részében gyogyszer rezisztencia alakul ki. A rezisztencia
kialakulasaban jelentés szerepet tulajdonitanak az MDRI és
MRP1 fehérjéknek, melyek ATP fliggé pumpa mechanizmus
révén eltavolitjak a sejtekbél a cytostaticumot, mielétt még
az kifejthetné hatasat. Ezen fehérjék transzport aktivitisa
funkciondlis teszt segitségével vizsgalhaté él6 tumorsejteket
tartalmazo vérmintdb6l. Az eljaras lényege: a hidroféb, nem
fluoreszcens calcein-AM penetral a sejtbe, és fluoreszcens
calceinné alakul, amely nem tud kijutni a sejtb6l. A CAM
egyarant szubsztratja az MDR1-nek és az MRP1-nek Ha a
multidrug transzporter aktiv a membranban, a sejten beliili
calcein  koncentracidja alacsony. A gydgyszerérzékeny
sejtekben nincs transzport aktivitds, a fluoreszcens calcein
intracellularisan felhalmozddik, és detektalhatd lesz flow
cytometerrel. A modszer segitségével a kezelést megelézGen
¢s kitjulas esetén megallapithaté a tumorsejtek gydgyszer
rezisztencidja, é¢s a megfelelé kezelési kombinéciot valasztva,
valamint a rezisztenciat megvaltoztatd szer egyiittes adasaval
lényegesen javulhat a leukémias betegek tulélése.

Témavezetok: Dr. Borbényi Zita, Dr. Nagy Eva,
Dr. Onody Rita
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Arany Janos Reformatus Gimnazium és Didkotthon

Mirél mesélt nekem a Tatai Kalvaria-domb ?

Tavaly nyaron Tatan tdiilhettem. Egy a TIT altal szervezett tehetséggondozd
szaktabor foglalkozasain vehettem részt. Eloszor szilleimmel, majd szakvezetd segitsé-
gével ismerkedtem a viros nevezetességeivel. Az egyik legnagyobb élményt szimomra
a kiilonleges ldtnivalékban gazdag Kélvaria-domb jelentette, a mezozdos képzddme-
nyekbdl allé magaslat, melynek sziklafalai "visszautaztattak” a miltba.

A foldtorténeti kozépkor rétegeit csak itt talalhatjuk meg ilyen kedvezd feltards-
ban és teljességben. Egyediilallo a vilagon. hogy ilyen kis teriileten 60 millio év meg-
kovesedett iiledékeit tanulmanyozni lehet. fgv a foldrajzérdkon tanult, szdraznak tiind
tudomany itt egyszeriben valosagossa. érdekessé vilt szamomra. Meséltek az 6skoviile-
tek, a Megalodus kagylok, az Ammonitesek. a Radiolaridk, a hévforrasok altal kivajt
sziklahasadékok.

Megtudtam. hogy miért csibitotta ez a teriilet az Gsembert letelepedésre és azt is,
hogy miért banyaszta a tlizkovet. Igencsak elcsoddlkoztam, amikor kozéliek, hogy a
Jura-kori vorés mészkd az a "vérds marvany” melybél a visegradi kiralyi palota Matyds
- kugja készilt.

Ezekrdl az élményekrdl és itt szerzett ismeretekrol szeretnék beszamolni dolgo-

zatomban.

Felkészit tanar: Péntekné Szilagyi Aranka

KIS ZSUZSANNA
Kecskeméti Reformatus Kollégium Gimnaziuma 11. évfolyam
6000 Kecskemét, Szabadsag tér 7.

A genetikai eredetii rendellenességek és a génsebészetben rejlé Ichetdségek felhasznilisa
a gvogyaszatban

A biokémai, a mikrobioldgia és az érokléstan egyiittmiikddése révén mind az elméleti, mind
az alkalmazott géntechnologiaban rohamos fejlodésnek lehetiink taniii.

Napjainkban a rekombindns-DNS ipar komoly kutatomunkdt végez, hogy a fehérjéket
olesébban, hatékonyabban és tisztabban allitsik el. A gydgydszatban az inzulin irdnti igény a
legnagyobb. Az inzulin donté részét a sertés illetve a szarvasmarha hasnydlmingycbol
allitottdk eld. Ehelyett sokkal korszeriibb, az inzulin mesterséges eldéllitisa, a hormon
bevitelének  Gjakb, hatékonyabb mddszerei, melyek a kezeltek eéletmindségeén sokat
javithatnak.

Dolgozatomban 1j kezelési vizsgalati moédszercket vizsgilok, tovabba szot ejtek egyeb
genetikai eredetii betegségekrél, s azok Ichetséges kezeléseirdl.

A kromoszoma mutaciok /delécid, duplikdcio, inverzio, transzlokécid/ illetve a sejtek 46
kromoszométdl vald eltérése mutaciokhoz vezet. Az euploid allapottél valo eltéréskor
aneuploidiarél beszélink, melvnek leggyakoribb elfordulisa a triszoma. Ez az
autoszoméakban és ivari kromoszémak esetén is megnyilvanulhat. Sulyos betegségeket
eredményeznek, igy pl. Down-kort, Edward-kért, Patatau-kért, Klinefelter-kort, XXX illetve
XXY korokat és hemofiliat.

A géntechnoldgia olyan rekombindns plazmidokat vagy fagokat bocsit az orvosok szamara,
melyekkel az o6roklédé betegségek kimutathatok. Nagyobb tivlatban  génterdpidra is
lehetdség lesz, miszerint a genetikai betegségeket génatiiltetéssel lehet majd gyogyitani.

Témavezeto: Vargané Lengyel Adrienn



Kolarovszki Zoltan, Gyogyszerésztudomanyi Kar V. évfolyam
SZTE Gyégyszerkémiai Intézet, Szeged

Homoadamantan szarmazékok szintézise

A pirido[1,2-a]pirimidin-vdz j6 farmakofor csoport. A
homoadamantan vazszerkezet is igéretes gydgyaszati jelento-
ségli, az alacsonyabb gyiirithomolég adamantén antivirlis és
antiparkinson szerek alapvézéat képezi. Pirido-pirimidin-vazas
vegyiiletek koziil a rimazolium analgetikum, a risperidon
neuroleptikum. Adamantan-szarmazék az antiviralis amantadin,
neuroprotektiv szer a memantamin. A farmakologiailag igéretes
két alapvaz osszekapcsoldsa és szdrmazékok készitése kezen-
fekvé. Az eddig alig vizsgalt homoadamantan-véazas vegyiiletek
elényods tulajdonséga, hogy beldlik az adamantan-szarmazé-
kokkal ellentétben gyiiriikondenzalt szarmazékok is készithetok.

Homoadamantan-vazzal kondenzalt pirido-pirimidineket
allitottam el8. 5-(Etoxikarbonil)homoadamantan-4-ont 2-ami-
nopiridinnel polifoszforsavban reagéltatva, homoadamantan-
vazzal linearisan kondenzalt pirido-pirimidon szdrmazék kép-
z6dott. Homoadamantan-vazzal linedrisan kondenzalt, nitro-
szubsztitualt pirido-pirimidint is elallitottam polifoszforsav
kozegben, foszfor-oxiklorid katalizatorral.

Homoadamantan-vazzal angularisan kondenzilt tio-szub-
sztitualt pirido-pirimidin elééllitisa -keto-karboxamidbol tolu-
olos kézegben Lawesson-reagenssel nem sikeriilt. Ha a homo-
adamantan-vazzal angularisan kondenzalt pirido-pirimidont ol-
vadék fazisban Lawesson-reagenssel reagaltattam, a homoada-
mantan gytrtirész felszakadt.

A 4-oxohomoadamantin-5-karboxamidot natrium-borohid-
riddel redukaltam, a keletkezd cisz- és transz-B-hidroxi-karbox-
amid izomereket kristalyositassal elvalasztottam.

Témavezetd: Dr. Bernath Gabor egyetemi tanar

Szerzd neve: Kolozsi Anita AOK V. évfolyam

Kutatohdv: Szegedi Tudomanyegyetem
Szilészeti- és Nogvogyvaszat Klhintka

Eldadds cime: A postmenopausas  osteoporosis -3 &vig ferjedo
hormonkezelése; eredmények és complicnce

A csontritkulés terdpidjara és megelizésére egyre magyobb hangsihvt kell
fektetnink, hiszen a vilaghan mintegy 200 millio ember €l e betegségpel.
Hazankban a lakossag 7-10 %-a érintett, de a veszélyeztetettek szama ennel joval
magasabb.

E kokép jelentisége morbiditisi, mortalitisi, gazdasign & szocialis
kovetkezmenyetben rejlik.

A vizsgdlatban a Szegedi Tudomanvegyetem Szillészeti- € Nogyogvaszan
Klinikajanak ““Valozokor” Ambulancidgjan megjelent 38 beteg velt részt
(atlageletkor 57,7 = 6,65 év, a nﬁx)pal.sat kovetd 12,55 = 59 éven beliil). A
HPK hatékonysagat vizsgaltam napi 2 mg dsztradiolt tartalmiazo tabletta, vagy 50
ugos transdermdlis tapasz hawndlata esetén A csontdenztast DEXA -
késriilékkel mértek évente egy alkalommal. Az osteoporosis mertéket T-score
segiisépevel aduk meg

Fredmények: Egy éves HPK hatisira a csontdenzitis ericke a lumbabs
csigolyikban mérve mérsékelten emelkedett, a femurben ménve stagnalni
latszik. A T-score atlaga 3 év folyamdan mind a lumbxlis csigolvaban, mind a
femumyakban mérve ndtt, scembenaz 5 éves nvomonkovetssel ahol ugyanez!
hatdrozottan nem jelenthetjik ki, mert a betegek szama 7 fore csokkent
Magasabb testtomeg index esetén a kezelés hatékomabbnak tint minden
esetben.

Az eldadisom alkalméval valaszt probalok keresni ama, hogy micrt nem
megfeleld a betegek compliance-e a kezeléssel kapesolatban annak érdekeben,
hogy e “néma jarvanyban” szenveddk terapidjat mingl hatckomyabba lehessen
fennt.

Témavezetoneve: Dr. Koloszir Sandor adjunktus




Koémar Maria, GYTK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, AOK Népegészségtani Intézet,
Szeged

A Szuverén Maltai Lovagrend torténete és a Magyar Maltai
Szeretetszolgalat tevékenysége

A Szuverén Maltai Lovagrend 900 éve €l és dolgozik a ,Hit
védelme és a szegények szolgalata” érdekeben. A hit védelméért
folyo kiizdelem a rend kezdeti idoszakatol meghatarozo feladat
volt, mely végigkisérte torténetét az ezt kovetd szazadokban is a
Szentfoldon, Rhodoson, majd Maltan. Masik alapvetd célja és
feladata az elesettek tamogatasa, a szegények, betegek
istapolasa. E feladatok végrehajtasa érdekében hozta létre a
Rend a maltai segélyszolgélatokat, hazankban a Magyar Maltai
Szeretetszolgalatot. A Szeretetszolgalat kiilonbdzo intézményei,
a korhazak, az orvosi rendeldk, a hajléktalan szallok, az oregek
napkozi otthonai, az atmeneti csaladi otthonok és gondviselés
hazak, mind-mind a betegek, szegények és oregek megsegitésére
szolgalnak. Ifjiséagi programjai, tanchazak, jatszohazak,
kézmives programok, taborok pedig a kultaralt szorakozast €s a
jora nevelést biztositjdk a mai fiatalségnak. A Magyar Maltai
Szeretetszolgalatnak az elmult 12 évben és az azt megelozd
évtizedekben végzett munkdja bizonyitja, hogy sziikség van
olyan szervezetekre, szerzetesrendekre, amelyek felkaroljak a
raszoruldkat. Ennek, valamint a maltai jelmondatnak: ,,A hit
védelme és a szegények segitése” megfeleloen tevékenykedik a
Szolgalat, melynek - sokak 4ltal nem ismert - komplex munkajat
mutatja be az eldadas.

Témavezetd: Dr. Miiller Anna egyetem tanarsegéd

Koncsek Krisztina, Egészségiigyi Féiskolai Kar
Gyogytornasz Szak
Szegedi Tudomanyegyetem, Tiidogyogyaszati Tanszék, Deszk

A fizikai tréning jelentésége COPD-s betegek
rehabilitaciéjaban.

Az utébbi évtizedben, a kronikus obstruktiv tidobetegségek
(COPD) rehabiliticiéjaban egyre hangsiilyosabb szerepet kap a
rendszeres, egyénre szabott fizikai tréning. Mind a hazai, mind a
nemzetkdzi szakirodalom, a tréning jotékony hatdsarol szamol
be, bar annak mértékérdl eltéré véleménnyel.

Tanulméanyunk célja az volt, hogy bizonyitsuk a jol megtervezett
tréning program hatasat a betegek terhelhetdségére.

Médszerek: kiilonbozd allapoti COPD-s beteg felmérését
végeztik el egy 8 hetes intenziv terheléses tréning program elott
és utdn. Vizsgaltuk a betegek 1égzésfunkciés paramétereit,
vérgaz értékeit, és a kerékpar ergometrids terheléses teszt
eredményeit (VO2, VCO2, terhelés mértéke wattban, a terhelés
idejét) az anaerob kiiszobnél (AT) és a maximalis oxigeén
felvétel értékénél. Elemeztiik adatok valtozdsat a 8 hetes
program eldtt és utan.

Eredmények: a légzésfunkcis, valamint a vérgaz értékek
értékelése soran lényeges valtozast nem talaltunk. A terheléses
tesz eredményei jelentés javuldst mutattak a 8 hetes tréning
utan.

Témavezeték: Barnai Mdria, dr Somfay Attila




FOKOZOTT Na® BEARAMLAS HATASA PATKANY
HIPPOCAMPUS  SZELETEK  PIRAMISSEJTJEINEK
INTRACELLULARIS Ca*” SZINTJERE

Konez L, Zelles T., Franklin L., Lendvai B.. Vizi E. Szilveszter
MTA Kisérleti Orvostudomanyi Kutatéintézet, Budapest

A veratridin, amelynek perfuzidja in vitro ischaemia modellként is
alkalmazhato, a feszilltségfiiggd Na~ csatornak inaktivacidja révén
Na' bearamlast és intracellularis Na'-szint emelkedést k_épes
¢léidézni. Nem ismert azonban, hogy adasa pontosan m11ye&
hatazmechanizmussal néveli meg az idegsejtek intracellularis Ca‘.
koncentraciéjat  ([Ca™]). Ennck vizsgalatara farmakologai
kisérleteket végeztink patkany hippocampus szeleteken. .

Az [Ca®)ira kifejtett hatasokat hiitott CCD kamera alapu ratio
imaging rendszerrel kovettiik Fura 2/AM festékkel feltoltott egyidl
CAl piramissgitekbcn. A 10 pM veratridin kivéltotta [C_a' I
emelkedést Ca®* mentes kozegben nem lehetett megfigyelni. A
fesziiltségfilggd kalcium csatornak 100 uM CdCl,-al tortént
blokkolasa csak a veratridin valasz ¢lsé komponensét 'gé:ltolta. ,{\
plazmamembran Na'/Ca™ cserélé és az intraceliul_ans ('Zar‘ -
raktarak veratridin hatasban jatszott szerepének 1ga;oiasara
specifikus  Na'/Ca™ cserélé gatlo  KB-R7943-at i az
intracellularis Ca>* raktarak kalcium ATPazat gatlo thapsigargint
alkalmaztunk. Az intracellularis Na~ szint emelkedés hatasara
létrejovo  kalcium  koncentracio novekedés mcchar}izxinusénsz
sejtszintii vizsgalata kézelebb visz az ischacmias 1dcgsejtkarosqdas
kezdeti fazisaban kialakulo patologias Na® bearamlas karos
koévetkezményeinek megértéséhez.

Témavezetd: Prof. Dr. Vizi E. Szilveszter, Dr. Zelles Tibor

Korsés Anita V.OH
Gyermekgyogyaszati Klinika, SZTE, Szeged

D-laktat -szint valtozasa methotrexattal kezelt leukaemids
betegek vérében

A metilglioxal a human sejtekben képzddé citotoxikus hatasu
vegyiilet, melyet a glioxalaz enzimrendszer metabolizal. Sejt
proliferaciot géatlé hatasa miatt korabban probalkoztak
antiglioxalaz aktivitassal rendelkez6 citosztatikumok
kifejlesztésével, azonban ezeket toxikus mellékhatasaik miatt a
human therapiabol kivontak. Egy in vitro kisérlet felvetette,
hogy a methotrexat (MTX) képes a glioxalaz I enzimet gatolni.
Feltételeztik, hogy ha a MTX in vivo is bir ezzel a
tulajdonsaggal, akkor a metilglioxadl metabolizmusa soran
keletkezo, gyengén metabolizalédo d-laktat szint valtozasaval
ezt igazolni tudjuk. Akut lymphoid leukémia miatt methotrexat
(MTX) monotherapiaban részesiildé gyermekek (n=7) 23
chemotherdpias ciklusat kovettik végig. A d-laktat szintet vénas
vérbol kozvetlentl a chemotherapia megkezdése el6tt, majd 24
és 72 oraval a megkezdése utan fluoreszcens modszerrel
hataroztuk meg. Megfigyeléseink szerint a 24 oras minta d-
laktat szintje szignifikansan (p=0,0003) csikkent az indulasi
értékhez képest, majd fokozatos emelkedést mutatott. Ez az adat
arra utal, hogy a methotrexat in vivo koriilmények kozott gatolja
a metilglioxdl metabolizmusat. Tovabba felveti annak
lehet6ségét, hogy a MTX antiproliferativ hatasiahoz, a folsav
antagonizmus mellett, a citotoxikus metilglioxal intracellularis
felhalmozodasa is hozzajarul.

Témavezetd: dr. Karg Eszter, Dr. Tiiri Sandor




Kovics Beatrix, TTK, IV. Biolégus

Szegedi Tudomédnyegyetem, Allattani és Sejtbiolégiai Tanszék,

Szeged

Differencialt glidlis kalmodulin génexpresszié a patkany
gerincveld fehérallomanyaban

A kalmodulin (CaM) egy intracelluldris Ca™ receptor, amely
szdmos célfehérje aktivitdsat szabdlyozza. Az idegszovetben
nagy mennyiségben van jelen, ahol jellegzetes regionilis
megoszlast és ontogenetikus fejlédést mutat. Bar emlsokben 3,
szerkezetében eltéré gén kddolja (CaM I, II, III), amelyekrdl
legaldbb 7 transzkriptum termelddik, géntermékeinek aminosav
szekvencidja azonos. Mig neuronokban a CaM génexpresszi6
rendszerint kifejezett, hagyomanyos hibridizéciés technikédkkal a
gliasejtekben alig mérhets. Vizsgalataink célja az volt, hogy a
kiilonbozd CaM gének kédold szekvencidira tervezett digoxin-
jelolt riboprébdkkal in situ hibridizdcié segitségével
feltérképezziik a kiilonbozd gliasejttipusokban megfigyelhetd
CaM mRNS-ek expressziéjit. Az alkalikus pH tartoményban
végzelt in situ hibridizdci6 mddszerét laboratériumunkban
fejlesztettik ki. Vizsgdlatainkat felndtt patkdny lumbadlis
gerincvelGjében végeztiik el. Megdllapitottuk, hogy a gerincveld
fehérdllomdnydban mind az asztrocitikban, mind az
oligodendrocitdkban differencidltan expresszdlédnak a CaM
gének. Mig ezekben a sejtekben a CaM I és III mRNS tartalom
jelentds, és gyakran a glianydlvdnyokban is megfigyelhetd, a
CaM II mRNS szint sokkal alacsonyabb, és a széma teriiletére
lokalizalhato.

Témavezets: Prof. Dr. Gulya Karoly

Koza Angéla, Koskar Livia
Lestar Péter Kereskedelmi Szakkozép-és Szakiskola, Kecskemét

Az 6zonréteg védelme kozos érdekiink

Az élet megkonnyitése és a kiilonbozd civilizacids hatasok hosszabb
tavon az emberiség létét is fenyegetik.

A Foldet korilvevdé oOzonréteg, mint egy védd anyaméh ovja
bolygonkat a napsugarzas karos hatésaitol.

Azonban az emberi felelGtlenség, a profitorientalt ipari szemlélet és az
élet soran felhasznalt kémiai anyagok, és azok lebomldsa soran
keletkez0 melléktermékek O6zonbontd tevékenysége a biologiai
egyensulyt megbontjak. Ennek mértéke a kornyezeti hatdsokkal még
sulyosbodhat is. Az egyre elvékonyodd, néhol hidnyos Ozonréteg
védelme nélkiil a karos sugarzasok (UV) nemcsak az emberekre, de a
noveny- és allatvidagra is hatassal vannak.

A Dobson-féle spektrofotométerrel végzett mérések az Orszagos
Meteorologiai Szolgalat (OMSZ) Gilice téri kozpontjabdl igen
megdobbentd adatokat tarnak elénk.

Eléadasunkban a legismertebb mesterséges eredetli (klorozott
szénhidrogének) és természetes Ozonkarositd anyagokrdl, az
ozoncsokkenés biologiai hatasair6l és ezen belil az UV sugarzas
élettani kovetkezményeirdl szeretnénk beszamolni.

Utalunk a nemzetkozi eréfeszitésekre, egyezményekre, a hazai
intézkedésekre és a tudomanyos kutatasi egyittmikodésekre, melyek
az Ozonréteg megmentését szolgaljak.

Teémavezetd: Dr. Bildné Cserhati Judit



Kreesmarik Ménika, TTK biologus IV. o '
Szegedi Tudomanyegyetem, Allattani és Sejtbiologiai Tanszék,
Szeged

Nyalkahdartya rendellenességek a GAD67 transzgenikus egér
bélcsatornajaban

A bélcsatornaban a GABA mint neurotranszmitter, hormon €s
parakrin hatasi anyag ismert. A GAD-ot, a GABA szintézis
kulcsenzimét a bél kiilonbozé embrionalis eredetli sejtjei ex-
presszaljak. Munkam célja a Tg(GAD671acZ5)69 transzgenikus
egér bélcsatornajanak morfometriai, ultrastrukturélis, immun-
hisztokémiai és hisztokémiai jellemzése volt. Vizsgalataim so-
ran a transzgén lokuszra homozigota és vad tipusi 20 napos ege-
rek bélcsatornajat hasonlitottam 6ssze. A GAD67 transzgenikus
egerek ebben az életkorban kiilonbozé mértékben mutattdk az
intesztinalis fenotipust. A morfometriai méréseket toluidine kék-
kel festett félvékony metszeteken végeztem az Image Pro Plus
3.0 morfometrikus program segitségével. A hisztokémiai €s im-
munhisztokémiai vizsgalatokhoz paraffin metszeteket illetve
wholemount  preparatumokat hasznaltam. A morfometriai
mérések szerint a transzgenikus éllatok bélfalat alkotd szovetek
mindegyike a korkords izom kivételével gyengén fejlett. Az
ultrastrukturalis vizsgalatok sulyos epithelialis dezintegraciot
mutattak. Az epithelialis sejtek elvesztették apikalis sejtkapcsolo
struktaraikat, a mikrovillusok révidek és rendezetlenek voltak, a
terminalis fonadék alig volt felismerhetd. A GABA immun-
hisztokémiai vizsgalatok az enterokromaffin sejtekben kiterjedt
GABA expressziot mutattak. A Mayer-féle mucicarmin festés
rendellenes mucin szekréciot mutatott, amely oka lehet a
transzgenikus éallatok belében megfigyelt epithelialis 1ézionak.

Témavezetd: Dr. habil Fekete Eva egyetemi docens

Kucsa Katalin, Thoman Andris AOK IV,
SZTE Sebészeti Mutéttani Intézet, Szeged

Uj tipusi ujraélesztési stratégiak mikro- és makrokeringési
hatasainak vizsgidlata haemorrhagias shockban

A haemorrhagias shockot (HS) kovetd ujraélesztés célja a
szoveti hypoxia megsziintetése és az oxigenizacio helyreallitisa
- ennek feltétele a mikrokeringés javitasa. Jelen munkéank soran
a vékonybél mikrokeringésének helyreallitasat leginkabb
elosegitd Ujraélesztési stratégia kivalasztasat tlztiik ki célul
hiperozmotikus oldatok alkalmazasaval.

Modell: Altatott kutyakon HS-t az artérids kozépnyomas 60
percig 40 Hgmm szinten vald tartasival idéztink el6. A
retranszfiziot fiziologias sooldattal, 7,2% NaCl-10% dextran
oldattal (HSD, 40 kDa, 4ml/kg) vagy 7,2% NaCl-10% hidroxi-
etil-keményitd oldattal (Osmohes, 200 kDa, 0,4ml/kg) végeztik.
A veékonybél villusok mikrocirkulaciojat ortogonalis spectralis
polarizaciés (OPS) technikaval monitoroztuk.

Eredmények: A HS a vékonybél villus csticsokban oszcillacios
véraramlasi mintazat kialakulasahoz vezetett. Az Gjradlesztés
elején a perctérfogat a fiziologias sboldat hatasara atmenetileg a
kontroll érték folé emelkedett, majd folyamatosan csokkent.
Mindkét hiperozmotikus oldat mérsékelte a metabolikus
acidozist €s javitotta a villusok mikrokeringését, megnovelve a
vordsvertestek aramlasi sebességét a villusok kapillarisaiban. Az
Osmohes emellett hatékonyan stabilizalta a perctérfogatot a
reperfuzio késoi fazisaban és megnévelte a magasabb aramlassal
jaro oszcillacios periodusok id6tartamat.

Kovetkeztetés: Eredményeink szerint a nagyobb molekulasalyt
keményit6vel substitualt oldat a tébbi hiperozmotikus oldatnal
hatékonyabban javitja a vékonybél villusok mikrokeringését.
Témavezetok: Dr. Szabd Andrea, Dr. Kaszaki Jozsef




Laczkovich Orsolya, SZTE GYTK V.
SZTE Gyogyszertechnologiai Intézet, Szeged

Vas(II)-szulfat hostabilitasanak vizsgalata gyégyszer -
formulalasi céllal

A gyogyszerek fizikai-kémiai szempontbol
termodinamikai  rendszereknek  tekinthetok, melyeknek
szabadenergidja folyamatosan csokken, entropigja folyamatosan
nd. Ez a tény tamasztja ala, hogy bennik a valtozas
torvényszerli. A kornyezet kilonb6zd  paramétereinek
megvaltozasa az atalakulasi folyamatot felgyorsithatja. A
komyezeti tulajdonsagok kozill kiemelendd a homérséklet és
ezzel parhuzamosan a levego relativ paratartalma.

Ez az eloaddas a vas(Il)-szulfit monohidrat ill
heptahidrat reakciokinetikai sajatsagainak dsszehasonlitdsat és a
vas(11)-szulfat monohidrat hostabilitas-vizsgalatanak
eredményeit foglalja 6ssze. A sebességi allandok és az aktivalasi
energia ¢értékek alapjan a vas(ll)-szulfat monohidrat bizonyult
alkalmasabbnak egy uj gyogyszertechnologiai eljarasra, az
olvadékbol torténd konfekcionalasra, amely 60°C-os hokozlést
jelent mind a bedgyazd anyag, mind a vas(Il)-szulfat részére.
Ezen a homérsékleten az oxidacio (Fe®'—Fe’™) veszélye nagy,
tehat a hostabilitasi vizsgalatok feltétleniil indokoltak.

Az eredmények alapjan a vas(Il)-szulfat monohidrat
tekinthetd hostabil vegyuletnek, a bomlasi folyamat aktivalasi
energidgja  igen nagy. Ez alatamasztja a  vegyiilet
feldolgozhatosagat olvadekbol torténd cseppképzéssel. A hét
kristalyvizes valtozat oxidabilisabbnak bizonyult, igy nem
javasolhato a mar emlitett termikus technologiai eljarasra.

Témavezeto: Szaboné Dr. Révész Piroska

Lakos Melinda Zséfia, SZTE AOK VI.
Bay Zoltan Alkalmazott Kutatasi Alapitvany, Biotechnologiai Intézet,
Szeged

t(14;18) transzlokiacio  jelenlétének vizsgalata  polimeriz
lancreakcioval primer gastricus diffiz  nagy B-sejtes
lymphomaban

Hattér: A t(14;18) a follikuldris lymphomékra jellemz6 non-random
kromoszoma transzlokacio, amely a BCL-2 és az immunglobulin
nehézlinc (,,IgH”) gén Gsszeolvadasit eredményezi a follikuldris B-
sejtekben, és igy a bcl-2 fehérje koros tultermelddéséhez vezet. A
BCL-2 génatrendezddés paraffinos  szdvetmintakon, polimeraz
lancreakciot (PCR) alkalmazva, az esetek mintegy 60%-aban
detektalhato. Irodalomi adatok szerint a BCL-2 génatrendezddés a
diffiz nagy B-sejtes lymphomas (L,DLBCL”) esetek mintegy 30%-
aban mutathat9 ki, ezen esetek follikularis centrumsejtes eredetét
bizonyitva. Anyag és modszer: A munkank soran a t(14:18)
transzlokacid gyakorisagat vizsgaltuk 25 primer gastricus DLBCL
eset paraffinba dgyazott gyomor-biopsias mintajan, PCR-es
metodikdval. A PCR amplifikdacioval nyert 100-300 bp nagysagu
terméket 6%-os poliakrilamid, illetve 4%-o0s agardz gélben futtattuk,
¢és ethidium-bromid festéssel tettiik lathatova. Pozitiv kontrolként a
t(14;18) transzlokaciot hordozo follikularis lymphoma esetet
alkalmaztunk. Eredmények: A 25 vizsgalt DLBCL esetbol 4-ben
(16%) sikertilt a t(14;18) transzlokacio jelenlétét bizonyitd specifikus
PCR terméket kimutatni. Kovetkeztetés: A t(14;18) kromoszoma
transzlokacid jelenlétét bizonyité PCR termék primer gastricus
DLBCL esetekben is kimutathaté. Ezen esetek follikularis eredete
kiilonés jelentéséget nyer a primer gyomor lymphomdk és a
Helicobacter pylori fertézés kozotti szoros kapcesolat fényében.
Klinikai vizsgdlatok tisztdzhatjak ezen megfigyelés prognosztikus ¢s
terapids jelentdségét.

Témavezetd: Dr. Krendes Laszlo




Légradi Anita, Egészségiigyi Foiskolai Kar, Gyégytornasz
Szak
Tiszaparti 6voda , Szeged

Terheléses tréning beépitése, asztmas gyermekek dvodai
programjiba

Bar az asthma bronchiale diagnozisa 0-6 éves korig biztosan
nem jelenthetd ki, a gyermekkori élettani sajatossagok miatt, az
obstruktiv 1éguti betegségeket nagy koriiltekintéssel kell
gondozni, mert a késdbbiekben ezen esetek egy része adja
asztmas beteg populacio jelentds héanyadat. A fizioterapia célja,
a 1égzd rendszer fizioterapidja mellett, a gyermekek
hozzéaszoktatésa a rendszeres fizikai terheléshez, kivaltva a
légzés és keringés adaptaciojat. Ennek eredménye, a fulladésos
rohamok ritkabb el6fordulasa, a terhelési tolerancia emelkedése,
a jelentkezd nehézlégzések konnyebb atvészelése.

Moédszer: szerzé a szegedi ,,asztma 6voda”-ban, egy 6 honapos,
heti két alkalommal végzett, jatékos terheléses tréning program
hatésait vizsgaltuk 12 gyermeken. Megmértiik minden
gyermeknél a kilégzési cstcsaramlist, és a pulzust egy 2 perces
intenziv terhelés ( trambulin teszt, cikk-cakk futas) elétt és utan
a 6 honapos program el6tt és utén. Osszehasonlitottuk az
eredményeket egy kontroll csoport adataival.

Eredmények: a tréningen résztvett csoportban a kilégzési
cstcsaramlés, valamint az azonos id6 alatt megtett tav jelentdsen
emelkedett a 6 hdnapos program utan dsszevetve a kontroll
csoport eredményeivel.

Témavezetd: Barnai Maria, dr Harsanyi Géza

Lenti Laura V.oh, Csifesak Gabor V.oh, Franké Edit IV.oh,
Garab Edit BTK pszichologia IL.évf.
SZTE Elettani Intézet

Szininvarians alakszelektivitis makiké majmok
inferotemporalis cortexében

Komyezetink  targyait  felismerjiik akromatikus
formaban is. a szin nem befolyasolja alapvetéen a percepciot. A
latorendszer altalunk vizsgalt része az inferotemporalis (IT)
cortex, melynek lényegi szerepe van a targyfelismerésben. Az itt
talalhato sejtek foként szines. komplex abrékra reagdlnak, arrol
azonban eddig ellentmondésos eredmények szilettek. hogy
miként valtozik ezen neuronok valasza adott stimulusok fekete-
fehér valtozatara. Célunk ennek a kérdésnek a tisztazasa volt.

Kisérleteink soran két éber makdko majom IT kérgébol
végeztiink eXtracellularis egysejtregisztraciot. mikroelektroda
segitségével. Az dllatok elott elhelyezett képernyon képek
kromatikus és akromatikus valtozatai jelentek meg. A majmok
arra voltak kondicionalva, hogy ekdzben fixaciés illetve
diszkriminacios feladatot végezzenek.

25 alakszelektiv IT neuront vizsgalva azt talaltuk. hogy a
sejtek dtlagos tiizelési rdtdja nem valtozott szignifikansan
ugyanazon kép kromatikus €és akromatikus prezentaciojanak
alkalmaval. A sejtek tobbsége alakszelektivitasat is megtartotta
a két kondicioban. A pszichofizikai kisérletek azt timasztjak ala.
hogy kisérleti allataink egyformén felismerik a szines és a
fekete-fehér képeket.

Eredményeinkbdl kovetkezik, hogy vannak sejtek az IT
kéregben, amelyek szerepet jatszanak az llatok viselkedése altal
is megerdsitett szininvarians targyfelismerésben.

Témavezetok: Prof. Benedek Gyorgy, dr. Chadaide Zoltan,
Tompa Tamas




Liptik Krisztina Diplomas apolé 1L Evfolyam
Pandy Kélman Megyei Korhaz, Gyula

A csipéprotézises betegek miitét elotti életmindsége

Az atlagéletkor emelkedésével mind tobb ember éri el azt a
kort, amikor a szervezet altalanos kopésa, elhasz-nalodasa
alaki torzulashoz és mikodési zavarhoz vezet. Ez
kiilondsen szembetling az also végtag iziiletein, amikor is a
fajdalom ¢és a santitds megneheziti vagy lehetetlenné teszi a
jarast. Napjainkban egyre gyakrabban végziink a
csipoiziileti arthrosis  kezelésére teljes csipdarthro-
plasztikat. Dolgozatomban 7 kutatasi célt allitottam fel,
melyek arra vonatkoznak, hogy a betegek miért dontéttek
a mitéti megoldas mellett. Feltételezéseim igazolasara 80
db kérddivet osztottam ki, melybdl 62 db volt értékelhetd.
A kérdések elemzéséhez gyakorisagokat és relativ
gyakorisagokat szamoltam. Vizsgalodasom alapjanak, azt
tekintettem, hogy a betegek a megromlott életmindség
miatt szanjadk ra magukat a miitétre. A kérd6éivemben
szereplo  kérdések ezért az életminGség kapcsan
leggyakrabban vizsgalt teriileteket olelik fel. A kapott
valaszok mind a 7 hipotézisemet igazoltédk, mely szerint a
kovetkezd okok vezetnek ‘ahhoz, hogy a betegek a
csipoprotézis miitét mellett dontenek: az egyre siirliibben
jelentkezé ¢és fokozddo jelleghi fajdalom, mozgas-
korlatozottsdag,  amely  mindennapi  tevékenységek
elvégzésében hatraltatja, a nagy mennyiségben szedett
fajdalomcesillapité jelentds anyagi megterhelése, csokkent
munkavégzés, negativ érzelmi dallapot, a miitét el6tti
fizikalis allapottal valo elégedetlenség, valamint a negativ
interperszonalis kapcsolatok.

Témavezeté: Dr. Désa Gabor

Liptak Péter, AOK V. _
Pathologiai Intézet, Sebészeti Klinika. Vértranszfuzios Allomas

A vese-allograft heveny, ellenanyag kozvetitett kilokddése

Bevezetés Az acut humoralis rejectio (AHR) a vese-allograft ki-
16kédésének ritka formdja, amelyben a graft ereinek endothel-
sejtjein  kifejez6d6 alloantigének ellen termel6détt  antitestek
complement (C) aktivalas atjan érfalkdrosodast. thrombosist és
infarctust idéznek el6. Kordbbi veseatiiltetés. terhesség, vértrans-
fusio hajlamositd tényezok. A korisme feldllitasanak kritériumait
2001-ben fogalmaztak meg.

Célkitlizés Az AHR-s eseteink klinikopathologiai elemzése.
Anyag és mddszer 93 korai graft-dysfunctios biopsia (1994-
2001) revisidja fénymikroszkopos vizsgdlattal ¢és  immun-
fluorescencidval (IF; IgG, IgA, IgM, C3, Clg, C4d és fibrin).
Eredmények 7 betegben alakult ki AHR (incidencia: 6.5%). Az
Osszes graft kilokédott. A korel6zményben mindig jelen volt
kockazati tényezd. A pretransplantatios serologia 4 esetben jel-
zett sensibilisatiot; a rejectio utdn minden betegnél panel reaktiv
antitesttiter emelkedés igazolodott. Biopsidkra dtlagosan a 12.
postimplantatios napon keriilt sor. Az arteridk fibrinoid nec-
rosisat 3, transmuralis gyulladasat 4. granulocytds capillaritist 5.
glomerularis microthrombosist 4, acut tubularis necrosist 3 bi-
opsiaban talaltunk. IF: PTC linearis C4d festédés 5. fibrinoid
necrosisokban C és immunglobulin 3 mintéaban volt jelen.
Kovetkeztetés Rizikotényezével bird betegeknél a korai biopsia
gyors, megbizhat6 diagnosis (C4d-IF) és haladéktalanul megkez-
dett antirejectids therapia esetén esélyt adhat a graft megmenté-
sére.

Témavezetok: Dr Ivanyi Béla, Dr Szenohradszky Pal,
Dr Toldi Jozsef



Madi Andrea, Diplomas Apoléi Kar II1.
Pandy Kédlmén Kérhiz, Glaucoma Gondozd, Gyula
Bugat Pal Korhdz, Szemészeti Szakrendeld, Gyongyds

Glaucoma

A glaucoma azaz zoldhalyog betegség, korunk népbetegsége. 4
glaucoma sz0 jelentése kidos —homalyos -fdatyolos tekintet. A
glaucomdt mint betegséget mar régoéta ismerik, kb. Kr.e.2500-
tol. A szem belnyomasanak fokozodasaval jaro betegséget 1823-
ban Guthrie nevezte el glaucomdnak. A glaucoma lényege, a
szem belsejében termeldd6 folyadék, a csarnokviz termelddése
¢s elvezetddése kozotti egyensuly felbomlasa. A termel6do
csarnokvizet, a szem erre a célra szolgalé rendszere nem képes
megszirni, ezért a csarnokviz mennyisége a szem belsejében
megnd, a szemgolyd faldra nagyobb nyomdst gyakorol, Iétrejon
a magas szemnyomas betegség, gordg nevén glaucoma. A
magas szemnyomas hatasara megvaltozik a latéideg vérellatasa,
a latoideg sorvadni kezd, ennek folytan visszafordithatatlanul
romlik a latoképesség. Célom az volt, hogy kérdéives modszer
alkalmazasaval felmérjem a glaucomads betegek tajékozottsagat
betegségiikrol, és felhivjam a figyelmet a glaucoma szirés
fontossagara. A kérdoiv kitoltéi az értékelt adatok szerint
nincsenek  birtokdban a  sziikkséges tuddsnak, amellyel
betegségiikrél rendelkezniiik kellene. Gyakran az emberek
zoldhdlyogos roham  kialakuldsakor nem a megfeleld
szakorvoshoz fordulnak, a tiinetek téves értékelése miatt.
Magyarorszagon glaucomds szlrovizsgalatot csak néhany
cgészségiigyl intézményben kampényszerlien végeznek. A
szlirbvizsgalatokkal eredményesen megeldzheté lenne a
glaucoma sulyos formainak kialakuldsa.

Témavezetd: Dr Elek Ilona

Markus Zita AOK lll., Rokszin Alice AOK lil.
SZTE AOK Elettani Intézet, Szeged

A vizualis asszociacids kéreg sejtjeinek térbeli
kontraszt érzékenysége.

Kisérleteink soran macska agykérgében a sulcus
ectosylvius anterior (AES) mentén elhelyezked6 sejtek vizualis
valaszkészségét vizsgaltuk. Az ezen az asszociacios tertleten
talalhato sejtek kilénb6zé modalitasuak, vizualis, auditoros,
szomatoszenzoros, bi- illetve trimodalis ingerekre is érzékenyek
lehetnek. Vizsgalataink célja az volt, hogy mozgd, szinuszos
profild racsminta alkalmazasaval jellemezzik a sejtek vizualis
terbeli kontrasztérzékenységét.

Vizsgalatainkat 12 felnétt, Halothannal (0.6%) altatott,

immobilizalt, mesterségesen lélegeztetett macskan végeztiik.
Extracellularisgn egysejt-tevékenységet regisztraltunk wolfram
mikroelektroda  segitségével.  Ingerként  fényességében
sz_inuszosan modulalt racsmintat alkalmaztunk, melyet
mintazatara merélegesen csusztattunk. A minta orientaciojat,
térbeli frekvenciajat és a cslUsztatdas sebességét tudtuk
valtoztatni. Az ingereket pseudo-random sorrendben jelentettiik
meg.
' Hetvendt sejt térbeli kontraszt-érzékenységét valamint
irany és sebességérzékenységét elemeztiik. Az AES vizualis
sejtjei nagy sebességgel mozgo (>4Hz), alacsony térbeli (0,05-
0,47 ciklus/fok), frekvenciaju szinuszos ingerekre bizonyultak a
legerzékenyebbek. Eredményeink  6sszhangban  &llanak
azokkal a feltevésekkel, hogy ez az agykeérgi teriiiet az allat
sajat-mozgasa  soran  keletkezé  vizudlis  valtozasok
visszajelzésére szolgal.

Témavezetd: Prof. Dr. Benedek Gyérgy
' Edrdegh Gabriella PhD hallgato
Nagy Attila egyetemi gyakornok



Maréti Agnes, AOK IV., Katona Andras, AOK IlI.
Szegedi Tudomanyegyetem, Biokémiai Intézet, Szeged

A prekondicionalas cs6kkenti a matrix-metalloproteaz-
2 aktivalodasat izolalt patkanyszivekben

Kozismert, hogy a matrix metalloproteazoknak (MMP)
szerepllk van az extracellularis matrix kollagenjenek
lebontasaban és atalakitasaban miokardialis infarktus
utan. Nemrég mutattak ki, hogy az MMP-2 izoforma akut
felszabadulasa a reperfuzid soran kozrejatszik a sziv
iszkémia/reperfuzios ~ karosodasaban. Nem  ismert
azonban, hogy az MMP-k részt vesznek-e az iszkemias
prekondicionalasban. Jelen kisérletiink célja az volt, hogy
megvizsgaljuk, hogy a prekondicionalas és az azt kovetd
iszkémia/reperfuzi6 miként befolyasolja a miokardium
MMP-2 aktivitasat izolalt parkanyszivben. A sziveket 3x5
perc prekondicionalasnak tettiik ki, amelyet 30 perc
iszkémia és 15 perc reperfuzio kovetett. Az MMP-2
aktivitasat kamrai homogenizatumbdl és koronaria
perfuzatumbal mertik a reperfuziod vegen.
Megfigyeléseink szerint a prekondicionalas utan a pro-
MMP-2 és az MMP-2 mennyisége jelentésen csokkent a
koronaria perfuzatumban. Az iszkémia-indukalt széveti
MMP-2 aktivitas csokkenés elézetes prekondicionalassal
kikiiszobolhetd voit. Eredményeink azt mutatjak, hogy a
prekondicionalas  csokkenti a  szivizom MMP-2
felszabadulasat és aktivalodasat. Ez arra  enged
kovetkeztetni, hogy a prekondicionalas kardioprotektiv
hatasaban szerepet jatszhat az MMP-2 csokkent
felszabadulasa és aktivalodasa.

Témavezetok: Giricz Zoltan, Dr. Ferdinandy Péter

Mité Csilla, AOK II1.; Ungi Tamas, AOK II.
Szegc?dl Tudomédnyegyetem, AOK, Biokémia Intézet,
Kardiovaszkuldris Kutatocsoport, Szeged

A hiperlipidémia peroxinitrit (ONOQ") szint névekedéséhez
vezet patkanyszivekben

A koleszterindis étrend jelentds szerepet jatszik a
szivbetegségek kialakulasaban, a figyelem kozéppontjaban
eddig a koszoruserekre gyakorolt hatdsa allt. Munkacsoportunk
mar beszamolt arr6l, hogy a sziv nitrogén monoxid (NO)
tartalma szignifikdnsan csékken kisérletes hiperkoleszterinémia
soran (J Mol Cell Cardiol 29:3321-3333, 1997). Jelen munkank
célja volt tisztdzni a kisérletes hiperlipidémia hatdsat a szivben
képz6d6 NO-ra és reaktiv oxigén intermedierekre, koztikk a
ONOO" mennyiségére. Wistar patkanyokat 8 héten keresztiil
2%-0s koleszterifinel dusitott ill. normadl tappal etettiink, majd
izolalt szivpreparatumokat készitettiink. A koleszterinnel taplalt
patkdnyok szivében a bal kamra végdiasztolés nyomasa
szignifikinsan emelkedett a kontroll patkanyokéhoz képest. A
koleszterindus étrend jelentSsen csékkentette a miokardialis NO
szintet, bar a sziv Ca’ -fiiggd, Ca®'-fliggetlen NO szintaz (NOS)
aktivitasa és eNOS fehérje szintje nem valtozott. A kezelt
csoportban a miokardidlis szuperoxid képzddés és xantin-oxidaz
aktivitas szignifikansan emelkedett, mig a szuperoxid-dizmutdz
aktivitdsa nem valtozott. A ONOO™ képzédését tiikrozé sziv
ditirozin  és  szérum  nitrotirozin  szintje  emelkedett
hiperkolszterinémigban. ~ Osszefoglalva a  koleszterindus
étrenddel eléidézett hiperlipidémia a szivben néveli a ONOO
képzBdést és csokkenti a NO bioldgiai felhasznalhatosagat, ami
hozzéjarulhat a sziv teljesitményének csékkenéséhez.

Témavezet6k: Ferdinandy Péter, Onody Annamdria




Matké Monika, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, II. Belgydgyaszati Klinika és
Kardioldgiai Kézpont, Szeged

Az inzulin rezisztencia és az ultrahanggal kimutatott korai
cardiovascularis kidrosodas kozotti kapcesolat esszencidlis
hypertonidban

Ismert az inzulin rezisztencia €s az atherosclerosis kozotti
kapcsolat. Cél:az  esszencidlis  hypertonias  betegekben
meghatarozni az insulin rezisztencia és az ultrahanggal detektalt
korai kardiovaszkularis karosodas kozotti Osszefiiggéseket.
Modszerek: 71 tiinetmentes, nem diabéteszes, esszencialis
hypertonids betegben (38 no, életkor 57+-11 év) az alabbiak
vizsgalata tortént :inzulin rezisztencia (HOMA) carotisban
intima — media vastagsag (IMV) mérése ultrahanggal, bal kamra
tomeg index (BKT) meghatdrozés echocardiographiaval, az
arteria brachialis 4ramlds medialta vazodilaticio (AMV).
Eredmények: IMV: 0.9+-0.3mm, AMV: 8.5+-6.7, BKT: 131+-
36g/m2. Az atlag HOMA (2.29+-1.19) és a BKT (r=-0.025,
p=0.8). AMV (r=-0.145,p=0.2) IMV(r=-0.09, p=0.4) koz6tt nem
volt szignifikans Osszefliggés. Az AMV gyenge korrelaciot
mutatott a BKT-vel (r=-0.24, p=0.04) és az IMV-vel (r=-0.33,
p=0.004). Az IMV sem korreldlt a BKT-vel (r=0.14, p=0.023) .
Kévetkeztetés: szovodménymentes, esszencialis hypertoniaban
az insulin rezisztencia a bal kamra hypertrophia, az arteria
brachialis endothel diszfunkcidja és / vagy a megndvekedett
carotis intima - media vastagsaga kozott nincs szoros korrelacio.

Témavezetdk: Dr. Gruber Noémi, Dr. Varga Albert

Must Anita, AOK III.

Szegedi Tudoméanyegyetem, Pszichiatriai Klinika és Elettani
Intézet, Szeged

Ifontraszt-kategorizécic’» schizophren paciensek és
tunetmentes testvéreik csoportjaiban

A kognitiv funkcidk zavarai a schizophrenia jellegzetes tiinetei
k.tizé tartoznak. Kérdéses azonban, hogy ezek a betegség
kialakulasanak kiséréi vagy a genetikal hattér alapjegyei. E
probléma tisztazasara kategorizacios funkciokat vizsgéla?unk 25
schizophren péciensnél és egészséges testvéreiknél, valamint 25
negativ csaladi anamnézisti kontroll személynél. A kategoriakat
szinuszoiddlis luminancia-profilu fiiggéleges rdcsmintazatok
alkalmazésév?l harom kontraszt-intervallum mentén definialtuk
(2-11%, 5-23% és 20-65%), szamitogép segitségével. A
kategoridkra jellemz6 mintazatok bemutatasat magdban foglalo
tanuldsi fazist kévetden a résztvevéknek 4j ingereket kellett
a!agsony vagy magas kontrasztii csoportba osztalyozni. A
scl'nzophren paciensek mindhdrom intervallum esetében
szignifikans kategorizacios zavart mutattak, abban az esetben is.
ha a klinikai tiinetek és az IQ a variancia-analizisben
kovaridnsként szerepeltek. Az egészséges testvérek esetében az
eltérés a 10-15% kontraszt koriili tartomanyra korlatozodott.
Eredményeink szerint a kategorizacidhoz sziikséges memoéria és
dontéshozatal zavara a schizophrenia kialakulasanak kiséréje, de
nem pusztan a klinikai tiinetek vagy az inteIligeucia—deﬁcit
fuggvénye. A kategorizicio kontraszt-specifikus zavara ezzel
cllentétben a korkép alapjegyének bizonyult.

Témavezetok: Kéri Szabolcs és Janka Zoltan
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Nagy Helga, AOK VL. L
Szewedi Tudomanyegyetem, Neurologiai Klinika ¢€s Pszichiatrial
Klinika, Szeged

Szomatoszenzoros kivaltott valaszok regisztralasa seript-
indukalta hipnotikus affektiv allapotokban

Damasio (1999) hipotézise szerint az affektiv-érzelmi allapotok
reprezentaciojaban a szomatoszenzoros  rendszer kritikus
szerepet jatszik. Vizsgalatunkban szomatoszenzoros Kivaltott
valaszokat (SEP) regisztraltunk euthym Kkorillmények kozott €s
hipnozis alatt eloidézett affektiv allapotokban. Feltételezésiink
szerint az euthym ¢éber allapothoz viszonyitva az affektus-
indukciot kisérd SEP értékekben valtozas lesz megfigyelheto. A
SEP méréseket a n. medianus ingerlésével végeztik. Az
adatfeldolgozas soran az N9, N13. P14, N20, P20, P22 és N30
hullamok latencidjat €s amplitadojat ériékeltik  variancia-
analizis segitségével. A résztvevok hipnabilitasat a Stanford-
skalaval szamszerusitettik. A hipnozis  alatt kritikus
autobiografikus emléknyomok  (script) felidézésével negativ
(szomor(l) €s pozitiv (boldog) affektiv 4llapotok indukcigjara
keriilt sor. Eredményeink szerint a hipnozis alatt modulalt
érzelmi allapotokban megszint az euthym koriilmények kozott
regisztralt habituacios jelenseg. Ertelmezésiink szerint  az
affektiv modulacié a szomatoszenzoros cortex excitabilitasanak
fenntartasahoz hozzajarul.

Témavezetok: dr. Beniczky Sandor, dr. Kovacs Zoltan, dr.
Bonez Istvan

Nagy Liszl6, AOK V.

Szegedi Tudoményegyetem, Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet,
Szeged

A szabadgyokok szerepének a vizsgalata a prekondicionalas
korai antiarrythmias hatiséban, in vivo kutya modellen

Korabbi kisérleteinkben igazoltuk, hogy rovid koszoriér okkluziokkal
eldidézett prekondiciondlds (PC) jelentos mértékben csokkenti, az ismételten
fellépd ischaemia/reperfizio  (I/R) soran megjelend silyos kamrai
arrhythmiakat. Jelen kisérleteinkben azt vizsgaltuk, vajon a rovid ischaemids
periddus alatt képzodott reaktiv szabad gyokoknek szerepiik van-e a PC
antiarrhythmias ~ hatdsaban. Ennek  vizsgalatira kisérletiinkben 2
szabadgyokfogoként  ismert N-2 merkaptopropionil glicint (MPG-t)
alkalmaztuk. Kisérleteinket kloraloz-uretan keverékkel altatott kutyak 4
csoportjaban végeztik. A mellkas megnyitdsa utan myocardialis ischaemiat
idéztiink eld a bal coronaria arteria descendens anterior aganak 25 perces
elzardsaval (kontroll csoport n=10). A PC allatokban (n=27) ezt megel6zben
20 perccel a koszorieret 2 x 5 percre elzartuk. Ezen kutyak koziil 16 allatban
a PC soran 30 perden keresztil iv.-an MPG-t adtunk 1.5 mg/kg dsszdozisban.
7 kontroll, nem PC kutyat ugyancsak MPG-vel kezeltiink a hosszu coronéria
okklaziét megelozden. A kontroll csoporthoz képest a PC kutyakban az
okklizié alatt szignifikinsan csokkent a kamrai extraszisztolék (VES-K)
szdma (344x111 v 127+43), a kamrai tachikardias (VT) epizédok szama
(14.9£7 v 2.7x0.9), a VT% (80% v 67%) €és a kamrai fibrillacio (VF)
gyakorisdga. Mig minden kontroll 4llat elpusztult a reperfuzio soran, a PC
csoportban a tilélés 30% volt. MPG kezelést kovetben a hosszi okkluzid
soran megjelend arrythmiakép kétféle modon alakult. Kilenc kutyaban Ggy
tiint, hogy a PC hatasa megtartott (ES 83£28; VT 0.7£0.3). Ezzel szemben 6
kutyaban MPG adast Kkévetben fokozodtak az arrythmak (ES 548£104,VT
16.3+3.2). A nem PC kontrollban melyek MPG-t kaptak (n=7), 4 kutya az
okkluzié elsé 6 perce alatt, 2 reperfazidkor kamrafibrilldcioban pusztult el,
egy pedig tulélt. Bar jelen kisérletiink alapjan a szabad gyokok PC-ben
jatszott szerepét sem kizarni, sem megerdsiteni nem tudjuk, azt is
feltételezhetjiik, hogy egy masik mediatornak, a szabadgySk NO-nak is
jelentésebb szerepe lehet a PC korai hatasanak kialakitasaban.

Témavezetd: Prof Dr. Végh Agnes




Nagyné Szabo Aniko, KFK., IIL.
Févarosi Onkormanyzat Idések Otthona, Gyula; Varosi
Szocialis Szolgalat, Gyula; Segit6 Kezek Idések Otthona, Gyula

A foglalkoztatas jelentdsége a gyulai idés otthonokban

A foglalkoztatas minden, amivel lekotik idejiiket az idosek, testi,
lelki erejiiket és képességiiket. A foglalkoztatas mindaz a
célszerti és hasznos, rendszeres fizikai, szellemi és szorakoztatd
tevékenység, amely altal az idések élete tartalommal tolthetd
meg, képességeik felhasznalasaval fenntarthato és feléleszthetd
benniik az onbecsiilés, a hasznossag és az emberek tarsadalmaba
valo tartozas érzése. Kutatomunkam irnyvonalat éppen ezért a
sajat munkahelyemen eléforduld  gondozasi-foglalkoztatasi
problémak, illetve azok megoldasara  tett erofeszitések
hatékonyabba tétele adta. Ebbol kovetkezden a kutatas célja az
volt, hogy felmérjem a gyulai idés otthonokban lako
gondozottak foglalkoztatasat, s annak hatasat a testi-lelki jolét €s
elégedettség érzésére, valamint kozérzetének és
¢letminGségének a javitasara. Kutatasi modszerként az interjut
és a kérddéivet hasznaltam. A kutatasi  eredmények
bebizonyitottak, hogy az 1d6s ember testi és szellemi
frissességéhez hozzajarul az aktiv, tevékeny életmod €és az
alacsony foglalkoztatasi arany kialakulasahoz a gondozottak
magas életkora, rossz egészségi allapota €s demenciaja is vezet.

Témavezatd: Dr. Poczikné Gyebnar Brigitta

Nemes Edina, AOK VL.
Sze’gedl _Tizldc?mé.nyegyetem, AOK, Igazsagiigyi Orvostani
Intézet, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet, Szeged

Biofilmek vizsgalata CLSM-el az igazsagiigyi orvostani
gyakorlatban

Kevert fertézések, illetve gombak okozta szepszisek esetén,
eléfordulhat, hogy a célzott antibiotikumos kezelés nem jar
ell"edménnyel. Ennek okara a rutin klinikai és mikrobiologiai
vizsgalatok nem minden esetben adnak valaszt. A- biofilmképzo
képesség az egyik fontos patogenitasi faktora a korokozoknak.
Slok esetben a kérdésre csak a post mortem elvégzett
btgﬂlmképzé képesség  vizsgalata adhat magyarazatot.
Vizsgalataim alapjaul a SZTE AOK Klinikai Mikrobiol6giai
Dlagnosztikai_ Intézetbe 2000-ben beérkezett vizsgalati mintak
szolgaltak,  melyeknél a  mikrobiologiai  vizsgalatok
gombafertdzést igazoltak. A 965 sarjadzé gomba izolatum:
haemokultarabol, sebvaladékbol, 1éguti mintakbol és vizeletbdl
kerlijltek izolalasra. A CLSM vizsgalathoz a specialisan
elél_nl.cubélt sarjadz0 gomba tenyészetekbdl készitett keneteket
aqndme orange-al, concanavalin- A-val, safraninnal festettik. A
mikroszkopos vizsgalatokat Zeiss tipusi CLSM-el végeztik a
SZTE AOK Orvosi Biologia Intézetben. Eredményeink alapjan a
saqac}zé gombak Dbiofilmképzé szerepe jelentds fokban
aJ‘cadalyozhatja és magyarazhatja a terapia sikertelenségét.
Fxgyelgmmel arra, hogy vizsgalati modszerink €16 szemelybdl
vett vizsgalati mintdkbol is elvégezhetd, a vizsgalat viszonylag
gyors (kb.3-4 o¢ra), jollehet miiszerigényes, a vizsgélatoi
szélesebb korben torténd elvégzésével jelentGsen javithato lenne
a biofilmképz6 koérokozok altal létrehozott korképek kezelése.

Témavezetok: Dr. Mojzes Ldszl6, Dr. Désa Erika




Németh Istvan, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Pathologiai Intézet, Szeged

Felnéttkori vesedaganatok a SZTE Pathologiai Intézetének
11 éves anyagaban. Hisztologiai reklasszifikacio.

Retrospektiv tanulméanyunkban intézetink 11 éves, daganat
miatt végzett nephrectomias anyagaban a tumorok Heidelberg-
célbol, hogy cytogenetikai ill. klinikopathologiai vizsgalatok
szamara jol definialt csoportokat kapjunk. 132 000 eset manualis
revizioja soran 337, daganat miatt végzett nephrectomias esetet
talaltunk, amelyeket klasszikus fénymikroszkopos eljarassal
ertékeltik. Anyagunkban a leggyakoribb benignus daganatnak
az oncocytoma (9%), a leggyakoribb malignus daganatnak pedig
a vilagos sejtes vesecarcinoma (63%) bizonyult. A papillaris, a
chromophob, a ductus Bellini-eredeti és a nem osztalyozhato
carcinoma 0sszesen 15%-t képviselt. Diagnosztikus nehézséget
okozott esetenként az oncocytoma,” a szemcsés sejtes
vesecarcinoma €s a chromophob carcinoma elkiilonitése, va-
lamint a sarcomatoid tumorok azonositasa. Az eredeti diagnozist
35 esetben modositottuk. 15 esetben az oncocytomat el6zdleg
carcinomanak leletezték. A téves diagnozisok tobbsege a
vizsgalati periodus elejérdl szarmazott, amikor még a ritkabb
entitasokra nézve nem volt diagnosztikus tapasztalat. A kello
gyakorlat azonban megteremti annak a lehetOségét, hogy a
daganat hisztogenezisére nézve praecoperativ biopsziakban is
allast lehessen foglalni, amely jelentésen befolyasolja a mitét
tervezését ¢s kivitelezését.

Témavezetd: Prof. Dr. Ivanyi Béla

Paldy Eszter. TTK, I'V. biologus
SZTE Gydgyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet

Osszefiiggés az sztrogén és progeszteron receptor hinyados
¢és az uterus kontraktilitasi készsége kozott korai terhesség
alatt, terhes patkanyban

Az Intézetiinkben végzett korabbi vizsgalataink alapjan
ismert, hogy a terhes patkany uterus kontrakcios aktivitisa a
terhesség utolsd trimeszterében szoros korrelaciot mutat a
plazmaban mért sztrogén (E2) és progeszteron koncentracid
hanvadosaval. A fokozatosan emelkedé kontrakcios készség a
terhesség 5-6. napjan jelentos mérték kiugrast mutat. melynek
élettani szerepe és tarmakologiai konzekvenciai ismeretlenek.

Vizsgalataink sordn célul tiztik ki az osztrogén (ER) és
progeszteron (PR) receptorok denzitdsanak meghatarozasat a
terhesség  4-8.  napjan. radioligand  kotési  technika
alkalmazasaval. Méréseinket terhes patkanyok uterusabol nyert
citoszol frakcioban végeztiik.

Megallapitottuk, hogy az ER szama az 5-7. napokeon
fokozatosan csékkent (637.4 — 162.6 fmol/mg), mig a 8. napon
emelkedett (565.1 fmol/mg). Ezzel parhuzamosan a PR sziama
nem valtozott (325.6 — 274,7 fmol/mg). majd a 8. napon
szignifikansan megemelkedett (583,3 fmol/mg). Az ER ¢és PR
hanyados az 5. és 6. napon volt a legmagasabb. Ennek
megflelelden az uterus kontrakcios aktivitdsa is ezeken a
napokon volt a legjobb és a plazmaban mért E2/progeszteron
hanyados is ekkor volt a legmagasabb.

Eredményeinkbol kovetkezik, hogy a terhesség 3. napjan az
E2 tulsuly az ER koncentracidojanak emelkedésével jar. mely
feltehetéen fokozza az E2 indukélta heteroldég regulaciot.
melynek kovetkezménye a fokozott kontraktilitas.

Témavezetd: Marki Arpéd, Falkay Gyorgy
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Arany Jinos Reformitus Gimnazium ¢és Didkotthon

“Hullocsillagok™

Palyamuvem targyaként azért vilasztottam a “hullocsillagokat™, mert meglogott az,
hogy mir cgéseen kiskorom ota ligyelem ezt a jelenséget, de valojiban nem tudom, hogy
milyen folyamatnak vagyok szemtantja. A meteorokhoz babona is flizddik: ha litunk egy
“hulloesillagot™, akkor kivanhatunk valamit, és az teljesiilni fog (- ha szerenesénk van), vagy
pedig egy szerclemnck vége szakadt. A népi hiedelmek olykor megédesithetik  vagy
keserithetik az cletet. Eldadiasomban a “hulloesillagok™ titkait foleg foldrajzi szemszigekbol
tirom el Beszdlek az eredetikeol, [EnytkrGl ¢s méreteikrdl is. Tovabba ényt deritek arra a
jelensegre is, hogy micrt latnak cgyszerre tobb “hulldesillagot™ az ¢égen. Hallhatnak
clnevezestikedl, ¢s arrol is, hogy mi térténik, ha egy metcor nekicsapodik a Foldnek. A
tudomany mai allasa szerint valdszintleg egy ilyen beesapodas okozta az  Gshillék
kipusztuldsat.

Remélem, hogy exyel a palyamiivel sikertil kézelebb keriilni a “hulloesillagokhoz™. és az 6 Kis

viligukhoz.

Temavezeld tanar: Péntekng Szilagyi Aranka

Paulé Szilvia, AOK 1V, Daréczi Gabriella, AOK 11l
Szegedi  Tudomanyegyetem, AOK  Biokémiai Intézet,
Kardiovaszkularis Kutatocsoport, Szeged

A prekondiciondlds csokkenti az iszkémia/reperfuzié-
indukalt peroxinitrit képzodést

A peroxinitrit (ONOQ") prekondiciondlasban bet6ltott szerepe
még nem teljesen ismert. Ezért a prekondicionalas és az azt
kovetd iszkémia/reperfuzié miokardidlis ONOO™ képzoédésre
kifejtett hatdsat tanulmanyoztuk izoldlt patkanyszivben. A
sziveket ~ 3x5  perc  global  iszkémidval  kivaltott
prekondicionalasnak, majd 30 perces globdl teszt iszkémidnak
és azt kovetd 15 perces reperfuzionak tettik ki. A nem
prekondicionalt kontroll csoporthoz képest az elbzetes
prekondicionalds javitotta a posztiszkémias szivfunkcidkat, és
szignifiknsan® csokkentette a perfiziés folyadékban a teszt
iszkémia/reperfuzio-indukalt szabad nitrotirozin szintet, ami a
sziv endogén ONOO™ képzodésének a markere. A
prekondicionalds elsé rovid iszkémia/reperfizios periodusa
azonban novelte a nitrotirozin képzodést, amely novekedés a 3.
periodus utan méar nem volt megfigyelheté. Osszefoglalasképpen
megéllapithatjuk, hogy a klasszikus prekondicionélas blokkolja
a szivben az iszkémia/reperfiizid-indukalt ONOO™ képzddést,
valamint, hogy a prekondiciondlas egymast kovetd
iszkémia/reperfuziés periodusai fokozatosan csokkentik az
iszkémia/reperfiizio-indukalt ONOO képzodeést.
Megallapithatjuk  tovabb4a, hogy ez a mechanizmus
feltételezhetéen szerepet jatszik a sziv iszkémias adaptacidjaban.

Témavezetok: Csonka Csaba, Ferdinandy Péter




P.._—i

Pazdernyik Szilird, AOK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Ortopédiai Klinika, Szeged

Bazis osteotomia a hallux valgus deformitdas miitéti
kezelésében

Az eldlab szerzett deformitdsai - killonos tekintettel a biityok-
deformitasra - napjainkban civilizacios artalomnak tekinthetok,
amelyek kezelésében a mitéti megoldasok szamtalan valtozatat
dolgoztak mar ki. Célunk két mitéti tipusban, az [. metatarsus
distalis osteotomigja ill. proximalis (bazis) osteotomidja
esetében az elolab korrekcid bemutatdsa. Az elobbi, az
irodalomban Wilson-osteotomiaként leirt mitét az Ortopédial
Klinikan is elterjedten alkalmazott eljaras, azonban egyes
esetekben mégis a bazis osteotomiat javasoljuk. Ha a metatarus
primus varus szdge 10-15 fok, ezért a kivant korrekcio mértéke
kisebb, elégséges a distalis korrekcid. Azonban ha az el6lab
deformitasa jelentds - a metatarsus primus varus nagyobb, mint
15 fok - és fiatal betegrdl van szo, a bazis osteotomia javasolt. A
Wilson miitét kisebb feltarast igényel, azonban a mitét
technikajabol adodoan az oOsszefekvd csontvégek felszine
csokken, ezért a callusképzdodés kisebb. Az I. metatarsus bazis
osteotomidja estében nagyobb mutéti feltaras szikséges, de
szemben az eloz0 eljarassal a csontos gydgyulas jobb a nagyobb
felszinen torténd callusképzodés miatt. Az elonyok ill.
hatranyok mérlegelésével ¢és a megfelelo indikaciok
figyelembevételével elmondhato, hogy nagyfoku deformitéssal
rendelkezo fiatal betegnél az egyébként bevalt distalisan végzett
osteotomia helyett a bazis osteotomia alkalmazasaval nagyobb
korrekciot és tartosabb eredményt érhetiink el.

Temavezetd: Dr. Kellermann Péter

Péter-Szabé Mihdly GYTK. IV., Gilik Mérta GYTK. IV.
SZTE AOK, Elettan Intézet, Szeged

A kiovirozsa kivonat antinociceptiv hatdsa patkanyban

A fijdalom terdpidjanak kutatisiban egyre nagyobb hangsilyt
kapnak a hatékony, de jelentésen kevesebb mellékhatassal
rendelkezé novényi vegyiiletek. A népi gyogydszat mar hosszu
ideje  alkalmazza a  kovirézsit /Sempervivum  tectorum/
gyulladascsokkenté és fajdalomesillapito szerként. A drogbol
késziilt liofilizalt kivonat fijdalomesillapito hatasinak gerincveldi
érintettségét azonban mostandig még nem vizsgiltdk. A jelen
kisérlet célja megvizsgalni a kovirozsa kivonat gerincveldi szinten
kifejtett antinociceptiv hatasat.

Médszer: Him Wistar patkdnyokban farokelrdntdsi akut /tail-flick/,
illetve gyulladdsos fdjdalom modellen, ldbelrintisi /PWD/
hofajdalomteszten vizsgaltuk a fajdalomkiiszob véltozast a kivonat
hatdsdra intraperitonedlis illetve intrathecalis adagolds esetén.
Eredmények: A tail-flick teszt sordn az Osszes alkalmazott dozis
szignifikdns fdjdalomkiiszéb emelkedést eredményezett. A PWD
vizsgdlat sordn a kivonat intraperitonealis adagoldsakor a gyulladt
l4bon nagy dézis hatdsdra novekedett szignifikdnsan a ldtencia.
Intrathecalis alkalmazisa esetén is csak a gyulladt libon csokkent a
hiperalgézia. A vdltozdsok az alapértékhez viszonyitva kis
mértékiick voltak, a hiperalgézidit nem sziintették meg.
Eredményeink azt mutatjak, hogy a kovirdzsa kivonat széleskorii
alkalmazasa ellenére, jotékony hatdsainak kifejlodésében a
gerincveld nem jatszik fontos szerepet. ‘

Témavezetd: Dr. Horvath Gyongyi




Pluhér Zsuzsanna AOK. V.

Szegedi Tudomanyegyetem, Pszichidtriai Klinika
Magatartastudomanyi Csoport, Szeged

A fiatalok egészségmagatartasa

A mai- felgyorsult életritmusu vilagban a serdiildk egyre
kevesebb 1ddt és figyelmet forditanak egészségiik megdrzésére.
Kutatasunk célja az volt, hogy megismerjiik a fiatalok
egészségmagatartasanak tudatossagat és jovdorientaltsagat.

A vizsgalatot 14-19 éves szegedi kozépiskolasok korében
vegeztiik (n=560). Az adatgyljtéshez oOnkitoltéses kérddives
modszert  alkalmaztunk, amely kiterjedt a  fiatalok
dohéanyzasanak, alkohol- és drogfogyasztdsanak, étkezéssel,
utazassal és a szexualitassal kapcsolatos egészségmagatartasara.
A vizsgalat része egy magyar-amerikai-lengyel-térok
nemzetkdzi kutatasnak.

A megkérdezett fiatalok 58,7%-a * dohanyzik, 75,4%-a
fogyasztott mar életében alkoholt és 12,8% az elmult harom
hoénapban hasznalt marihuanat. 95,4%-uk sportol, de csak 38%-
uk végez heti rendszeres testmozgast. Kivancsiak voltunk, hogy
a jovoorientaltsag és a kiilonbozd egészségmagatartasi formék
kozott milyen Gsszefliggések vannak. Ezért a mintat t-probanak
vetettiik ald. Ebbol kideriilt, hogy az alkohol fogyasztas, a nemi
hovatartozas és a kozlekedésben vald figyelmesség nem fligg
Ossze szignifikansan a jovoorientaltsaggal. Ezzel ellentétben a
jovoorientéltsdggal erds szignifikancidt mutat a drog illetve
marihuana fogyasztds, a biztonsagi ©v haszndlata és a
taplalkozasra valo odafigyelés.

Témavezetd: Piko Bettina Phd.

Pocsay Réka, AOK IV.
Szegedi Biologiai Kozpont Genetika Intézet, Szeged

A ret/PTC1 fuziés onkogén Kkimutatisa papilliris
pajzsmirigy carcinomas esetekben

A papillaris pajzsmirigy carcinoma kialakuldsaban vilagszerte
valtozd gyakorisaggal szerepet jatszo egyik genetikai faktor a
specifikus ret/PTC1 génatrendez6dés létrejotte. Maga a ret
protoonkogén, amelynek terméke egy transzmembran tirozin-
kindz, ép follicularis sejtekben nem expresszalodik. Az
onkogenezis soran az intracellularis domaint kodolo régioja
fuzional egy masik gén prométerével és kodold régiodjaval, igy
jon létre a ret/PTC1 fuzids onkogén, amely mar expresszalodik a
follicularis sejtekben is. Jelenléte befolyasolia a betegség
prognozisat, valamint a kezelés menetét. Papillaris pajzsmirig
carcinoma szovetbdl RNS-t izoldlva RT-PCR modszerrel
kimutathaté a génatrendezddés. Célunk a ret/PTC1 onkogén
eléfordulasanak  vizsgalata volt magyarorszagi betegeken.
Kisérleteink soran el6szor optimalizaltuk a kimutatasi eljarast,
majd elkezdtiik a ret/PTC1 onkogén kimutatisat miitét soran
eltavolitott és azonnal lefagyasztott pajzsmirigyszovet-
mintakon.  Eddigi  vizsgalataink soran 15  mintaban
tanulméanyoztuk a ret/PTC1 génatrendezédés jelenlétét. Ezek
koziil 2 pozitivnak, 5 negativnak bizonyult, 8 minta pedig nem
adott egyértelmii eredményt. Az utobbiak ismételt vizsgalata,
tovabbi  szovetmintik elemzése, valamint az eljaras
tokéletesitése jelenleg is folyamatban van.

Témavezetdok: Dr Raskoé Istvan
Dr Bachrati Csanad
Dr Valkusz Zsuzsanna




Polgar Noémi, SZTE TTK, IIL biologus
SZTE-AOK 1II. sz. Belgyogyaszati Klinika és Kardiologiai
Koézpont

11p11.2 locushoz valé kapesoltsig igazolisa hypertrophids
cardiomyopathids csalidban

A hypertrophias cardiomyopathiat (HCM) tiz gén mutacioi
okozhatjak, melyek koziil a B-myozin nehéz lanc, troponin-T, o-
tropomyozin és myozinkoto-C fehérje gének érintettsége a
leggyakoribb.

Egy HCM-es csaladot vizsgaltunk linkage-analizissel. E modszer
megadja azt a valoszinGséget, mellyel egy adott marker adott
allélie egyitt oroklodik a betegséggel, s melyet annak
logaritmusaval jellemzink (LOD-score). +3.0 értéknél nagyobb
LOD-score a kapcsoltsag elfogadott bizonyitéka, mig a -2.0
alatti érték annak biztos kizarasa.

Polimeréz lancreakcioval amplifikaltuk a fenti négy gén lokuszait
(CMH1-4)  kozrefogd  markereket. A produktumokat
poliakrilamid gélen szeparaltuk, az alléleket ezistfestéssel
vizualizdltuk. A LOD-score-okat FASTLINK programmal
szamitottuk.

A csaladban a DI11S1326 és DI11S1350 marker (CMH4
[okusznal, 11p11.2- myozink6ts-C fehérje) adta a legmagasabb,
+3.306 ill. +3.020 LOD-score-t. A CMHI1, CMH2 lékuszok
érintettségét kizarhattuk (LOD-score-ok: -7.581, -5.817), CMH3
markere nem volt informativ.

Mindezen adatok a  myozinkots-C fehérje gén
érintettségét valoszindsitik a csaladban.

Témavezetd: Dr. Sepp Rébert

Réthy Borbala, GyTK 1V,
Szegedi Tudoményegyetem, Szent-Gy6rgyi A. Centrum,
Elettani Intézet

Cholinerg ingerléssel kivaltott REM-alvis patkanyban

Az un. ,rapid-eye movement”- (REM- vagy paradox) alvasért
felelés struktirdk az agytorzsben helyezkednek el. Macskaban
végzett kisérletek szerint a REM-alvas generalasaban cholinerg
neuronok vesznek részt. Néhdny megfigyelés emberben is
alataimasztja a muscarinerg cholinerg rendszer szerepét a REM-
alvasban. Erdekes médon azonban, az alvaskisérletekben

~ leggyakrabban hasznélt éllatban, a patkdnyban a cholinerg

ingerléssel kivaltott REM-alvésra alig van adat, és azok sem
meggy6zéek, Kisérleteinkben a mesencephalon és a hid
kiilonb6z6 pontjaira adott carbachol (1 ug) hatasat vizsgaltuk az
alvasra him patkdnyban. Osszesen 40 4llatban végeztiink
mikroinjekcidt, de a REM-alvas fokozodéasat csak 14 esetben
tapasztaltuk. A hatds azt jelentette, hogy a regisztralas 1-4.
ordjdban a REM-alvds mennyisége t5bb, mint kétszeresre
emelkedett. A REM-alvds szempontjabol hatékony pontok a
pedunculopontin tegmentalis aredban (PPT), a subcoerulearis
areaban, és a dorsomedialis tegmentumban helyezkedtek el. A
tébbi esetben az injekcié hatastalan volt, vagy kilonbozo
epileptiform, ill. motoros valaszok jelentkeztek, melyek az alvas
csokkenésével jartak. Kisérleteinkben a REM-alvést serkentd
teriiletek megfelelnek azoknak, melyeket macskaban leirtak, de
a macskdkban tapasztalt cataplepsiahoz hasonlé valaszt nem
tapasztaltunk. Patkdnyban a cholinerg REM-alvési struktira
joval kisebbnek és kevésbé koncentraltnak tinik, mint
macskdban.

Témavezet6: Bodosi Baldzs és Obal Ferenc Jr
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Sallai Timea 10. Evfolyam
Arany Janos Reformatus Gimnazium ¢s Didkotthon

Foldink kincsei

Kiskorom 6ta csodalom és gy(ijtom az asvanyokat, kozeteket. Sokaig,
csak a szépségiik és gyiijtésiik kototte le az érdeklddésemet. Kicsit tobbet tudtam
meg Foldiink épitdé anyagairél gimnaziumi természetfoldrajzi tanulmanyaim
soran. Ezek az ismeretek még mindig nem elégitettek ki, ezért ilyen téméaji
konyvekben kezdtem el bavarkodni. Ujabb ismeretekhez jutva zavart az, hogy
vannak olyan asvanyokrol, kézetekrdl sz016 ismereteim, amelyeket nem tudtam
az ismeretrendszeremben  hol elhelyezni. Egyik kérés a misikat hozta
rendszerezé szandékomban. Ckkor elhatiroztam, ideje eddigi ismereteimet
rendszerezni és tudoméanyos kutatdsaimat a szakirodalomban valo elmélyedéssel
osszekotni.

Ezek a gondolatok ¢és szindékok megvalositisa soran jutottam el
palyadolgozatom megirdasihoz. ElGaddsomban az dsvinyokrol  szerzett

ismereteimet szeretném osszefoglalva bemutatni.

Témavezetd: Péntekné Szilagyi Aranka

Schelz Zsuzsanna GYTK. IV.
Szegedi Tudomanyegyetem, Orvosi Mikrobiologiai Intézet,
Szeged

Antimikrébas és plazmidelimindcios vizsgalatok novényi
olajokkal

A rezisztencia az antibakterialis szerekkel szemben kozismerten
megneheziti a fertdzések kezelését. igy megnétt az igény 0j
antibiotikumok eldallitasara, illetve rezisztenciat megsziintetd
vegyiiletek keresésére. Munkam célja az volt, hogy a
természetben talalhato novényi hatdanyagok antimikrobas, és
antiplazmid hatéasat vizsgaljam. Kisérleteim soran a kovetkezo
ndvényi olajokat tanulmanyoztam: Aetheroleum Aurantii, A.
Chamomillae, A. Eucalypti, A. Foeniculi, A. Geranii, A.
Juniperi, A. Menthae Piperitae, A. Rosmarini, A. Therebentinae
Rectificaturh, A. Thymi, A. Melaleucae Alternifoliae.
Vizsgalataimban harom koérokozo csoport egy-egy
reprezentansan (Gram-negativ-, Gram-pozitiv baktériumok,
sarjadzo gomba) tanulmanyoztam az antimikrobialis hatasokat.
A fentiekben felsorolt olajok kozil antimikrobas hatassal
rendelkezett E. colin nyolc, S. epidermidisen hét, S. cerevisiae
Grand és Petit variansain tiz novényi kivonat. Ezen kisérleteimet
agar-diffizios valamint tapleves-higitasos modszerrel végeztem,
és a MIC értékeket meghataroztam. Eddigi vizsgalataim soran
az Aetheroleum Menthae Piperitae esetében a MIC érték alatti
koncentraciok plazmideliminaciét okoztak 0.4-37%-0s
gyakorisaggal.

A vizsgalatok perspektivikusak lehetnek, tekintettel az altalam
vizsgalt természetes anyagok antimikrobas és plazmidreplikaciot
gatlo hatasaira.

Témavezetd: Dr. Molnar Jozsef




Sipos Réka, AOK V.
SZTE AOK, Sziilészeti és N6gyodgydszati Klinika, Szeged

Terhesség megszakitas orvosi indokok alapjan

Celkitiizés: a medikalis indikaciéval megszakitott terhességek
szocloldgiai és demografiai hatterének vizsgalata.

Moddszer: A 2000. évben elvégzett terhesség megszakitasokat
dolgoztam fel.

Eredmenyek: 2000-ben Gsszesen 929 mivi abortust végeztek,
melyb6l 144  beavatkozast orvosi indikacié  alapjén.
Belgyogyaszati indok alapjan 25,5%, pszichiatriai ok miatt
16,8%, 25,5%-ban az UH magzati fejlédési rendellenességet
igazolt, 15,3%-ban a terhesség IUE mellett kovetkezett be,
13.7% volt azon esetek szama ahol az anya a terhesség alatt
potencialisan teratogén gyogyszert szedett €s 2.9%-ban orvosi
tévedés miatt a terhességet késon diagnosztizaltak.

Megbeszélés: A kapott eredményekbdl fontos kdvetkeztetéseket
lehet levonni az egyes csoportokban (belgyogyaszati,
pszichiatriai  stb.  indikacid) elvégzett  beavatkozasok
praediszponalé tényezdirdl, igy ezek ismeretében az orvosi
indokok alapjan megszakitott foként II.  trimeszterbeli
terhességek szama csokkenthetonek latszik. Ez azért is fontos,
mivel az dsszes miivi abortus 15,5%-a orvosi indikacié alapjan
tortént. Az altalunk hozzaférhets - az elmult 15 évben
megjelent- irodalomban a medikalis indikacio alapjan végzett
terhesség megszakitdsra vonatkozo részletes  statisztikai
feldolgozassal nem foglalkoztak.

Témavezetd: Prof. Dr. Bartfai Gyorgy

Spiegl Gabor, GYTK IV.
Szegedi Tudoményegyetem, Szent-Gydrgyi A. Centrum,
Elettani Int.; Szegedi Bioldgiai Kézpont, Biofizika Int.

A hypothalamicus c-fos-expresszio diurnalis és alvasfiiggo
viltozasa patkianyban

A c-fos fehérje aktivitasfiiggd traszkripcios faktor, ¢€s
lehetéséget nyujt arra, hogy a neurondlis aktivitast szovettanilag
detektaljuk. Irodalmi adatok szerint a ventrolateralis preopticus
régioban (VLPO) alvas alatt fokozott c-fos-expresszié mutathato
ki. Kisérleteinkben kiilonb6zé hypothalamicus magokban
vizsgaltuk a c-fos-expressziét 8 oraval a vildgos, illetve a sotét
napszak kezdete utan, 3 és 8 Ords alvasmegvonas végén,
valamint 5 Ords alvasmegvonas + 3 ora alvds utan him
patkanyokban. Az immunhisztokémiai eljarassal jelolt intra-
nuclearis granulumokat 100 x 100 um-es ablakban szamoltuk. A
VLPO-on kiviil szignifikdns diurnalis ritmust tapasztaltunk a
suprachiasmaticus (SCN) és arcuatus (ARC) magokban, mig a
paraventricularis magban (PVN) ¢és a lateroanterior
hypothalamus magban (LA) ritmus nem volt. Az
alvasmegvonas gatolta a c-fos-expressziot a VLPO-ban és az
SCN-ben. Az alvasmegvonast koveté 3 oras alvas a c-fos-
expressziot normalizalta. Fokozott c-fos-expressziot
tapasztaltunk alvdsmegvonds utdn az ARC-ban, PVN-ben és
LA-ban, és alvds utdn a c-fos normalizalodott ezekben a
magokban. Az eredmények szerint szamos hypothalamicus mag
aktivitdsa ¢érzékeny az alvasmegvondsra, vagy az ezzel
kapcsolatos stresszre, és a neuroendocrin regulacioban fontos
szerepet jatszo6 ARC kifejezett diurndlis ritmust mutat.

Témavezetd: Péterfi Zoltan, Parducz Arpéd, Obaél Ferenc Jr.



Szabé Edit, Diplomas apolé II1.
Tessedik Samuel Féiskola Egészségiigyi Intézet, Pandy Kalman
Kérhaz, Gyula

Csecsemdhalidlozas a Békés megyei adatok tiikrében

A csecsemdéhalalozas mértéke nemzetkozileg is érzékeny mutatoja
egy orszag egészségiigyi helyzetének, fejlettségének. Tiikrozi egy
adott populécié szocidlis helyzetét és jelzi az egészségligyi ellatas
- ezen belil a sziilészet és gyermekgydgydszat - szakmai
szinvonalat. A neonatologia jelent0sége egyre inkabb névekszik a
gyermekgydgydszatban, tobbek kozott mert egyre jobban
nyilvanvalova valt alapveté fontossiga. Az 0jsziilottellatas
széleskort €s specidlis ismereteket igényel, hiszen a felnéttkori
cgészség a magzati élet és a korai gyermekkor sordn alapozddik
meg. A hazal és természetesen Békés megye csecsemohalalozasat
elsOsorban a korasziilottek gyakorisaga és perinatalis patologiaja
hatdrozza meg. A kutatdsi probléma aktualitdsit indokolja, hogy
napjainkban egyre kisebb silyd, egyre- éretlenebb korasziilGtt
magzatok egyre nagyobb szdzalékban tarthaték életben.
Funkciondlis és strukturdlis éretlenségiik miatt ugyanakkor
apolasuk, taplalasuk, kezelésiik és késobbi kvalitdsaik, vagyis
mindségi tulélésiik biztositdsa olyan 1j feladat, amely megoldasra
var. A dolgozat célja a Békés megyei csecsemohalalozas
alakuldsdnak bemutatdsa, killonos tekintettel a korasziilottek
ellatdsdra.

Témavezeto: Dr. Sipos Péter

Szeg Csilla TTK V.
SZTE Borgydgyaszati Klinika, Szeged

A keratinocita novekedési faktor receptor (KGFR) gén
kifejezodése epidermalis keratinocitakban és
melanocitakban

A keratinocita novekedési faktor (KGF) a hamsejtekre hato
parakrin mitogén. Kutatocsoportunk korabbi munkéjaban
vizsgalta receptoranak (KGFR) mRNS  kifejez6dését
immortalizalt HaCaT keratinocita sejtvonalon, és kimutatta a
KGFR mRNS expresszidjanak nagymértékii csokkenését egy
antipsoriatikus szer, a dithranol hatasara. Célunk az volt, hogy
a KGFR mRNS expresszidjanak valtozasat dithranol hatasara
human epidermalis keratinocitdkon is megvizsgaljuk. Egy
masik kisérletsorozatban arra kerestiik a valaszt, hogy a human
epidermalis melanocitak kifejezik-e a KGFR mRNS-t. A
kisérletekhez RT-PCR és nested-RT-PCR  modszereket
hasznaltunk Vizsgdlataink szerint a human epidermalis
keratinocitak alacsonyabb szinten fejezik ki a KGFR mRNS-t,
mint az immortalizalt HaCaT keratinocitak. Dithranol hatasara
a tenyésztett keratinocitakban is nagymértékben csékken a
KGFR gén expresszidja. Elséként mutattuk ki, hogy a human
epidermalis melanocitédkban kifejez6dik a KGFR gén.
Eredményeink szerint a KGFR mRNS szintje felnott boérbol
tenyé€sztett  melanocitak  passzadlasa  sordn  csokken
leggyorsabban, gyermeki eldborbél szarmazo melanocitak a 7.
passzalasig kifejezik a KGFR mRNS-t, mig az immortalizalt
SPAG melanocitdkban a 43. passzalaskor is detektalhatdo a
KGFR mRNS. Eredményeink arra utalnak, hogy mind a
keratinocitak, mind a melanocitak proliferacids kapacitdsanak
J0 markere a KGFR gén expresszioja.

Témavezet6: Dr. Széll Marta




Szentirmai Eva, AOK V.
Szegedi Tudoményegyetem, Szent-Gyorgyi A. Centrum,
Elettani Intézet, Szeged

Szomatosztatinerg ingerléssel kivaltott ivasi és alvasi
vilaszban résztvevo agyi struktirak patkidnyban

Kordbbi vizsgélataink szerint patkdnyban az agykamréba adott
szomatosztatin-analog, az octreotid a GHRH-felszabadulas
gatlasat, hypothalamicus  angiotenzin-deplécidt, azonnali
alvascsokkenést, ivast, vazopresszin-szekréciot és vérnyomas-
" emelkedést valt ki. Jelen munkank célja az volt, hogy a patkany
eléagyanak kiilonbozo teriileteibe adott octreotid-microinjekciok
segitségével felderitsiik, mely agyi struktirak felelések az ivasi,
illetve alvasi valaszokért. Az alvas-ébrenléti aktivitist EEG-
elektrodak segitségével 12 o6ran keresztiil regisztraltuk. A
vizfogyasztast az octreotid beadasat kovet6 10 percben mértiik.
A microinjekcié helyének meghatrozdsiara 0.1 pl 5%-o0s
tormaperoxidazt adtunk be a kaniilén keresztiil és a peroxidazt
diaminobenzidinnel hivtuk elé. A 0.02 pg (0.2 pl) octreotid
beaddsat kovetden 10 patkanynal figyeltink meg ivast. Az
ivasért felelds agyi struktirdk a harmadik agykamra
anterodorsalis része koriil taldlhatok. A legnagyobb valaszt a
subfornicalis szerv teriiletérél kaptuk. Valamennyi alvésgatlo
pont a mediobasalis hypothalamus és a pracopticus régio
teriiletén helyezkedett el (6 dllat). A legkifejezettebb hatast a
nucleus arcuatusba és az anterior hypothalamusba adott
octreotid utan észleltik. Eredményeink szerint az octreotid dltal
kivaltott ivasi és alvasi valaszért eltérd agyi strukturak feleldsek.
Az ivasi pontok megfelelnek az angiotenzinerg dipszogén
rendszer lokalizacijanak, mig az alvasi pontok arra utalnak,
hogy az alvasgatlds a GHRH gatlasdnak kévetkezménye.

Témavezetok: Hajdu Ildiké, Obal Ferenc Jr.

Szakal Orsolya, AOK IV évf
Szegedi Tudomanyegyetem, Gyermekklinika, Szeged

Az oxidativ stressz mérése obes és hypertonids
‘gyermekekben

Ag oxidativ  stressz szerepe a felndttkori  hypertonia
k_la_lakuléséban mar bizonyitott, az obesitas a h),fpertoﬁia egyik
rizikofaktora. Vizsgalatainkat az oxidativ stressz jelenlétc?t-lek
megéllapitéséra vegeztiik obes (n=18), obest+hypertonias (n=23)
és hy_penoniés (n=30) gyermek betegeken“A plazma Iipid
peroxidacio végtermeke mellett a plazma szabad thiolok szintjét
a vt glutathion redox rendszer komponenseit és in \.-m-f;
antl'oxidéns kapacitasat (GSH stabilitas és Hb oxidacio)
hataroztuk meg. Mind a hypertonias mind az obes+hypertonias
betegekben a kontroll (n=20) csoporthoz képest csokkent a vvt
GSH tartalma (6,15+0,18: 6,40+0.21 vs 7.15+0.17 ug/e Hb:
p<0,001, ill. p<0.01) és stabilitdsa (0.45+0.38: 0.49+0 29 vy
Q,ﬁ?.iO,ZZ; p<0.,05), mig a plazma szabad thiol szintekben és a
lipid peroxidacio mértékében eltérés nem volt. Az obes
bqtegekben a kontroll csoporthoz képest csokkent a plazmé
thlplok szintje (188£5 vy 22247 pmol/l; p<0,05) és in vino
oxidans hatasra emelkedett az oxidalt Hb szarmazékok aranva a
V\’ft—ben (0,79+0,02 vs 0,6240,04; p<0,05). A lipid peroxidécié
vegtermékeiben nem volt emelkedés. Vizsgalataink szerint az
oxlldativ stressz jelenléte bizonyithatd a hypertonia kia]aku]z'it;a_
Ll‘[al’l a vvt glutathion koncentracio csokkenése alapjan. Obesit;as
soran a glutathion szint nem csokkent, de antioxidans funkcioja
kgrosodott. Ezert az obesitas tartos fennallisa a hypertonia
kialakulasara hajlamosithat gyermekkorban is.

TémavezetOk: dr. Németh Hona, dr. Kovics Jézsef
dr. Tari Sindor



Szalkanovics Bernadett
Szegedi Tudoményegyetem Sziilészeti és Nogyogyaszati
Klinika, Szeged

Postnatalis hasi ultrahang sziirévizsgalat jelentésége

Az urogenitalis fejlédési rendellenességek korai felismerésében
a praenatalis és postnatalis ultrahang vizsgalatok bevezetésével
¢s elterjedésével jelentés valtozas kovetkezett be.
A SZTE Sziilészeti és Noégyogyaszati Klinika Ujsziilott
osztalyan 1999. julius 1-én keriilt bevezetésre a postnatalis hasi
ultrahang sziirévizsgalat. Elemeztem az elmult két és fél éves
periodusban a perinatalis ultrahang sziiréssel felfedezett
urogenitalis fejlodési rendellenességek eléfordulasi
gyakorisagat, megoszlasét és az ujsziiléttek tovabbi sorsat.
1999. juliusl. Es 2001. december 31. Kozott 4114 Gjsziilotinél
tortént hasi ultrahang sziirévizsgalat harom napos életkorban.
Vese- és hugynti fejlddési rendellenesség 108 Gjsziilottnél kerdilt
diagnosztizalasra, 19 Gjsziilsttnél  mellékvesevérzes, egy
ujsziilottnél ovéarium cysta, egy esetben epehdlyag cysta. A 129
esetbdl 19 volt in utero diagnosztizalva (23 sulyos vesefejlédési
rendellenességbodl 13). 135 Gjsziilott keriilt 4t a Gyermekklinika
Neonatalis Intenziv Centrumba intenziv ellatas, tovabbi
kivizsgdlds és gyermeksebészeti ellatas céljabol. Tiz esetben
tortént korai mutéti beavatkozas.
Ezen adatok aldtdmasztjdk a praenatalis szlirés mellett a
postnatalis szlirés fontossdgat, igy a késobbi életkorban
kialakuld stlyos morphologiai és funkciondlis elvaltozasok
megeldzhetdk.

Témavezet6: Dr. Orvos Hajnalka

Sziics Agnes Diplomas apolo, nappali tagozat, IIL. évfolyam

Tessedik Samuel Egészségiigy Intézet Gyula
Mennyire ismert a betegjog a XXI. szazad elején

Az 1997 évi CLIV. Térvény az egészségiigyrdl jelentds
mértékben bovitette a betegjogokkal kapcsolatos intézkedéseket,
melynck ismerete mind az apolé, mind a beteg szidmara
n¢lkiilozhetetlen. A torvény még nagyon fiatal és megismerése nincs
megfeleléen  biztositva. Ezért vélasztottam ezt a témat, hogy
felmérjem Mennyire ismert a betegjog a XXI. Szazad elején.
Kutatasi c¢lom volt, hogy felmérjem, hogy az érintettek ismeretei
hianyosak s ezek 6sszefliggnek az iskolai végzettséggel. Illetve, hogy
cbben a témaban az elsddleges informacidszerzési lehetdségnek a
sajtot . s mediat tartjak.
En nem utolsosorban azt szerettem volna felmérni, hogv éri-e a
betegeket sérelem s ez milyen folyamatot indithat, illetve inditott el.
A kutatasom soran feltételezéseim megkozelitésére kérdGivet
hasznaltam fel. A kapott apolokra és betegekre vonatkozo valaszok
alapjan gyakorisagokat s relativ gyakorisigokat rogzitettem, s ahol
Ichetdségem nyilt ra a két csoport véleményének oOsszehasonlitasat
végeztem el. 150 kérdGivet osztottam ki a gyulai Pandy Kalman
Kérhaz belgyogyaszati osztalyain. A kutatasi céljaimat 3 hipotézisben
foglaltam Gssze, amelybdl kettd teljes mértékben igazolodott, mig a
harmadikat tényleges adatok nem tamasztottak ala. Eszerint a betegek
ismerete a betegjogrol nagymértékben 6sszefiige az iskolai
végzettséggel, ¢és elsésorban az ismereteiket sajtobol, médiabal
szerzik. A betegeket érik ugyan sérelmek az egészségiigyi ellatas
soran, de tényleges adatok nem tamasztjak ala, hogy élnek a
panasztételi eljaras lehetéségével.

A dolgozatom f6 kérdésére- mennyire ismert a betegjog a
XXI. Szazad elején- adott valaszok alapjan arra a kévetkeztetésre
Jutottam, hogy vannak még hidnyossagok ezen a téren, de az
egészségiigyi rendszer fejlesztésével megoldhatok.




Sziics Beata, AOK L.
Szegedi Tudoményegyetem, Pszichiatriai Klinika, Alzheimer-
kor Kutatdcsoport, Szeged

A preszinaptikus B-amiloid dltal indukilt aktivalt caspase-3
Iehet a neuronilis degenericio elsé jele Alzheimer-kérban

Az Alzheimer-kér klasszikus neuropatholégiai elvaltozasa a
szenilis plakk. a neurofibrilldris degeneracio és a hipokolinerg
allapot. A betegség soran kialakult nagyfoki memériavesztés az
acetilkolin hidnydra és a posztszinaptikus, perikaryonalisan
megjelend. hiperfoszforilalt tau képzodésre vezetheté vissza.
Kevésbé ismert azonban. hogy a preszinaptikusan megjelend -
amiloidnak milyen szerepe lehet a neurondlis degeneracioban.
Kivélthatja-e a caspase-3 aktivalasat, mely az apoptozis egyik
Kulcsszereploje.

[ kérdések megvalaszoldsdra autopszids humén hippocampust
alkalmaztunk. AChE hisztokémiai, f-amiloid, aktivalt caspase-3
¢s tau immunohisztokémiai. valamint eziistimpregnacios
modszerek alkalmazdsaval megallapitottuk, hogy az Alzheimer-
Korban észlelt neuropathologiai elvaltozésok a preszinaptikus
oldalrél indulnak ki és terjednek 4t a posztszinaptikus neuronra.
A neuropatholdgiai elvaltozas elsé jele az axon varikozitasok-
ban/terminalisokban mar akkor észlelheté, amikor még csak
kisfok hipokolinerg aktivitds van. Egves axonokban azonban
megjelenik a B-amiloid. mely a caspase-3 és a GSK-3p
aktivdldsa révén a tau hiperfoszforilaciéjahoz és ezen keresztiil a
neurofibrillaris degeneracio kialakuldsahoz vezet.

Jelen  hisztokémiai® és  immunhisztokémiai vizsgalataink
credményei azt a nézetet tdmogatjik, hogy az Alzheimer-kér
neuropathologiai  elvdltozdsai a  preszinaptikus  oldalon
kezdonek. ,

Témavezettk: Kasa Péter, Papp Henrietta

Terhes Gabriella SZTE TTK Biologus V.

Dr. Agé Katalin SZTE AOK, Egészségtudomanyok Doktori
Iskola, Orvosi Mikrobiolégia, PhD hallgato

SZTE AOK, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet

Hazai Bacteroides fragilis torzsek enterotoxin termelésének
vizsgilata hagyomdnyos és  molekuldris diagnosztikai
modszerekkel

A Bacteroides fragilis obligat anaerob, Gram-negativ palca, az
ember normal bélflorajanak tagja. Az anaerob Gram-negativ
palcak koziél a human klinikai anvagokban a leggyakrabban
identifikalt pathogén. 1984 ota ismeretes, hogy a torzsek egy
része, kromoszomalis gén altal kodolt Zn-dependens
metalloprotedz enterotoxint termel, amely amellett, hogy
citotoxikus hatassal rendelkezik, hatékony enterotoxin bérany
bél kacs modellben. Magyarorszdgon elséként intézetink
munkatarsai vizsgaltak a toxintermeld torzsek el6fordulasat.
melyek gyakorisaga szovettoxicitasi probaval 253 %-nak
adodott. Jelen munkank soran célul tiztik ki 1999 és 2002
kozott, az SZTE klinikairdl szarmazo mintakbol korokozoként
izoldlt B. fragilis torzsek toxintermelésének vizsgalatat
hagyomanyos modszerrel, HT-29 sejtkultirat alkalmazva, ill.
bevezettilk a toxin termelésért felelds génszakasz kimutatasara
alkalmas PCR technikat. A két modszerrel kapott eredményeket
osszehasonlitottuk.

Témavezet6k: Urban Edit egyetemi tanarsegéd
Dr. S6ki Jozsef tud. munkatars




Toth Eniké, GYTK IV. évf.
SZTE Farmakognoéziai Intézet, Szeged

Salvia fajok illéolajtartalmanak vizsgalata GC, valamint
GC/MS médszerekkel

A gyulladéscsckkentd, antibakteridlis és izzadasgatld
hatasu Salvia officinalis L. gydgynévény és a kézeli rokon S.
tomentosa Mill., és S. ringens Sibth. et Sm. fajok legfontosabb
hatéanyaga az illoolaj. Jelen munka célja e fajok illdolaj
Osszetételének meghatarozasa és §sszehasonlité értékelése.

A novényi mintdk az MTA Okolégiai és Botanikai
Kutatéintézetében felnevelt évels allomanyokbdl, §szi és tavaszi
gyijtésb6l szarmaznak. Az illéolajat vizgézdesztillacidval
nyertik a Ph.Hg.VIL eléirdsainak megfeleléen. Osszetétel
vizsgilata GC (késziilék: HP 8590 SERIES II (FID detektor)) és
GC/MS (FINNIGAN GCQ) mddszerrel tértént, az alabbi
paraméterek mellett: injekcids blokk hémérséklete: 250 C;
kolonna: HP-5 30m x 0,35 mm x 0,25 pm; hémérséklet
program: 60 "C/2 min -5 °C/min - 250 °C/2 min - 5 °C/min -
290 “C/10 min; a vivégaz analitikai tisztasigd nitrogén, ill. He
volt. A komponensek azonositasa Kovats index, szdmitdgépes
adatbézis, valamint autentikus anyagok segitségével tortént.

Az olajokban 6sszesen 16 mono- és 10 szeszkvitertpén
komponenst  azonositottunk, fajonként valtozé aranyban.
Legfontosabb kiilonbség a neurotoxikus hatdsd tujon aranyaban
mutatkozott. A §. officinalis a vartnak megfeleléen a- és B
tujonban gazdagnak (26-48%), a S. romentosa szegénynek (5-10
%), a S. ringens tujonmentesnek mutatkozott. A S. officinalis
mellett, a S. tomentosa és a S. ringens is termesztehetének és
illéolajnyeresre alkalmasnak bizonyulnak hazankban.

Témavezet: Dr. Mathé Imre, tanszékvezetd egyetemi tanar

Toth Gabor, GYTK 1V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakognoziai Intézet, Szeged

A Silene italica ssp. nemoralis, mint @j ekdiszteroid forris

Az  ekdiszteroidok  rovarfejlédési  hormonok, melyek
megtalalhatok széles korben és nagy mennyiségben a
ndvényekben is. Novényekben betoltott szerepik még nem
tisztazott. A 20-hidroxiekdizon, a f& fitoekdiszteroid jelentds
farmakologiai hatasokkal rendelkezik gerinceseken. Fokozza a
fehérjeszintézist, csokkenti a koleszterin szintet. Adaptogén
hatdsa tobbszorésen bizonyitott. Altalanos életminéség javito
hatasa alapjan szamos kereskedelmi forgalomban levd
készitmény fo komponense, melyek kiindulasi nyersanyagai a
novények.

Célunk volt <) novényi ekdiszteroid forras felfedezése,
ekdiszteroid spektruméanak feltarasa, s ekdiszteroidjainak
izolalasa, szerkezetvizsgéalata. A Silene italica ssp. nemoralis
alkalmas novényi nyersanyagforrasnak mutatkozott, mivel az
ekdiszteroidok széles szerkezeti diverzitasaval rendelkezik.
Ekdiszteroidjainak izolalasara az egyszerii elvalasztasi modszerek
mellett kombinalt kromatografids modszereket hasznaltunk. Ot
ekdiszteroidot izolaltunk a névénybdl, melyek szerkezetét
spektroszkopias médszerekkel (Ms, 1D-, 2D-NMR, Réntgen
diffrakcio) allapitottuk meg. A vegyiletek fiziko-kémiai és
kromatografias jellemzoit (Rf, Rt, CD) is megadtuk.

A Silene italica ssp. nemoralis egy Uj képviseldje az ekdiszteroid
pozitiv Silene fajoknak, s az eredmények djabb bizonyitékul
szolgalnak arra vonatkozoan, hogy az ekiszteroidok taxonomiai
ismérvei lehetnek a Silene genus Siphonomorpha szekciojanak.

Tamavezetd: Dr. Bathori Maria egyetemi docens




Toth Judit, TTK, 1V. évfolyam
SZTE, Klinikai Mikrobiologiai Diagnosztikai Intézet, Szeged

Chlamydia pneumoniae kimutatasa érmintakbol molekularis
genetikai és szerologiai modszerekkel

A Chlamydia pneumoniae a gyermek- és felnéttkori pneumoniak
10%-aért, valamint egyeéb influenzaszeri megbetegedésekért
felelos baktérium. 1988 ota kapcsolatba hozzak kronikus coronaria
rendellenességgel, endocarditissel és myocardialis infarctussal is. A
tanulmany célja a Chlamydia pneumoniae specifikus antitestek és a
korokozo DNS-ének kimutatasa arteriosclerosisos paciensekbél. Az
1998 és 2001 kozott az SZTE Sebészeti Klinika Ersebészeti
Osztalyarol beérkezett ér és savomintakat dolgoztuk fel. A vizsgalt
személyek életkora 26 és 87 év kozott, az egészséges donor
populacio atlag életkora 41,5 év volt. A Chlamydia pneumoniae
specifikus ellenanyag detektalasahoz ~microimmunfluoreszcens
modszert alkalmaztunk, a bakterialis nukleinsav kimutatasat PCR
vizsgalattal végeztik. 18 férfi és 11 néi mintat vizsgaltunk meg
PCR ¢s nested PCR, valamint szerologiai modszerrel. Két nested
PCR pozitiv minta korokozo specifikus IgM-et nem tartalmazott,
azonban egyidejileg IgA és IgG pozitiv volt. A nested PCR-rel
negativnak mindsitett minta kozal 2 1gM, 7 IgA, 13 IgG pozitivnak
bizonyult. A kontroll donor populacioban magasabb szazalékban
talalunk C. pneumoniae specifikus IgM pozitivitast, mint az operalt
pacienseknél.

A vizsgalt érmintak 6,5%-aban sikeriillt kimutatni a baktérium
specifikus DNS-t PCR madszerrel. Irodalmi adatok szerint hasonlo
mintak 0-50%-aban mutattak ki a nukleinsavat kiilonb6z6
érmintakban. Ennek ellenére még nincs elegendé bizonyiték arra,
hogy a korokozé etiologiai agense az atherogenezisnek, vagy
csupan a mintakbol kimutathaté | innocent bystander™.

Témavezeto: Dr. Deak Judit

TOTHNE VARGA MARIA, TSF KFK I11.
Kisujszallas varos

IGY SZULETUNK, iGY KELL MEGOREGEDNUNK?
AVAGY A NOK KOREBEN ELOFORDULO
STRESSZINKONTINENCIA.

Magyarorszagon a becslések alapjan ma kozel félmillio ember
szenved kiillonbozo vizelettartasi zavarban. A korkép rendkiviili
problémat vet fel napjainkban is. Sok esetben titok fedi. kényes
kérdés, amit a nok szégyellnek, nem beszélnek rola, Hianyosak
ismereteik, hiedelmeik, félelmeik vannak, halogatjak a
szembestilest, holott eletmodvaltasra kényszeriilnek s végso
elkeseredésiikben, elhanyagolt allapotban fordulnak csak
orvoshoz. Vajon hanyan vannak, kik azok, és miben masok, akik
szembenéznek megvaltozott egészségi allapotukkal, feltarjak
gondjaikat, segitséget kérnek? Mi lesz a sorsa annak a sok
ismeretlennek, akik problémaja rejtve marad, s elfogadjak ezt,
mint ,,sorscsapast”? Célként tiiztem ki, hogy iskolazottsagnak
megfelelden két csoportot alkotva (diplomésok, és
szakmunkasok) felmérem a stresszinkontinencia eléfordulasi
gyakorisagat, ismereteiket, hianyossagaikat és ezek hatasait
egeszségi allapotukra vonatkozoan. A vizsgalat soran
megallapitottam, hogy a korkép gyakrabban fordul el,
sulyosabb, elhanyagoltabb format olt, gyakoribb az életmindség,
szocialis kapcsolat befolyasoltsaga a kevésbé iskolazottak
kozott. Ismereteik kulonbséget mutatnak a predisponalo
tényezOk, diagnosztika és terapia tekintetében. A korkép
feltarasa, orvoshoz fordulas és a raksziirés jelentdsége fliggetlen
az iskolézettségtél Mindkét csoport azonos mértékben tartja
fontosnak a nogyogyasz szerepét a korai felismerésben.
Témavezeté: Dr. ADAM ISTVAN




Trijer Attila
Semmelweis Egyetem Tudomanyos Diakkdr, Budapest
Varga Katalin Gimnidzium, Szolnok

A gyomor-bél rendszer szelektiv kizponti vegetativ beidegzésének
vizsgalata két jol clkiilonithetd virustorzs alkalmazisaval

Ismeretes, hogy a gyomor- ¢és nyombélfekély kiilonbozd hatasokra,
kilonbozd modon alakul ki. Mindkettd kialakulasaban a kézponu
idegrendszer  vegetativ - sejyeinck  meghatarozo — szerepe  van.
Laboratoriumunk korabbi kisérleti adatai alapjan feltételeztik, hogy a
gyomor ¢s a patkobél beidegzésében részt vevd kdzponti vegetativ
neuronok topografiailag jol elkiloniilnek egymastol. A feladat e kérdés
igazolasa vagy cafolata volt. Kisérleteink soran cgy modern
neuroanatomiai palyakovetési modszer felhasznalasaval neurotrop virus
(pscudorabiés) immunohisztokémiai nyomonkdévetésével
osszehasonlitottuk a gyomor kilonbozo teriileteit, valamint a gyomor
¢s a patkobél egyes szakaszait beidegzd vegetativ  scjtcsoportok
clhelyezkedését az agytorzsben. A beidegzésben részt vevod vegelativ
idepsejtek feltérkepezését dllatkisérletekben, patkanyokon végeztik. A
Kiscrletben két, immunocitokémiai modszerrel jol elkalonithetd, de
cgycbként  teljesen  hasonlo  neurotrop  tulajdonsagi  virustorzset
feeskendeztiink az altatott dllatok gyomor, ill. bélfalaba. A Kisérletek
clsd részében a gyomor kis gorbiletcbe 50 ul BDG23 jeld, a
nagyeorbiletébe 50 ul BDLS0 jelii virustorzset fecskendeztink. A
miasodik kisérletsorozathan a gyomor antrum teriletére BDG23 jeli
virustorzset, a  patkobél horizontalis  szakaszaba BDL50  jelii
virustorzset adtunk be. Négy nap talélés utin az allatokat ismét
claltattuk, az agyat ¢s a gerineveldt perfizios eljarassal rogzitettik,
majd  kivewtik  ¢s mindketdobdl  fagyasztolt  sorozatmetszeteket
készitettink. A BDG23 jeli virus a lertdzon ncuronokban fluoreszeens
fchérje képzadéset inditja meg, mely UV fényben zolden fluoreszkal. A
BDL50 jelii virus egy maslajla fehérje képzodését inditja el a fertdzott
idegsejtekben, melyet Cy3 vordsen fluoreszkald immunfluoreszeens
modszerrel mutattuk ki. A kisérletek eredménye: igazolast nyert, hogy
a pyomor Kkis- ¢s nagyporbilletét az agytorzsben 1évo  vegetativ
vagusmag topografiailag azonos eclhelyezkedési sejtjei idegzik be: a
kis- 1ll. nagygorbalet teriletére adott két kilonbdzd virus azonos

teriileten jeldlte meg a sejteket. Ezzel ellentétben, a gyomor és a -

patkobél falat a vagusmag killonbizo sejtjétol kapjak az innerviciot: a
két kilonbozo virusnak az antrum (gyomor) ill. patkobél falaba 6rént
beadadsat kovetd 4. napon a jelolddések a vagusmagnak topografiailag
61 clkiilonithetd sejtesoportjaiban volt lithato.

Mentorok: Palkovits Miklos akadémikus
Toth Ida E MD PhD témavezetd

Turéczy Krisztian, AOK VI. és Bagdi Ilona AOK IV
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakoldgiai és Farmakoteréapiai
Intézet, Szeged

Phosphoramidon hatasa a C-tipusi natriuretikus peptid
érrelaxacios hatasara sertés izolalt koszorierén

Az erek endotéliuméban képz6dé, érrelaxald hatasu C-tipusu
natriuretikus peptid (CNP) metabolizmusaban az érszovet
neutralis endopeptidaz enzime (NEP, EC 3.4.24.11) fontos
szerepet jatszik. Kisérleteinkben a NEP-gatlé phosphoramidon
és exogén CNP interakcidjat vizsgaltuk meg sertés szivbél
izolalt, ép (E+) és mechanikusan karositott (E-) endotéliumu
koszoruér prepardtumokon. Krebs-Henseleit oldatban (37 °C,
pH=7,4) 5 mm hosszu koszortér gyliriik izometrids ténusat a
prosztaglandin analég U46619 (0,07-0,4 pmol/l) adasaval
megndéveltiik, majd CNP (0,006-1,4 umol/l) kumulativ médon
torténd adagolasaval csokkentettik. A CNP altal kivaltott
koszoruér toénus csokkenésének mértéke nem kiilonbozétt
szignifikinsan az E+ és E- csoportban. A NEP-gatld
phosphoramidonnal (10 pmol/l) térténd 30 perces elékezelést
kovetSen a CNP hatasa az E+ koszorliereken csékkent, mig az
E- ereken szignifikansan fokozddott (max. relaxacié CNP (E-):
13,0+£4,5 %; CNP+phosphoramidon (E-): 29,3+5,7 % az
U46619-kontrakcié  mértékéhez képest, n=6, p<0,05).
Kisérleteinkbdl arra kovetkeztetiink, hogy a NEP-enzim gatlasa
jelentésen fokozhatja a koszorterek ,vaszkularis natriuretikus
peptid-rendszerének”  aktivitdsat  patoldgidsan  karosodott
endotélium funkcié esetén.

Témavezetd: Dr.med.habil. Pataricza Janos



Ugocsai Péter, Altalinos Orvostudoményi Kar, V. évfolyam
Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvos- és
Gyogyszerésztudomanyi Centrum, Gyermekklinika, Szeged

A Hemoxigenaz 1 (Hmox-1) gén expressziéja hemodializalt
vesebetegekben

Hemodializalt betegekben a dializis soran a fellépd oxidativ
stressz €s a szétesé vordsvértestekbol felszabadulé hem-
molekula indukélja a Hmox-1 gén expressziojat. A vizsgalataink
célja annak kideritése, hogy a hemodializis hogyan befolyasolja
a Hmox-1 gén expresszidjat, tovabbd létezik-¢ olyan biokémiai
marker, amely jelzi annak valtozasat. A vizsgélatainkhoz
cRT-PCR  (kompetiv revgrz-transzkriptiz PCR) metodikat
dolgoztunk ki, amely lehetévé teszi a mintdk mRNS
koncentraciojanak meghatarozasat az in-vitro mutagenezissel
elddllitott kontrol RNS-hez képest. Vizsgalataink soran 13
hemodializalt beteg mintaiban (1-1 ml vénds vérbol) hataroztuk
meg a Hmox-1 expressziot a dializist megel6zoen, kozvetleniil
utana ¢és 48 ora elteltével. A kompetitiv RT-PCR termékeit
6%-o0s poliakrilamid gélen futtattuk meg, majd denzitometrids
aton elemeztik. A kapott mRNS mennyiségeket a
fehérvérsejtszamra vonatkoztattuk. A vizsgalt mintdkban a
hemodializis soran nullatol - négyszeres expresszio novekedés
volt megfigyelheto a dializist kovetoen, amely 48 ora elteltével
visszaallt a dializist megel6z6 szintre. Az éltalunk kapott mRNS
expresszio szint valtozéds szignifikdns korreldciot mutatott a
plazma hemoglobin és bilirubin szintek valtozasaival. Ezen
eredmények azt tamasztjak ald, hogy a hemodializis soran
fellépé Hmox-1 indukeid a hemolizis kdvetkezménye.

Témavezetok: Dr. Endreffy Emoke, Mard6ti Zoltan,
Dr. Turi Sandor
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Arany Jianos Reformitus Gimnazium és Didkotthon
Felkészito tandr: Gasparné Hegediis Eszter ¢és Péntekné Sziligyi Aranka

Nagykoros telepiilés sz6l6-bortermelésének miltja és
jelene

Nagykéréson a gyimoles és a széldtermelés is az dsfoglalkozasok kozé tartozik. A
legrégibb adatok a térok hodoltsag idejébdl valék, de ekkor mar mind a gyimaolcstermeleés,
mind pedig a sz6lomivelés igen fejlett volt. Ma is a kérnyéken sok ember vélasztja
féfoglalkozasanak iragy éppen a hobbijanak a sz6l6- és bortermelést. Nagyapam, és
édesapam is az utobbiak kozé tartoznak.

Nagykoros varost szolok veszik koril, tehat foglalkoztam a telepllés hataraban levo
szdloteriiletek elhelyezkedésével, nagysagaval. A varos lakossaganak jelentds hanyada
birtokol kisebb-nagyob.b telket, zartkertet. A tulajdonosoktol tudtam meg, hogy milyen
tokemiivelés modok, és bortipusok vannak. A mi kertiink Nagykoros keleti tertiletén
fekszik, ahol kadarka fajtaju sz6lét termeltnk. Varosban a legismertebb széléfajok a
kadarka a csemege, oporto, és kovidinka.

Dolgozatomban foglalkoztam Nagykéros és vidéke, bortermelés multjaval és

jelenével. Felvettem a kapcsolatot a helyi hegybiréval, és az 6 segitségével Nagykoros

bortermelésének és széldétermesztésének a részleteibe betekintést nyertem. Tdéle tudtam
meg, hogy a varosom boraszata igen jelentés. Ezen fellelkesedve tovabb folytattam a
kutatasom. Vizsgaltam a varos koérnyéki szélétalajokat, mivel a talaj mindsége nagyban
befolyasolja a szolé mindseget.

Mar kisgyermek koromban is foglalkoztatoit a kérdés, hogy is lesz a szo6lobdl bor,
az édes széloszemekbdl savanyl alkoholos oldat, miért kell adott hémérsékleten tarolni a
bort, miért értékesebb a mult szazadi bor a tavalyinal stb. Szamos kérdésre valaszt
kaptam edesapamtol, de a szélével kapcsolatos témak mindmaig foglalkoztatnak. Nagyon
erdekes témanak taldlom a boraszatot, és remélem a palyazatommal masok erdeklodeseét

is felkeltem.




Varga Balazs, AOK |l
Szegedi Tudomanyegyetem, Neuroldgiai Klinika, Szeged

Immunohistochemical effects of 3-nitropropionic acid on
kynurenine aminotransferase in the brain

Activation of excitatory amino acid receptors by endogenous
excitotoxins results in degenerative changes characteristic of
neurodegenerative brain diseases like Huntington's disease. The most
potent, naturally occuring excitatory amino acid receptor antagonist is
kynurenic acid (KYNA) which acts preferentially at the glycine co-
agonist site of N-methyl-D-aspartate (NMDA) receptors. KYNA is
produced from L-kynurenine, by the action of the enzyme kynurenine
aminotransferase (KAT). We examined wether systemic administration
of the mitochondrial toxin 3-nitropropionic acid (3-NP), an irreversible
inhibitor of succinate dehydrogenase (mitochondrial Complex If), which
also acts by an indirect, excitotoxic mechanism, would produce
alterations in the immunohistochemical pattern of KAT. Our
investigations prove that after chronic administration of 3-NP, the most
severe depletion of KAT occured in the striatum. The alterations were
less severe in young animals than in older ones, where chronic 3-NP
treatment induced necrotic cores in the striatum, reminiscent of the
histologic and neurochemical features of Huntington's disease. It
appears that administration of 3-NP to adult animals can be regarded
as an animal model of Huntington's disease.

Témavezeték: Dr. Knyihar Erzsébet, Prof. Dr. Vécsei Laszlo
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Varga Emese, Egészségiigyi Féiskolai Kar ITL
Terileti Korhaz, Berettyoujfalu

A rizikétényezdk jelentdsége az atherosclerosisban szenvedd
betegek korében (Alsé végtagi érelmeszesedésben szenvedd
betegek korében végzett vizsgalat)

Az atherosclerosist gyakorisaga, egyéb megbetegedések
kialakulasaban jatszott szerepe alapjan joggal nevezhetjilk
korunk ,.epidémidjanak”. Kialakuldsaban nagy jelentdsége van a
killonbozd rizikotényezOknek, melyek ismerete a hatékony
megelozéshez nélkilozhetetlen. Célom a rizikotényezok
eloforduldsi gyakorisdganak és az emberek ezzel kapcsolatos
ismereteinek feltérképezése volt. Vizsgalatomat a 2001. 09. 01-
2001. 12. Ol-ig terjedd idoszakban sebészeti osztalyunkon
alsovégtagi atherosclerosis diagnozissal megfordult 117 beteg
korében  végeztem. Kérddives felméréssel  probaltam
informaciokat szerezni a betegek rizikotényezokkel kapcsolatos
ismereteir6l. Emellett hat évre visszamendleg (1995. 01. 01-
2000. 12. 31.) szamitogépes statisztikai feldolgozast készitettem
az osztalyunkon alsovégtagi atherosclerosis diagnozissal kezelt
betegek szamanak alakuldsarol.

Elb6adasomban ismertetem a vizsgalat eredményeit, felhivom a
figyelmet a betegszam folyamatos emelkedésére, emellett a nok
illetve a fiatalabb korosztaly aranyanak novekedésére, az egyes
kockazati tényezOk szerepére. Az emberek ismeretei a
rizik6tényezokrol meglepden hianyosak, egészségiikkel keveset
foglalkoznak, a megeldzés modjait alig ismenk. Kitérek a
helyzet javitasanak lehetoségeire is.

Témavezetd: Dr. Luis Perez




Varé Anna, Halasz Katalin, Danka Krisztian, Szalma Adam
SZTE Egészségiigyi Fdiskolai Kar, Gydgytornasz Szak,
Fizioterapias Tanszék, II. évfolyam, Szeged

A statikus egyensialy valtozasa rovid (5 perces) fizikai
terhelést kovetden

A testtartds szabalyozdsa egy igen bonyolult folyamat, mely
mind a szenzoros, mind a motoros komponensek Gsszehangolt
miikodését feltételezi. Jol ismert, hogy a test kozéppont
kontrolljat szdmos betegség zavarhatja meg, de befolyisolja
életkor, nem, testmagassag és testsuly is. Jelen tanulmanyban az
5 perces fizikai aktivitds hatasat vizsgiltuk az egyensulyra. A
statikus egyensulyvéltozds meérésére a Romberg tesztet
hasznaltuk, melyet stabilométer segitségével regisztraltunk.
ROM esetén nyitott, NROM esetén pedig csukott szemmel
kellett allnia a platformon a vizsgalt személynek tgy, hogy a
labait Gsszezarja és a felsé végtagjat 90°-os valliziileti flexioban
maga el6tt nytjtva tartja. Kutatdsunk sordn 16 egészséges,
felnétt, sportoldt vizsgaltunk, ebbdl 10 né és 6 férfi, kor szerinti
megoszlasa pedig 20 és 35 éves kozé esik. Kisérleteinket a
sportoldk nyugalmi ROM és NROM mérésével kezdtik, majd a
fizikai terhelés utan 1, 5, 10 perccel is felmértiik ezen értékeket.
A fizikai terhelés 5 percig, 30°-0s lejtésii futészalagon tortént,
kozepes (70-80%-os) terhelési szinten. Megéllapithato, hogy a
terhelés utan 1 perccel szignifikdns csokkenés tortént mind a
ROM, mind pedig a NROM értékeiben a nyugalmi
eredményekhez viszonyitva. Ezzel szemben az 5 ill. 10 perces
mérések mar kozelitenek a nyugalmi adatokhoz. Osszefoglalva,
azt a kovetkeztetést vontuk le, hogy rovid ideig tarto,
megterheld fizikai aktivitds atmeneti statikus egyensulyromlast
okoz.

Témavezetdk: Dr. Horvath Gyongyi, Nagy Edit

Vigh Erika, EFK Altalinos Szocislis Munkas Szak IV.
Szegedi Tudomanyegyetem, Gyermekgyogyaszati
Klinika, Szeged

Siiss fel nap!
Leukémias gyermekek rajzainak iizenete

A dolgozat célja, hogy bemutassa a rajzelemzés milyen
lehetdségeket nyijt a korhazi szocialis munka soran. A
munka egy folyamatban levé nagyobb vizsgalat eddigi
eredményeinek osszefoglalasa. A kutatomunka alatt 6 — 8
éves akut limfoid leukémias gyermekek szabad rajzainak
plegﬁgyelése folyt. A magyar szakirodalomban ez egy
igen kevéssé vizsgalt teriilet. A rajzelemzés soran tobbek
kozott figyelembe vett szempontok: a kép Osszjellege,
mondanivaldja, térbeli elhelyezés, diszités, az &brazolt
targyak aranyai. Kiemelt jelentdségliek a gyermekek
rajzokhoz fiizott kozlései. A rajzok rendkivil sokoldalu,
eérdekes iizenetet kozvetitenek. Ezek a képek a gyermekek
vagyainak, szorongasainak, a betegségiikkel Osszefiiggd
gondolataiknak vizualis megnyilvanulasai. A gyermekek
szinhasznalata, témavalasztasa hiien tikrozi lelki
allapotukat,  hangulatukat. A gyermekmunkakrol
attételesen leolvashato a sziillok betegséggel kapcsolatos
attitidje.  Ezen informaciok pedig rendkivil  jol
hasznosithatok a szocialis munkasok szamara.

Témavezetd: Dr.Tihanyiné dr.Valyi Zsuzsanna




Weiczner Roland, AOK, IV.
SZTE AOK Anatomiai, Szovet- és Fejlodéstani Intézet

NMDA receptor ioncsatorna blokkolok mérséklik a konvulziok
altal kivaltott c-fosz expressziot patkiny agykéregben

Az NMDA receptor ioncsatorndn 4t bedramlé Ca® és Na*
intracelluldris kaszkddok kozvetitésével a c-fosz transzkripcids
faktor expresszidjdhoz vezetnek. A c-fosz mint az AP-1 csaldd tagja
feltehetéen  szerepet jatszik az  apoptézis  kontrolljaban.
Kisérleteinkben azt vizsgdltuk, hogy van-e kapcsolat az NMDA
receptor aktivdloddsa és a c-fosz expresszid kozott 4-aminopiridin
(4-AP) kivaltotta konvulziokban. Az NMDA ioncsatorna
blokkoldsiara a klinikumban is haszndlatos nem kompetitiv
antagonistikat, amantadint (40 mg/kg), ketamint (3 mg/kg),
dizocilpint (1 mg/kg) és dextrometorphant (40 mg/kg) hasznaltuk. A
gorestiinetek latencidjdt kiilon allatcsoportokon mértiik. A c-fosz
expressziot a  fehérje  immunhisztokémiai  lokaliz4ldsdval
detektaltuk. Az immunreaktiv sejtmagok teriiletegységre es6 szamat
morfometriai modszerrel mértilk. Az antagonista elékezelések utan
szignifikdns c-fosz expresszi6-csokkenést mértiink a parietalis
neokortexben, a hippokampusz CAl, CA2 és CA3 piramissejt
rétegeiben. a gyrus dentatus szemcsesejt rétegében €s hilusdban. A
hippokampusz CA3 régidjiban csupdn az amantadin nem okozott
szignifikdns vdltozdst. Eredményeink igazoljdk, hogy a 4-AP
konvulziék medidciéjaban nemcsak az NMDA receptorok vesznek
részt, valamint azt, hogy a nem kompetitiv NMDA antagonistik
neuroprotektiv hatdssal rendelkeznek.

Témavezet6: Dr. Mihaly Andras

Zador Zsolt, AOK, III. )
SZTE AOK Anatémiai, Szévet- és Fejlodéstani Intézet, SZTE AOK
Biokémiai Intézet

Agykérgi c-fosz mRNS szint viltozdsai akut konvulziékban,
patkianyban

A c-fosz protoonkogén az indukdlhaté transzkripciés faktorok
csalddjdba tartozik, és a sejtmagon beliil tovdbbi gének expressziojat
szabdlyozza. A c-fosz expressziét a sejtmembrdn depolarizicidja,
Ca™ bedramlds, cAMP és néhdny novekedési faktor vdlga ki
Kisérleteinkben 4-aminopiridinnel (4-AP) kivdltott akut generalizilt
konvulzié soran, a tiinetek kialakuldsanak-megsziinésének, vagyis a
gores idOtartamanak fliggvényében vizsgdltuk a c-fosz mRNS
expresszi6jit a  neocortexb6l  szdrmazé — szOvetmintikban.
Kisérleteinkhez 200 g silyd, him Wistar patkdnyokat hasznéltunk.
A konvulziét 5 mg/kg 4-AP intraperitonealis injekcidjaval idéztiik
¢l6, majd az injekciot kovetden 30 perc, 1, 3 és 5 dra mulva az
dllatokat altattuk, dekapitdltuk és a parietalis neocortex kimetszett
mintdit fagyasztottuk. A mintdkbél RNS-t izoldltunk és reverz
transzkriptdz alapui polimerdz lincreakcidval, a c-fosz mRNS-t a
glicerinaldehid-3-foszfat-dehidrogendz mRNS-sel parhuzamosan
mutattuk ki. Eredményeink azt mutatjdk, hogy a c-fosz mRNS szint
a 4-AP injekcié beaddsatél szamitott 60 percig emelkedik,
maximuma ekkor hdromszor magasabb a kontrollokéndl. Ezt
kovetden fokozatos csiokkenést mértiink; 5 oraval a gdreskeltd
beadasa utdn a kontrollhoz kozeli értékre tért vissza. Eredményeink
aldtamasztjak a korabbi immunhisztokémiai vizsgdlatokat, amelyek
sordn a c-fosz protein kimutathatésaga hasonld id6beli valtozdst
mutatott.

Témavezetok: Dr. Mihaly Andras, Dr. Zador Erné




Zamolyi Szilvia AOK V. évfolyam
Szegedi Tudomanyegyetem AOK Gyermekgyogyaszati
Klinika

A periférias oxigén felszabadulds és nitrogén monoxid
kolesénhatisa serdiilokori obes hypertonia pathomecha-
nizmusaban

A nitrogén monoxid (NO) fontos szerepet jatszik az érfal
tonusanak szabalyozasaban. Hypertoniasokban a fokozott
periférias rezisztencia a kapillaris keringés besziikiiléséhez, és
ezzel a periféridn zajlo oxigén leadas csokkenéséhez vezethet.
Vizsgalatainkban arra kerestiik a valaszt, hogy az emlitett
tényezok milyen kolcsonhatasban allnak egymassal, ill. milyen
szerepet jatszanak a fiatalkori obez hypertonia kialakuldsaban.
Hypertonias (H, n=27), obes (O, n=22), obes hypertonias (OH,
n=15) és egészséges kontroll (K, n=20) csoportokban
meghataroztuk a vénas vér pO, és methemoglobin (Methb)
szintjét (spektrofotometrias médszer), az NO metabolitok (NOx)
befolyasold  ceruloplazmin  aktivitast  (spektrofotometrias
modszer). Az OH csoportban szignifikdnsan emelkedett a pO,
szint (p=0,0030). A Methb szint a H és OH (p=0,0265)
betegekben is szignifikdnsan magasabb, még az NO, koncentracié
alacsonyabb (p=0,0026) wolt a K csoporthoz képest. A
ceruloplazmin szintekben nem talaltunk eltérést. Eredményeink
szerint juvenilis OH betegekben csokken az oxigén felszabadulas
a periférian. Ez valoszintileg gatolja az NO feiszabadulast is | s ez
a valtozas, a csokkent NO szintézis mellett, hozzajirulhat a
fokozott periférias rezisztencia fenntartasihoz.

Témavezetok: dr. Karg Eszter, dr. Kovacs Jozsef,

dr. Tiri Sandor

Zimmermann JA’HZ AOK IV., Kiirti Kdlman AOK IV.,
Agardi Szilvia AOK VL. ’
Szegedi Tudomanyegyetem, AOK Elettani Intézet, Szeged

Agyszoveti Na-K-ATPaz aktivitas vizsgalata rovid ideji
ischaemiat kdvetéen

A sulyos kozponti idegrendszeri vér- és oxigénellatasi zavarok
gatoljak a Na-K-ATPaz aktivitast (NEA). Korabbi vizsgalataink
szerint 0jszilott malacokban 10 perces asphyxia, vagy globalis
agyl ischaemia 3 ora mulva nem okoz valtozast a NEA-ban.
Jelen kisérleteinkben azt vizsgaltuk, hogy (1) 10 min globalis
1szkémia | ora reperfuzio utan, (2) hosszabb ideig (45 perc) tarto
bilateralis a. carotis okklazidval létrehozott elGagyi ischaemia
15 perc reperfiizié utan 0jszilott malacokban (n=20); (3) 10 perc
eléagyl ischaemiat kovetd 1 ora reperfizio utan felnétt patka-
nyokban (n=12) megfigyelheté-e a NEA csokkenése, ill. (4)
Dexametahason alkalmazédsa befolydsolja-e az agyt NEA-t. Az
altatott, 1¢élegeztetett allatok vérnyomadsat és kortikalis véraram-
lasat folyamatosan regisztraltuk, testhémeérsékletiiket és vérgaz
paramétereiket fiziologias hatarok kozt tartottuk. A NEA-t az
agy 10 kiilonbozo teriiletérdl vett homogenizalt szévetmintakbol
spektrofotometrias eljarassal, Hitachi 911-es automataval hata-
roztuk meg. Ujsziiltt malacban az iszkémia egyik formaja sem
befolyasolta a NEA szignifikansan kiilonb6zo regionalis értéke-
it. Patkdnyokban ischaemiat kovetd 1 ora reperfizio utan ugyan-
csak valtozatlan NEA-t mertiink (100,9+7,4 vs. 92,5+3,3 umol
ATP/mgprot/h). Hérom napos Dexamethason (3 mg/kg, ip) eld-
kezelés hatasdra azonban a NEA szignifikansan csokkent
(76,4x£2,4 umol ATP/mgprot/h). Eredményeink szerint rovid
idejit agyr 1schaemiat kdvetden a NEA csokkenése nem jatszik
szerepet a neuronalis karosodasok kialakuldasaban.

Témavezetok: Dr. Bari Ferenc és Dr. Domoki Ferenc




Zoboki Timea, GYTK V.
Szegedi Tudomanyegyetem, Népegészségtani intézet, Szeged

Serdiilékori fiatalok drogfogyasztasa

Kozismert, hogy azok a szokasok és magatartismintak, amit
gyermek- ¢s serdiilékorban elsajétitunk, rendkiviil erételjesek,
gyakorta egy életre kihatnak.

Minden korra jellemzdé valami ,0riilet”, ami a tizenéves
populécié kérében divatta valik: ez most a kabitoszer.

A fiatalok egészség- és rizikOmagatartasaira a kulturalis
izlésiranyitok  viselkedésének,  példajanak, a  tdrsas
tamogatottsagnak nagy befolyasa van.

Kozépiskoldsok korében 2001-ben végzett vizsgilatom sordn a
fiatalok drogfogyasztasi szokasairdl gyiijtottem adatokat. Célom
az volt, hogy képet alkossak a droggal val6 érintettségrdl, a
drogfogyasztds sajatossagairol, elterjedtségérdl, a droggal
szembeni attitlidokrol egy olyan korosztdly esetében, amely
egyre inkdbb érintett és veszélyeztetett a kabitoszer fogyasztasa
tekintetében.

279  értékelhetd kérdéiv informdcidtartalma alapjan a
serdiilokortak e kis populdcidjara vonatkozdéan kaptam képet a
leggyakrabban alkalmazott drogfajtakrol, az iskolatipusok
kozotti differenciakrol, az elsé droghasznalat idejérél, okairél, a
szer alkalmazasanak gyakorisagdrol, az érintettek szabadidos
aktivitasarol, csaladi devianciakrol.

Adataimat az Ifjasagi- és Sportminisztérium altal 1999-ben
végzett orszagos felmérés adataival hasonlitottam 6ssze.

Témavezetd: Dr. Miiller Anna
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