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A Kari Tanacs 2017. januar 26-i iilésének hatarozatai

1/2017 (01.26.) szam hatarozat: Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tanicsa egyhangilag elfogadta a
Biotechnologia MSc képzés KKK-nak megfeleld atalakitasat.

2/2017 (01.26.) szamii hatarozat: Az Altalanos Orvostudoményi Kar Tandcsa egyhangtlag tamogatta a
Migracios-egészségiigy szakiranyl tovabbképzés inditasat.

3/2017 (01.26.) szamii hatarozat: Az Altalinos Orvostudoményi Kar Tanacsa egyhangiilag elfogadta az
AOK Doktori Szabalyzatanak modositasat.

4/2017 (01.26.) szamii hatarozat: Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tanacsa az alébbi szavazati ered-
ményekkel tdmogatta a szervezeti egységvezetdi palyazatokat:

Név Igen Nem Tart.
Dr: Berente Zoltan 71 0 1
PTE, AOK, Kisérletes Képalkoté Diagnosztikai Kutatocsoport
Dr: Toth Kalma

. Toth Kalman 67 3 2

PTE, KK, I. sz. Belgyogyaszati Klinika

5/2017 (01.26.) szamii hatarozat:Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tanacsa az alabbi szavazati ered-
ményekkel tdmogatta az egyetemi tanari palyazatokat:

Név Igen Nem Tart.
Dr: Komocsi Andras 7 0 0
PTE, KK, Szivgyogyaszati Klinika

Dr: Koppan Miklos 70 0 |
PTE, KK, Sziilészeti és N6gyogyaszati Klinika

Dr: Mangel Laszlo 63 | >
PTE, KK, Onkoterapias Intézet

Dr: Reuter Gabor 70 0 |
PTE, KK, Orvosi Mikrobioldgiai és Immunitastani Intézet

Dr: Schwarcz Attila 69 | |

PTE, KK, Idegsebészeti Klinika
Dr: Varga Csaba 59 7 5
PTE, AOK, Orvosi Népegészségtani Intézet

6/2017 (01.26.) szam1 hatarozat: Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tandcsa az alabbi szavazati ered-
ményekkel tdmogatta az egyetemi docensi palyazatokat:

Név Igen Nem Tart.
Dr: K[s’s Peter R 7 0 1
PTE, AOK, Anatomiai Intézet

Dr: Molnar Tihamér Szabolcs 7 0 1
PTE, KK, Aneszteziologiai és Intenziv Terapias Intézet

Dr: Takatsy Aniko 7 0 0
PTE, AOK, Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet

Dr. Valyi-Nagy Istvan 63 4 5

PTE, AOK, Alapellatasi Intézet

)

7/2017 (01.26.) szamii hatirozat: Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tanacsa egyhangiilag elfogadta a
Kari Erasmus+ szabélyzatot.

8/2017 (01.26.) szamii hatarozat: Az Altalanos Orvostudomanyi Kar Tanacsa egyhangiilag elfogadta a
Diakjuttatasi és Kollégiumi Bizottsag, valamint a Tanulmanyi Bizottsag 0 hallgatoi tagjait.

FelelGs szerkeszté: Bartho Lorand, Bogar Lajos.
Olvasoszerkeszt6: Hollosy Tibor, Ludany Andrea.
Szerkeszt6ségi munkatars: Kiss Tamas.

Tordel6szerkeszt6: Babarciné Stettner Lenke.

Aszerkesztéség cime: PTE Altalanos Orvostudomanyi Kar Sajtoirodaja, 7624 Pécs, Szigeti ut 12.
Tel.: 72/536-116. E-mail: hirmondo@aok.pte.hu B HU ISSN 1586-1031

Elektronikus publikacio: www.aok.pte.hwhirmondo B HUISSN 1586-1295.

Nyomtatta a PTE AOK Nyomdaja

PTE ORVOSKARI HIRMONDO



3

A Doktori és Habilitacios Tanacs iilése

2016. december 12.

APTE, DOK dr. Lajko Adrienn PhD-hallgatot (Orvosi Mikrobi-
ologiai és Immunitastani Intézet) delegalta a PTE, AOK Dokto-
11 és Habilitacios Tanacsaba hallgatoi képviselSként.

1. Habilitacios iigyek

1/a Habilitaciés palyazat lezarasa

A Tanacs egyhangu szavazassal javasolja az EHHB-nak az alabb

nevezettek részére a cim odaitélését:

Dr: Faludi Béla, egyetemi adjunktus, Neurologiai Klinika

Dr: Farkas Balint, egyetemi adjunktus, Sziilészeti Klinika

Dr. Gazdag Gabor Laszlo, f6orvos, ambulanciavezetd
Budapest (Egyesitett Szent Istvan és Szent Laszlo Korhaz)

Dr: Molnar Gergd Attila, egyetemi adjunktus, II. sz. Belgyo-

gyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum

Dr: Papp Andras, egyetemi adjunktus, Sebészeti Klinika

Dr: Szanté Arpad Lészl6, f6orvos, Urologiai Klinika

Dr: Zelena Dora Timea, tud. fémunkatars, MTA - KOKI

2. Doktori iigyek

2/a Allami észtondijas PhD-hallgatok iigyei

Dr. Alina-Marilena Lazarescu (Roméania) 6sztondijas hallgato-
ként szeretne PhD-tanulmanyokat folytatni 2017. februar 1-
t6l a dr. Hegyi Péter egyetemi tanar altal vezetett doktori
programban. A DHT nem engedélyezi a tanulmanyok 2017.
februar 1-jétdl torténd megkezdését.

Biro-Siito Tiinde 1. éves PhD-hallgato (Farmakologiai Intézet) ta-
nulmanyainak halasztasat kéri 2017. februar 1-t61 2017. au-
gusztus 31-ig. A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Pusztai Viktoria 11. éves PhD-hallgaté (Biokémiai és Orvosi
Kémiai Intézet) tanulmanyainak halasztasat kéri 2017. febru-
ar 1-t6l 2018. januar 31-ig. A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Siikésd Andrea Krisztina 111. éves PhD-hallgato (Szemészeti
Klinika) 2017. februar 1-t8l folytatja allami 6szténdijas PhD-
tanulmanyait. A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Fiilop Balazs Daniel 111. éves PhD-hallgato (Anatomiai Inté-
zet) PhD-tanulmanyait levelezd hallgatoként folytatja 2017.
februar 1-tSl. A kérést a DHT tamogatja.

2/b Onkoltséges (levelezd) PhD-hallgatok iigyei

Dr: Béres Dalma (Marosvasarhely) 6nkoltséges hallgatoként sze-
retne csatlakozni a dr. Molnar Dénes egyetemi tanar altal ve-
zetett PhD-programhoz. A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Loibl Csaba (AITI) szeretné tanulmanyait folytatni 2017.
februar 1-t6l a dr. Molnar F. Tamas egyetemi tanar altal veze-
tett programban (témavezetd: dr. Csontos Csaba egyetemi
docens). A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Ruttkay Tamas onkoltséges hallgatdo (Németorszag — Sziv-
gyogyaszati Klinika) szigorlata 2016. november 9-én 100%-
os eredménnyel megtortént. Nevezett korabban kijelolt op-
ponense a feladatot nem tudja elvallalni, ezért a javasolt uj
opponens kijelolése megtortént.

2/c Egyéni felkésziilok iigyei

Dr: Somogyvari Krisztina (Fiil-Orr-Gégeklinika) tényleges téma-
vezet6i dr. Gerlinger Imre egyetemi tanar és dr. Takacs Ildi-
ko egyetemi adjunktus. A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Damasdi Miklos egyéni felkésziild (Urologiai Klinika) prog-
ram- ¢s témavezetS-valtoztatasi kérelme: Régi program:
Mozgésszervi klinikai tudoméanyok. Régi téma: A pénisz tu-
morok kezelésével osszefliggd morbiditdscsokkenés klinikai
lehetSségei — témavezetd: dr. Farkas Laszl6 egyetemi tanar.
Uj program: Molekuléris patomorfologia. Uj téma: A human
papillomavirus koroki szerepe a himvesszédaganatokban —
témavezetd: dr. Kovacs Gyula egyetemi tanar. A program- és
témavezetok tamogatjak a kérelmet. A kérést a DHT tamo-
gatja.

Dr: Abrahém Ildiké egyéni felkésziils (Budapest — Pszichiatriai
Klinika) programvaltoztatasi kérelme: Régi program: Visel-
kedéstudomanyok. Uj program: Pszichiatria. Tényleges té-
mavezetdi: dr. Gati Agnes egyetemi docens és dr. Lazary Ju-
dit tudomanyos munkatars (SE). A kérést a DHT tamogatja.

Dr: Toth Arnold egyéni felkésziild (Radiologiai Klinika — Neuro-
l6giai Klinika) elkészitette értekezéstervezetét. Az eldbiralok,
a szigorlati targyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek ¢és
a védési bizottsag kijeldlése megtortént.

Dr: Bélint Istvin Bence egyéni felkésziils (Nagykanizsa — Erse-
bészeti Klinika) elkészitette értekezéstervezetét. Az eldbira-
10k, a szigorlati targyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek
¢s a védeési bizottsag kijelolése megtortént.

Sali Nikolett egyéni felkésziil6 (Laboratoriumi Medicina Intézet)
elkészitette értekezéstervezetét. Az el6biralok, a szigorlati
targyak, a szigorlati bizottsag kijelolése megtortént.

Dr: Javorhazy Andras egyéni felkésziilé (Urologiai Klinika) el-
készitette értekezéstervezetét. Az eldbiralok, a szigorlati tar-
gyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek ¢és a védési bizott-
sag kijelolése megtortént.

Dr. Kustan Péter egyéni felkésziil6 (Laboratoriumi Medicina In-
tézet) elkészitette értekezéstervezetét. Az eldbiralok, a szigor-
lati targyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek és a védési
bizottsag kijelolése megtortént.

Dr: Hajna Zsofia Réka egyéni felkésziilo (Farmakologiai Intézet)
elkészitette értekezéstervezetét. Az el6biralok, a szigorlati
targyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek ¢s a védési bi-
zottsag kijelolése megtortént.

Halmai Tamas egyéni felkésziild (Budapest — Pszichiatriai Klini-
ka) értekezéstervezetére harom pozitiv biralat érkezett. A szi-
gorlati trgyak, a szigorlati bizottsag, az opponensek és a vé-
dési bizottsag kijelolése megtortént.

Dr: Varady Edit egyéni felkésziild (Szivgyogyaszati Klinika —
Radiologiai Klinika) szigorlata 2016. november 7-én 100%-
os eredménnyel megtortént.

Nagy Alexandra egyéni felkésziild (1. sz. Belgyogyaszati Klinika
— Magatartastudomanyi Intézet) szigorlata 2016. november
22-én 100%-os eredménnyel megtortént.

Dr: Werling Dora egyéni felkésziild (Szemészeti Klinika — Ana-
tomiai Intézet) szigorlata 2016. december 5-én 93%-os ered-
ménnyel megtortént.

Ivan vi¢ egyéni felkésziild (Szivgyogyaszati Klinika — Anatomi-
ai Intézet) szigorlata 2016. december 7-én 93%-os ered-
ménnyel megtortént.

Dr: Totsimon Kinga egyéni felkészild (1. sz. Belgyogyaszati Kli-
nika) korabban kijeldlt opponense a feladatot nem tudja el-
vallalni, ezért a javasolt uj opponens kijelolése megtortént.

Fabian Eszter egyéni felkészilo (Anatomiai Intézet) értekezésé-
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nek védése 2016. november 25-én 100%-o0s eredménnyel
megtortént. A DHT ennek alapjan egyhangtlag javasolja az
EDB-nek a PhD-fokozat odait¢lését.

Dr: Révész Péter egyéni felkésziil6 (Fiil-Orr-Gégeklinika) érteke-
zésének védése 2016. december 8-an 100%-0s eredmény-
nyel megtortént. A DHT ennek alapjan egyhangulag javasol-
ja az EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

3. Egyebek

B Dr. Pintér Erika egyetemi tanar kéri az altala vezetett doktori
programbdl a dr. Hegyi Péter egyetemi tanar altal vezetett dokto-
ri programba kozremiikodd hallgatok a nyilvantartas szerint is
keriiljenek at a Transzlaciés Medicina Programba (dr: Marta Ka-
talin, dr. Pécsi Daniel, dr. Szabo Aniko Dora, dr. Varju Peter). A
kérést a DHT tamogatja.

B Dr. Hegyi Péter beadvanya: A DHT a multicentrikus tanulma-

nyokra vonatkozdan a szabalyzat pontositasat javasolja. A tobbi
inditvannyal nem értett egyet.
B A Doktori Szabalyzat modositasa: A DHT aktualizalta a PhD-
szabalyzatot, melyet tovabbitott a Kari Tanacs felé végsd jovaha-
gyasra.
B PTE, AOK, DHT iilések iitemterve: 2017. februdr 27.
2017. aprilis 03.
2017. majus 29.
2017. julius 03.
B PhD allami Osztondijas képzésre jelentkezés, a palyazati
anyag beadasi hatérideje: 2017. majus 19. (péntek). PhD szdbeli
felvételi 2017. junius 26—junius 30.
Dr. Szekeres Julia
egyetemi tanar
a PTE AOK Doktori és
Habilitacios Tanacsanak elndke

Forras: www.aok.pte.hu

Civil szervezetként a Tiike Alapitvany elismerésében részesiilt a
Pécsi Jotékony Noegylet
Minden évben januar 21-én este egy kiilonleges mise keretében adjak at a Tiike-dijat

Az clismerést, ami a pécsi polgarok ajanlasai és szavazatai alapjan annak a személynek jar, aki kiemelkedden sokat tett
Pécs varosaért, tevékenységével segitette a varos fejlddését, hagyomanyainak 6rzését, onalld szellemiségének, arculatanak
megvalositasat. A sorban tizennegyedik Tiike-dijat So/yom Katalin szinmlivésznek itéltek oda.

A Tiike-hagyomanyok apolasaban kétszeresen érdekes év az idei, hiszen a kuratorium az elmult esztendd utan ismét
ugy dontott, hogy egy civil szervezetnek is elismerd oklevelet €s emlékérmet adomanyoz. Ennek dijazottja a Pécsi Jotékony
Néegylet, amelynek elnoke Kittkané Bodi Katalin, karunk munkatarsa. Az elismerést arra alapozzak, hogy két évtized ota
jelents 1étszamu, szegény sorsu gyereknek biztositjak a meleg étkezést a ,,Nekem nincs ebédem” program keretében, ahol
nagy figyelmet forditanak a peremkeriileteken €16 gyerekek életkoriilményeire. Az iskolakkal is egyeztetett programjaik a
raszorultsag elvére épiilve, egyfajta véd6halot nyujtanak.

Alapitok, korabbi dijazottak, lokalpatriota pécsiek szombaton este kozdsen iinnepelték az elismerésben részesiilteket.
A megemlékezés a Székesegyhazban kezd6dott az tinnepi Tiike-misével, majd a Dom Kétarban folytatodott a dijak atadasa-
val. Az iinnepi pillanatok rendszeres résztvevéje Habsburg Gydrgy, a Tiike Alapitvany tiszteletbeli elndke is, aki ebbdl az
alkalombol a helyi hagyomanyok &rzésének fontossagat, az emberi értékek elismerésének példaértékii mintajat emelte
ki megosztott gondolataiban.

Forras: www.aok.pte.hu

Decsi Tamas professzornak itélték oda a 2016. évi Lions Dijat

A Lions Klubok Magyarorszagi Szovetsége 2017. januar 21-én a budapesti Hotel Intercontinental szallodaban rendezett
kozponti baljan dr. Decsi Tamas egyetemi tanarnak, a PTE, Klinikai Kézpont orvesigazgatéjanak, a pécsi Gyermekgyo-
gyaszati Klinika igazgatéjanak adta at a 2016. évi Lions Dijat.

Dr. Decsi Tamas egyetemi tanar, a Pécsi Tudomanyegyetem, Gyermekgyogyaszati Klinika igazgatdja eléviilhetetlen érdemeket
szerzett azzal, hogy kozbenjarasara az egyetem 2013 6ta a Pécs-Normandia LIONS Clubnak atengedi a normativa szallasra juto ré-
szét, évi tobb mint 1,5 millié forintot. Mint ismeretes, a Pécs-Normandia LIONS Club 1994 év 6ta iizemeltet ingyenes sziil6szal-
last, elsdsorban a Pécsett kezelt leukémias ¢s tumoros megbetegedésii gyerekek sziilei szamara. Az 1997. évi egészségiigyi torvény
eldirja, hogy ha a 14 év alatti gyereket elkiséri a sziil6 a korhazba, a gyermek mellett maradhat a gyogykezelés idGtartama alatt. Saj-
nos a Gyermekklinika nem tudja biztositani a sziilok elhelyezését, ebben nyujt segitséget a Pécs-Normandia LIONS Club. A szal-
last a sziilok a kezdetektdl fogva 2016. év végéig valamivel tobb mint 43.000 éjszakara vették mar igénybe.

Dr. Decsi Tamas — mint a Gyermekklinika professzora — hosszi1 ideje 4ll kapcsolatban a klubbal. Unnepi rendezvényein rend-
szeresen részt vett és koszontdiben mindig kiemelte a sziil6szallas fontossagat. Tobbszor hangoztatta, hogy az a pszichés tamoga-
tas, amit a jelenlevd sziil6 ad a beteg gyermekének, dont6 fontossagu a gyogyitas folyamataban.

A Lions Dijat a szovetség 2012-ben alapitotta azzal a céllal, hogy orszagosan ismerjék el azokat a tiamogatoikat, akik nagymér-
tékben hozzajarultak a Lions szervezetek eredményes mikddéséhez, a mozgalom ismertségének és sikerességének noveléséhez. A
Lions International mozgalom 2017-ben iinnepli alapitasanak centenariumat.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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woikerillt megvalositanunk azt, hogy itt eurdpai szinvonala
reumatoldgiai-immunoldgiai ellatas legyen”

(Beszélgetés dr. Czirjak Laszlo professzorral, a Reumatologiai és Immunologiai Klinika vezetGjével)

A mediterranumot idézi nemcsak a szobaja klimaja, de az asz-
talan talalhaté gazdag kaktuszkinalat is. Bevallasa szerint ezek
a ,gyenge kiadasok”, otthonaban, a zart kertben vannak az
igaziak, amelyek mind a tengerpartrol szarmaznak. Sorsukrol
a természetes szelekcié dont, Am gy tiinik, szeretete életben
tart sok fajtat, még a hatalmas majomkenyérfakat is. Kiilonos
biiszkeséggel mutatja a falon azt a tablacskat, ami az Euro6pai
Reumatologiai Tarsasagok Szovetségének tiszteletbeli tagsa-
gardl ad hirt, és ami a legnagyobb Kitiintetése a szervezetnek.
Az EULAR fétitkarsagot kovetéen, mandatuma lejartakor
kapta, ebbél évente mindossze egyet-kett6t adomanyoznak.
Hasonléan csillog6 szemmel beszél a Batthyany Strattmann
Laszl6-életmiidijrol, amit tavaly a klinika megalapitasaért ve-
hetett at. Sietve hozzateszi, hogy ebben a munkatarsainak is
nagy szerepe van. Az emberség, a becsiilet, a tisztesség és a
képzettség naluk kulcsfogalmak, ezen vezérelvek mentén dol-
goznak immar 15 éve.

— A Borgyogyaszati Klinikaval egyiitt ,,laknak” az Akac utcai
klinikai tombben, kimaradva a koltizésbél. Hogyan érinti ez Oné-
ket?

— A sok korszertitlen telephely gazdasagilag és szakmailag is
hatranyos. Ezek centralizalasa elkezd6dott, és mindig a relative
ujonnan alakult klinika van hatranyban, igy aztan mi itt ragadtunk.
Nem j6 ennyire messze lenni a kozponti egységektol, de azért meg
tudjuk oldani a feladatainkat.

— Az mindenesetre szerencsés, hogy a Borgyogyaszati Klinika
is itt maradyt, hisz a szakteriiletiik szorosan 6sszekapcsolodik.

— Igen, hisz a hozzank érkezdk zome gyulladasos, un. sziszté-
mas autoimmun beteg, ami azt jelenti, hogy a szervezet védekezd-
képessége sajat maga ellen fordul, és ennck kdvetkezménye a
gyulladas. A borgyogyaszati korképek kozt is sok az immunologi-
ai eredetli megbetegedés, igy nagyon fontos az egyiittmiikodé-
stink.

— Mikor ismerték fel, hogy reumatologia és az immunologia
parban jar, azaz a gyulladdsos megbetegedéseknek van immunolo-
giai vonatkozasa is?

— Koran, ezek az 1960-as években mar ismert tények voltak,
ugyanakkor torténelmileg ez nagyon érdekesen alakult. A sziszté-
mas autoimmun korképekkel jelentkez6k gondozéasa korabban
szétszort, megosztott volt: foglalkoztak veliik a borgyogyasz kol-
legak, a belgyogyaszok, az angiologusok és a reumatologusok is.
Mara Nyugat-Europaban, Amerikaban és Japanban is kialakult
trenddé valt, hogy a betegek a reumatologiai klinikdkra mennek,
ugyanis felismerték, hogy specialis szakértelem €s koordinacio
sziikséges ezekhez a betegekhez, mert sok a problémas szervrend-
szeriik. A reumatologusok képzése is eszerint zajlik.

Az autoimmun betegségeket két nagy csoportra osztjuk. A
szisztémas autoimmun betegeknél tobb szervrendszer érintett, kii-
16nboz6 helyeken, ezeket az eseteket kezeljiik mi. Ezek jol koriil-
hatérolt korképek, nem sok, egy tucat, mégis sok embert érint. A
szervspecifikus autoimmun betegségeknél pedig csak egy-egy
szerv betegszik meg. Utobbi eseteket — a megbetegedett szervtdl
fiiggben — a kiilonféle szakteriiletek latjak el. Igy példaul a
Basedow-kor — ami gyakori pajzsmirigy-rendellenesség — a bel-
gyogyasz-endokrinologusokhoz tartozik, de vannak a majnak, a

vesének, a tiidének vagy az idegrendszernek is klasszikus autoim-
mun betegségei.

— Mitdl fiigg az, hogy az egész szervezet érintett lesz-e az
autoimmunitasban?

— Erre a kérdésre nehéz pontosan felelni, altalanos valaszt
azonban konnyt adni. Szamolni kell egy alapszintd genetikai haj-
lammal, amit Ggy kell elképzelni, hogy nagyon sok gén — tobb tu-
cat — eltérései kombinalodnak egy-egy betegségnél. A kdrnyezeti
artalmak is szerepet jatszanak a kialakulasban, ami lehet fert6zés,
vegyszer, vagy egyéb, ezeket joval kevésbé tudjuk definialni. Ez
nagyon komplex, soktényezds jatszma, emiatt is van az, hogy a
szisztémas autoimmun betegségek nagyon egyediek és valtozato-
sak. Minden korkép mas és mas, ezért a nagy betegségcsoportokon
beliil alcsoportokat alakitottunk ki, amelyeknek a kezelése eltérd.

— A variabilitas miatt nehéz lehet kutatasokat is folytatniuk.

— Ezigy van. A molekularis biologiai forradalom hatalmas fej-
16dést hozott szamos teriileten. A nalunk gondozott betegek zome
rheumatoid arthritisszel kiizd, mi ezer embert kezeliink, de nagyja-
bol dtvenezer beteggel kell szamolni orszagszerte. Naluk az un. bi-
ologiai terapias szerek hatékonyak lehetnek — amik immunoglo-
bulinszert, gyartott molekulak — mert képesek gatolni a gyullada-
sos sejthormonokat. Ezek a szerek nem olesok, a kollégaim éven-
te nagyjabol masfélmilliard forint értékd gyogyszert adnak a bete-
geiknek. Errdl a betegségrol azt is tudni kell, hogy egydimenzios
korkép — idGvel az iziiletek tonkremennek — a tobbi szervrendszer
kevésbé érintett. A tobbi betegségnél — lupus, scleroderma, érgyul-
ladas, Sjogren — ahol tobb szervrendszer is érintett, mar a klinikai
elemzés is nehézséget okoz. A gyogyszert, a forgalomba hozatal
el6tt, sok emberen ki kell probalni, és olyan mérdeszkozok is sziik-
ségeltetnek, amelyek segitenek allapota javulasanak megallapita-
saban. Nehéz mérni azt, ha valakinek a szive, a tiideje, a veséje, az
iziiletei és a bore is beteg, és ebben a betegségben az egyik igy, a
masik ugy valtozik. Klinikankon a nagy betegcsoportokat jol nyil-
vantartjuk, hosszt tavon kdvetjiik gondozottjainkat, és a szerveze-
tiikben 1év6 gyulladast igyeksziink megfeleld mérészamokkal jel-
lemezni. Ezek a kutatasok nagy tiirelmet igényelnek, mert van,
hogy csak 6t év mulva kapunk eredményt egy-egy adat vizsgalata-
nal. Elég sok ilyen jellegii kutatast végziink, és ezeket a munkain-
kat a vilag vezet§ lapjaiban is publikaljuk. Ha a klinikum nem tud-
ja megmondani, hogy mit tekint hossz{ tava javulasnak, akkor na-
gyon nehéz az 1j gyogyszereket kiprobalni. Ez latszik is a gyakor-
latban, mert a mar emlitett kulcsbetegségekben dramai attorést
még nem sikeriilt elérniink. Nem a potencialisan hatékony szerek
hianyoznak, hanem a mér6eszk6zokon kell dolgoznunk, és ezt
szorgosan végezziik is. Itt komplex mérdszamrol van szo, ami in-
formaciot tud adni a kiilonboz6 szervrendszerekben zajlo valtoza-
sokrol. Mondok egy példat: a vorosvérsejt-siillyedést mindenki is-
meri. Ha valaki kap egy virusfertézést, és megemelkedik a vér-
sejtsiillyedése — legyen 90-¢s, az j6 magas — majd az egy hét mul-
va 70-re csokken, ez klinikailag semmit nem jelent. A vérsejtsiily-
lyedés ugyanis nem érzékeny a valtozasra. Az ellenben sokat je-
lent, ha normalizalodik vagy ha alacsony lesz. Nekiink tehat olyan
mér6szamokat kell kialakitanunk, amelyek értékelhetGen jelzik a
valtozasokat, tehat azt tudjuk mondani, hogy ha bizonyos adat
csokkent, akkor javult a beteg. A rheumatoid arthitis esetében ez jol
demonstralhato. Ennél a betegségnél tudnunk kell, hogy hany érin-
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tett iziilet van. A reumatologus-immunologus kolléga 28 iziiletet
megtapogat és megmondja, hogy ezekbdl hany gyulladt és fajdal-
mas. Ennek alapjan sziiletik két adat, mondjuk 10 duzzadt és 9 faj-
dalmas. Emellett fontos a laboratoriumi vizsgalat is, amib6l ugyan-
csak szarmazik egy adat, majd egy képlet segitségével — amit a
komputer szamol ki —keletkezik egy un. betegségaktivitasi szam. A
leggyakrabban hasznalt a DAS 28, azaz a 28 iziiletet vizsgalo be-
tegségaktivitasi mérGszam. Ha a bonyolult formulaval kiszamitott
végeredmény 5,1 folott van, akkor az a betegség nagyon aktiv. Ilyen
esetekben adunk egy gyogyszert, és ha ez az érték ezutan lemegy
3,2 ala, akkor a terapiank rendben van, javult a beteg allapota, foly-
tathat6 a kezelés. Ha azonban nincs javulas, valtoztatni kell a tera-
pian. A kezelésiink hasonl6 a diabéteszesek gondozasahoz, csak na-
lunk a mérszamok nagyon bonyolultak, id6nként logaritmikus, ex-
ponencialis és egyéb skalakat kell alkalmaznunk. A rheumatoid
arthitiszes értékelés alapjat holland kollégak dolgoztak ki, tobb mint
tiz éves klinikai kdvetémunka eredményeként, és ezt hasznaljuk mi
is. Am mas betegségek esetében nem allunk ennyire jol.

— A szteroid gyulladascsokkentok és a biologiai terdpias szerek
mellett van-e elég mas tipusu gyogyszer a kiilonbozo, nagyon egye-
di betegségtipusok kezelésére?

— A szteroidok mellé sok esetben citosztatikus szereket is adunk.
Rhematoid arthitiszben a betegség korai szakaszaban atmenetileg
fontos a szteroid, am tartéosan nem. Vannak olyan korképek, ame-
lyeknél nem is hat, s6t, a szisztémas sclerodermaban kimondottan
artalmas. A szteroid nagyon jo kezdeti szer, am hosszl tava alkal-
mazasa esetén sok a mellékhatas, ezért azon igyeksziink, hogy ki-
valtsuk mas szerekkel, ami a betegek zoménél meg is valosithato.
Sokat tanultunk az elmult évtizedekben. Amikor még belgyogya-
szati-immunologiai osztalyon dolgoztam, akkor a folyoson sétalva
latni lehetett, hogy ki szed szteroidot, mert a betegek arca deforma-
lodott, megduzzadt. Ma mar minddssze néhany ilyen betegiink van,
de 6k is csak a kezdeti fazisban kapnak nagy dozisban szteroidot. A
kutatasok egyik iranya is az, hogy kevesebb hosszl tavii mellékha-
tassal bird szereket adjunk, lassu fejlédés azért tapasztalhatd ezen a
tertileten.

— Az On kutatasi fSkuszdban tovabbra is a scleroderma dll?

— Igen, ez a {6 kutatasi irinyom, évtizedek ota vizsgalom ezt a
betegséget. Az Eurdpai Scleroderma Szervezet egyik alapitoja és
fotitkara is voltam, és jelenleg is aktivan dolgozom benne. Hosszu
tava publikacioim is ebbdl a szakteriiletbdl szarmaznak, klinikan-
kon négyszaznal is tobb ilyen beteget gondozunk. Emellett a lupu-
szos betegek céliranyos kezelésérdl szolo publikaciokban is tars-
szerzG vagyok az eurdpai csoportban, tovabba a gyulladasos izom-
betegségek terén is zajlanak kutatasaink.

— Miért éppen a sclerodermara esett a valasztasa?

— Debrecenben kezdtem a Ill-as szamt Belgyogyaszati Klinikan
dolgozni, ahol mar a belépésemkor nagy hagyomanyai voltak a lupusz
kezelésének, ami miatt a tobbi betegségre kevesebb figyelem jutott. A
szakvizsga kornyékén beszélgettem a fonokommel arrdl, hogy fontos
lenne a tobbi korképpel is szisztematikusabban foglalkozni. Néhany
honapnyi gondolkodas utan ezt elfogadta, majd a kollégak segitségé-
vel, a szakvizsga utan, &l év alatt 50-60 sclerodermas beteget vettem
gondozasba. Innen indult a fokuszalas. Rajottem, hogy nincs igazan jo
kezelés ebben a korképben, a szteroid nem hat, és mivel sok szerv-
rendszert érint nem egyszer stilyosan, foglalkoznunk kell azzal, hogy
mit lehet tenni. A megoldatlan kérdések inspiraltak. Sajnos azdta sincs
un. bazisterapias szer sclerodermaban, amit ha tartdsan adunk, akkor
az a betegség eléremenetelét megallitja. Azonban jelenleg zajlanak j,
perspektivikus gyogyszerkiprobalasok, és ezekben mi is benne va-
gyunk. Ez lassu folyamat, mire ezekbdl regisztralt szer lesz, az leg-
alabb négy-ot év.

Foto: Kalmar Lajos I

,,Aki a kicsit nem becsiili, az a nagyot nem érdemli” — szoktam
mondani a hallgatéimnak. En a 80-as években dsszegeztem elGszor
az altalam gondozott betegek tulélési adatait. A szisztémas sclero-
derménak két alcsoportja van: az egyik enyhébb, a masik stlyo-
sabb, utobbinal kiterjedt belsd szervi és bortiinetek is vannak. Ennél
a sulyosabb csoportnal az akkori 6téves tilélés 45 szazalékos volt.
Az egyik PhD-hallgatonk nemrég fejezte be a jelenlegi adatok fel-
dolgozasat, és most ez a szam kozelit a 80 szazalékhoz. Az enyhébb
csoportban a szamok nem térnek el az atlag populacioétol. Ha sike-
riil taldlnunk egy bazisterapias szert, akkor a betegeink életkilasai
még jobbak lesznek. Persze, az ¢letmindséggel tovabbra is vannak
problémak, igy béven van teendonk is.

— Hanyan kutatjak a klinikan az autoimmun korképeket?

— Altalaban egy PhD-hallgatonk van, most is, mellette még ha-
rom-négy fiatalabb és idGsebb, tapasztaltabb kolléga dolgozik. Mi-
vel ezek a betegségek a korai fazisukban kezelhetSek jol, ezért 150
klinika részvételével par éve létrejott egy korai tiineteket észleld és
kovetd sclerodermas adatbazis. Az alapadatokbol mar sziiletett pub-
likacio, most zajlik a kovetés, ami azt jelenti, hogy mind a hazai,
mind pedig az eurdpai adatokat hasznaljuk. Tobb kovetéses nem-
zetkozi vizsgalatban is benne vagyunk, és nemcsak mi, hanem dr.
Komocsi Andras ¢€s dr. Faludi Réka révén a Szivgyodgyaszati Klini-
ka kardiologus munkatarsai is, akik nagyon magas szinten publikal-
nak is a szakteriiletiikr6l. Ez nyitott kooperacio.

— Az On igazgatasanak koszonhetd, hogy Ziiricht6l Los Angele-
sig vannak egyiittmiikodo partnereik?

— Biztosan szerepem van benne. A 90-es évek elején volt néhany
olyan publikaciom, amire felfigyelt a vilag. Ismertté valtam, igy az-
tan 1995-ben — egyetlen kelet-europaiként és meglehetdsen fiatalként
— részt vehettem azon a megbeszélésen, ami Londonban zajlott egy
eurdpai szervezet megalakitasarol. Késobb négy évig fotitkara lehet-
tem az Europai Reumatoldgiai Szervezetnek. Sok tovabbképzd eld-
adast tartok a kdrnyezd orszagokban is, ahova rendszeresen hivnak.
Itt mar nem pusztan tudomanyos-szakmai kapcsolatrél van sz6, ha-
nem baratsagrol. Erdekes egyébként, hogy nem annyira a scleroder-
marol akarnak hallani, sokkal inkabb az altalanos elvekre kivancsiak.
Hatalmas a betegcsoport, sokféle a betegség, gyakoriak a komplikalt
esetek, igy viszonylag sok beteget véleményezek. Személyesen ke-
zelt betegem nincs sok, azonban ha a nalunk kezelt tobb mint harom-
ezer betegbdl valaki problémas, akkor annak az esetét a kollégaimmal
részletesen elemezziik. Ehhez olvasnom kell, és el kell jarnom a nagy
nemzetkdzi kongresszusokra, hogy a legfrissebb kutatasokrol értesiil-
jek, majd ezeket Osszegezzem.

— Hogyan van ideje erre a kevés betegre is?

— Jut azért, de nem konnyen. Nagy az adminisztrativ terhelés,
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nehéz a betegek tigyintézése, mert a kdzépgeneracios, jol képzett
orvosokbol sokan elmentek, hianyukat érezziik a konziliumokon
is. 1d6 kell a tudomanyos publikaciokhoz, az eladasokhoz, tehat
sokat dolgozom. Ot-hatszaz beteget gondoztam addig, amig nem
voltam vezetd, most ennek csak a toredékét sikeriil. [roasztal mel-
lett ugyanakkor ma is 12-13 beteg esetét beszéltiik végig a kollé-
gaimmal. Hetente kétszer ez igy torténik, de a hét tobbi napjara is
jut egy-két problémas beteg, tehat sok a klinikai munkam. Tobb
szem tobbet lat, nalunk ez bejaratodott, és jol miikodik. Az angol-
szaszok dolgoznak hasonlé modszerrel.

— A reumatologiai és az immunologiai osztaly mellett decem-
berben avattak egy ujat is, a korai aktiv rehabilitacios osztalyt, a
régi ortopédia helyén. Ide azok keriilhetmek, akiknek viszonylag ro-
vid idével a miitétiik utdn fontos helyben a mozgasszervi kezelés és
a feliigyelet?

— Igen. A betegek egy része mehet a kivaloan mikddd, ismert
rehabilitacios intézményekbe: Szigetvarra, Harkanyba, Mohacsra,
vagy Dombovarra. Am vannak olyanok, akiknél jo, ha az aktiv el-
latas a kozelben zajlik. Természetesen a hirtelen rossz mozgasszer-
vi allapotba keriilt rheumatoid arthitiszes és immunbetegek is meg-
kapjak ezt az ellatast, de azért 6k képviselik a kisebb aranyt. Az
egyetemen az elmult évekig csak aktiv ellatas volt, és nagyon
problematikus volt a rehabilitacios szakorvosképzés is. Ilyen tipu-
st mozgasszervi osztaly nélkiil nehéz bazist is adni ehhez. Szeren-
csére elindult az a folyamat, ami elGsegiti, hogy a rehabilitacio a
helyére keriiljon. Ennek ez fontos 1épése, a nagy mozgasszervi
szakmaknal mostantdl mar 1étezik korai aktiv rehabilitacios ellata-
si lehetdség. Nagyjabol tiz éve kezdtem el ezért lobbizni, mert ugy
éreztem, hogy az egyetemnek erre sziiksége van. Kellett helyet és
pénzt szerezni, ami eltartott egy darabig, de végiil sikeriilt.

— Van elég szakembere a klinikan?

— Lenne, ha nem lenne mindig négy-o6t kolléga gyesen, és len-
ne utanpdtlas. Nagyon rosszul fizetett a szakmank, emiatt a régi
klinika tekintélyes része Skandiaviaban dolgozik. A debreceni és a
szegedi klinikakkal dsszevetve is kevesen vagyunk, 6t-hat szakem-
berrel latjuk el a tobb mint haromezer beteget, plusz a negyvenkét
agyat, plusz harom nyelven oktatunk, plusz kutatunk. Ide motivalt
emberek jonnek, de azért ilyen koriilmények kozott nehéz a moti-
valtsagot hosszu ideig fenntartani. Raadasul a szocialis korilmé-
nyeink is rosszak, nehéz az als6 kozéposztalybéli beteget meg-
gy6zni arrol, hogy fekiidjon be hozzank. Palyazatok révén remél-
jik, hogy egyszer mi is elkoltozhetiink innen.

— Az oktatas terén tudnak-e valamit tenni az utanpotlas bizto-
sitdsaért?

— Igyeksziink mindent megtenni. A reumatoldgia-immunolo-
gia 0nallo szakteriilet, 6nalld vizsgaval. Harom-négy évente Ujra-
irom a jegyzetet, az el6adasi anyagaink interneten is elérhetéek, és
a gyakorlatok is érdekesek, a hallgatok ugy latjak, érdemes ezzel a
szakterlilettel foglalkozni. Féleg azok a didkok csatlakoznak hoz-
zank, akik a tudomanyos diakkoros vagy a diplomamunkajuk kap-
csan kotddnek a klinika valamely szakemberéhez. Ezeknek a hall-
gatoknak a szama azért is korlatozott, mert kevesen vagyunk, és tul
sok didkkal nem tudunk foglalkozni. Ha majd visszajonnek gyes-
r6l a munkatarsaim, akkor talan még tobbeket sikeriil idecsabita-
nunk. Volt egyébként egy mélypont néhany éve, amikor orszago-
san sem nagyon volt érdekl6dés a szakteriiletiink irant, de ez sze-
rencsére elmult. Az alapvetd problémat a fizetési feltételrendszer
jelenti. Ha valaki reumatologus szakorvos szeretne lenni, s a szak-
vizsgdja utan itt marad, akkor kétszer-haromszor kevesebbet keres,
mintha kimegy teriiletre, és négy rendelében dolgozik felvaltva.
Az egyetemen tudomany is van, idegen nyelveken oktatni is kell,
ilyen jovedelmi viszonyok mellett azonban ez nem vonzza a fiata-

lokat. El fog émi a szakemberhiany egy olyan mértéket, amikor
ebben is 1épni kell, és jelenleg mar az utolsd oraban tartunk. Tudok
olyan kodzepes méret(i varost, ahol a jol miikodd korhazban egyet-
len reumatologus dolgozik, aki mar nyugdijas kort. Benniinket ez
kiilondsen sujt, mert ha n6 a varakozasi id6, amig a belgyogyasz-
hoz vagy a reumatologushoz elkeriil a beteg, akkor elveszitjiik azt
a nagyon értékes periodust, amikor még koran, hatékonyan el le-
het kezdeni a kezelését. Nagyon arisztokratikus, és Magyarorsza-
gon szokatlan mdédon ugy jarunk el, hogy faxon kérjiik a betegek
beutalasat, egy-két mondatos indoklassal. Ha ebbdl az latszik,
hogy egy indul6 szisztémas betegségrdl van szo, akkor azt a bete-
get elorevessziik, és egy-két-harom munkanapon beliill megnéz-

— Az autoimmun betegségek kronikusak, gyogyithatatlanok, ko-
moly fajdalmakkal, pszichés terheléssel jarnak. Van-e pszichologu-
suk a klinikan?

— Sajnos nincs, pedig sziikség lenne ra, ugyanakkor ennek a
technikai megoldésa lehetetlen. Centralizalni kell a szisztémas
autoimmun betegeket, és ez az egész vilagon igy van. Ugy éri meg
mindenkinek, ha a kevés centrum sok beteget lat el. Hozzank nagy
tavolsagrol is érkeznek betegek, Somogy, Tolna és Baranya mellett
még messzebbrdl is. Egy pszicholdgiai gondozast nem lehet 120
kilométerrdl valo bejarassal megoldani. Ha egy betegnek kezdet-
ben komoly megkiizdési problémaja van, akkor természetesen
igyeksziink neki segiteni.

— Az talan némi-nemii segitség lehet, hogy léteznek egyesiiletek,
amik dsszefogjak a betegek egy részeét, és programokkal, tandacsok-
kal latjak el Oket.

— Ez az én sziviigyem. A 80-as évek végén egy évig Amerika-
ban dolgoztam, ahol az egész orszagot felolel6 lupusz szervezet
vezet§jével, egy kedves idGs holggyel talalkoztam. Amikor haza-
jottem, még Debrecenben igyekeztem felallitani egy hasonlo szer-
vezetet, am ott ez nem sikeriilt, aztan a 2000-es évek elején itt meg-
valdsitottam. Ez sok szempontbol nehéz feladat, egyrészt azért,
mert a klinikanak nincs sziiksége betegszervezetre, ugyanakkor ar-
ra igen, hogy legyen civil szervezet, ami a betegek problémainak
megoldasaban segitséget nytjthat. Ezért aztan probalkozasokat tet-
tink tobb betegségesoportban is: lupuszban, sclerodermaban,
rheumatoid arthitisben. A sclerodermasoknal a kezdetekt6l fogva
nagyon szerencsésen alakult a vezetés, néhany beteg felkarolta az
tigyet, és a munkatarsaim is sokat segitettek nekik, nemcsak az or-
vosok, hanem a nGvérek, a gyogytornaszok is. Ez a szervezet im-
mar tobb mint tiz éves, vannak sejtjei Budapesten, Szegeden, Deb-
recenben, tehat orszagossa valt, és komoly aktivitast fejt ki. Mi a
szakmai hatteret biztositjuk hozza, a kikeriild anyagokat lektoral-
juk, és nagyon vigyazunk arra, hogy bizonyitott, igaz informacio-
kat tudjon ez a betegszervezet kozvetiteni a tagjai felé. A masik két
szervezet sajnos nem sikertorténet. Oka ennek az is, hogy Magyar-
orszagon nehéz civil szervezetet alakitani, fSleg az egészségiigy-
ben, ahol kiszolgaltatott betegek vannak. A masik ok az, hogy hia-
nyoznak a nem beteg tagok. Nehéz a tarsadalmat meggy6zni arrol,
hogy fontos a szolidaritas. Tovabbi gond még, hogy ha egy szerve-
zet meg is alakul, nehéz a fenntartaséhoz sziikséges minimalis 6sz-
szegeket is elGteremteni. A tarsadalomnak kellene ezzel kapcsolat-
ban nagyobb pénziigyi felelGsséget vallalnia, és galansan finanszi-
roznia, segitenie ezeket a szervezeteket.

— Nagyon elegans, hamarosan eload az Immunologiai és Bio-
technologiai Intézet 25 éves jubileumi rendezvényén. Toretlen az
egyiittmiitkodésiik a diagnosztika teriiletén?

— Igen, ez a kapcsolat a kezdetektdl nagyon jol alakult, oly-
annyira, hogy az intézet vezetdi abban sem artatlanok, hogy én el-
jottem 1995-ben Debrecenbdl. Az immunologiai diagnosztika bor-
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zasztdan fontos. Nemzetkozi kontrollokon is atmennek a vizsgalata-
ik, és mi is ellendrizziik a szérumbankunkbol, ha 01j diagnosztikus
eszkozt vasarolnak. Ebben az intézetben megvan a megfeleld felsze-
relés és a szaktudas is a molekularis biologiai alapszintii kutatasok-
hoz, és mindig akad olyan PhD-hallgato is, aki a klinika és az intézet
kozti feladatokat végzi. Jelenleg egy, a sclerodermaban kutaté mun-
katarsunk van.

Kozpont?

-Mostanaban lett ez tendencia, hogy kivalésagi kozpontok ala-
kulnak, amik remélhetGleg nagyobb figyelmet és tamogatast kapnak
a jovGben. Szeretnénk mi is lathatobba tenni magunkat. A tobbes
szam az Immunologiai és Biotechnologiai Intézetet, a Reumatologi-
ai és Immunologiai Klinikat, az Idegsebészeti Klinikat, a Bérgyogy-
aszati Klinikat és a Szivcentrumot jelenti, nevezetesen azokat az im-
munologiai munkacsoportokat, akik 6nalloan kutatnak, és segitik a
munkankat.

— Mi késztette arra, hogy reumatologus legyen?

— Hatodéves koromban nem kis vivodasok utan gy dontottem,
hogy belgyogyasz leszek, és lehetGségem is volt arra, hogy az I-es
szamu, sok profild Debreceni Belgyogyaszati Klinikan allast kapjak.
Nemsokkal el6tte alakult a I11-as szami Belgyogyaszati Klinika na-
gyon dinamikus, motivalt csapattal. Mivel az I-es klinikat tal nagy-
nak és merevnek éreztem, ezért a Ill-ashoz csatlakoztam. Adodott,
hogy ha komolyabb tudomanyos munkat szeretnék végezni, akkor
ott van egy jol felszerelt immunlabor, és ezek a korképek egy belgyo-
gyasz szemével is nagyon érdekesek voltak. Részben tehat a véletle-
nek, részben pedig tudatos dontések jarultak hozza.

— Miért vivodott a belgyogydszattal kapcsolatosan?

— Sokaig gy éreztem, hogy inkabb elméleti kutatod szeretnék len-
ni. MéasodévtSl demonstrator voltam a Bioldgiai Intézetben, végig
oktattam is, és tobb helyre mehettem volna. Otodév komyékén — a
hetvenes években jarunk — kezdtem el azon gondolkodni, hogy a ku-
tatasi perspektivak nagyon sziikek, nehéz kiilfoldre menni és tanulni.
Ekkor kezdtem el a klinikum felé orientalodni, amiben nagy szere-
piik volt azoknak a zsenialis belgyogyaszoknak, akik az I-es szamu
Belgyogyaszati Klinikan dolgoztak, és akikkel azota is jo kapcsolat-
ban vagyok.

— Ha még messzebbrol kozelitiink: csaladi indittatds az orvosldas
iranti érdeklodése?

— Minden oldalrol tobbedik generacios értelmiségi vagyok, don-
t6en allatorvosok vannak a csaladunkban. Ezt a hivatast (izte az egyik
nagyapam, az édesapam, ¢s jelenleg az 6¢sém is, a tobbiek pedig pe-
dagbogusok voltak. Plispokladanyban jartam altalanos és kozépisko-
laba, akkoriban az elméleti kérdések érdekeltek igazan, az, hogy mi
miért van, és mi az alap. Kutatd szerettem volna lenni, és azt tana-
csoltak, hogy az orvosi egyetem az, ami a legtobb valasztast adhatja
e tekintetben. A felvételi nem volt nehéz, mert szaktanari felkészités
nélkiil negyedikesként masodik voltam az orszagos biologia verse-
nyen. Késébb a kutatas mellett érdeklédésem a betegek felé fordult,
¢és az elmult 20-25 évben kutatasaim is jorészt betegalaptak. Alapve-
téen mindig sok minden érdekelt, ¢letem elsd négyesét az egyetemen
kaptam masodévben (ekkor elszornyiilkodom — a szerk.), konnyen
ment a tanulds. Mindemellett az els6 nyolc kozott végeztiink tarsaim-
mal a gimnaziumban az Orszagos Bartok Zenei Miiveltségi Verse-
nyen, versenyszertien ping-pongoztunk — orszagos eredményeim is
vannak —a megyei felntt bajnoksagban is jatszottunk, sakkoztam is,
sokaig zongoraztam, tehat sok mindent csinaltam, de fanatikus so-
sem voltam. Azt gondolom, hogy tudni kell bizonyos dolgokat abba-
hagyni, és masra koncentralni.

— A csaladi hattér sokat segithetett abban, hogy On szdrnyalhas-
son.

— Valoban, a csaladi hattér mindvégig jo volt. Az egyetem végén
aztan megndsiiltem, a feleségem is szakmabéli, igy aztan lett egy ma-
sik hatorszagom is.

— Edesapjardl tudom, hogy dllatorvos volt, az édesanyja mivel

foglalkozott?

— Edesapam a 90. életévében jar, de 80 éves kora tijan ment csak
nyugdijba, nem akartak elengedni, kivalo szellemi frissességben volt.
O Budapesten, az Allatorvostudomanyi Egyetemen volt anatomus,
aztan sebész. Mivel 1956-ban kiallt a fénoke mellett, nem marasztal-
tak, igy keriilt aztan Piispokladanyba jarasi féallatorvosnak. KésGbb
Debrecenben dolgozott, majd a nadudvari TSZ baromfi agazatanak a
szakmai részét feliigyelte és menedzselte sokdig. Edesanydm bér-
gyogyasz asszisztens volt Debrecenben, sajnos, hét éve mar nincs
koztlink. Szerencsére sok a hosszu ideig €16, szellemileg friss hozza-
tartozOm, apai nagymamam példaul 95 éves koraban hunyt el,
Czirjak Laszlo dédapam pedig 96 évesen. Anyai agon is hasonld a
helyzet, tehat jo genetikai alapjaim vannak, és ez mar annyiban is
érezhetd az én koromban, hogy nem vagyok faradékony, a sok mun-
ka nem teher.

— Emlitette, hogy a pécsi kollégdknak is koziik van ahhoz, hogy
Debrecenbol Pécsre keriilt.

— Negyven éves koromra a kotelezé feladataimat teljesitettem:
egylitt volt az akadémiai doktori disszertaciom, a szakvizsgaim, a
Magyar Immunologiai Tarsasag f6titkara voltam klinikusként. Deb-
recenben kilenc-tiz évig varhattam volna a soromra, nem igazan ide-
alis koriilmények kozott, holott a klinikai ranglistan nagyon magas
volt a poziciom, és helyettesként az érdemi munkat én végeztem. Az
ember negyven-Gtven éves kora kozott a legproduktivabb, és akkor
elgondolkoztam. A valtas masfél-két éves targyalassorozat eredmé-
nye volt, és gy alakult, hogy a két hematologiai osztalyt 6sszevonta
a pécsi egyetem. Ezaltal felszabadult husz agy a I1-es Belgyogyasza-
ti Klinikan, és Nagy Judit professzor asszony ugy érezte, hogy a
nephroldgia ¢s a diabetoldgia mellé jo lenne egy immunologiai osz-
taly is. Szokatlan modon beosztottnak, tarsprofesszornak jéttem ide,
és 1995-t61 2002-ig, az 6nallo klinika megalakulasaig ezt az osztalyt
vezettem. Az Onallosulas sziikségszerd volt, mert egyébként nincse-
nek statuszok és forrasok.

— Milyen volt itt a milio akkoriban? Konnyen ment-e a beillesz-
kedés?

— Azt gondoltam, hogy két, nagyjabol azonos méretti, hasonloan
értékes kulturalis hagyomanyu, egyetemmel bird varosnak egyfor-
manak kell lenni. Aztan tudatosult bennem, hogy ez nem igy van. A
kalvinista hagyomanyok Debrecenben nagyon erések voltak. Sokkal
direktebb volt ott a konfliktuskezelés, a konszenzus minimuma alatt
kevésbé volt habortskodas. Itt aztan til nagyszajunak tiinhettem,
hisz nem igy szocializalédtam (nevet — a szerk.). Az is igaz, hogy az
a szakmai réteg, akinek a segitségére sziikségem volt azért, hogy a
konziliumokat tudjam vezetni, rovid id6 utan mellém allt minden
szakmabol, és a klinikaigazgatok is igyekeztek segiteni. A szakmai
beilleszkedés tehat meglepGen konnyen sikeriilt. Fontos megemlite-
nem David Boldizsarné fénGvért, akivel 1995-ben kezdtem el dol-
gozni, még az immunologiai osztalyon. Régi vagasi fondvér volt
mar akkor is Rozsika, aki rendet tartott, kivaloan képzett volt, betani-
totta a ndvéreket. Enélkiil elindulni sem lehetett volna. A klinika
megalakulésa ota pedig nagy szerencsém van, mert azok a munkatar-
saim, akik itt maradtak, remek teljesitményt nyujtanak, a nem tal fé-
nyes egzisztencalis viszonyok mellett. Most lett két habilitalt docen-
stink, mindenkinek két szakvizsgaja van. Nagyon motivalt &s becsii-
letes kollégaim vannak, és a fiatalok is lelkesek, akik csatlakoztak
hozzank. Az ambulancian ¢és az adminisztrativ munkakorben dolgo-
70k is szorgalmasak, magasan képzettek, nélkiiliik nem lehetett vol-
na egy ilyen szintd klinikat létrehozni. Emberség, becsiilet és tisztes-
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ség szempontjabdl is nagyon jo a klinika allomanya, és ez nagyon
fontos.

Jovére egyébként dupla évforduldt tinnepliink — az Immunolégi-
ai és Biotechnologiai Intézet 25, a mi klinikénk pedig 15 éves lesz —
és ez jO alkalom lesz arra, hogy atgondoljuk, értékeljiik a torténteket.
Azt a célt, hogy itt eurdpai szinvonalll reumatologiai-immunologiai
ellatas legyen, sikeriilt megvalositanunk.

— A csalad hogyan bir el egy sokat utazo és dolgozo professzort?

— (nevet — a szerk.) A nejem tudta, kit valaszt, hisz évfolyamtar-
sak voltunk, és az egyetemi évek alatt is ilyen izgaga voltam. Soka-
ig titokban targyalgattam a pécsi valtasrol, és amikor leiiltiink errdl
beszélgetni, akkor mar érezte, hogy nincs mese, megyiink. A
kamaszfiainkat viselte meg leginkébb a koltozés, mas-mas okbol —
de mara ez torténelem, hisz mindketten felnSttek. A nagyobbik fiam
1979-ben sziiletett, kozgazdasagi konyveldi végzettsége van, és mul-
ticégeknek konyvel Budapesten. Jart Amerikaban iskolaba, angolul
¢és németiil is besz¢l, és a parja is hasonlo tevékenységet végez. Ki-
sebbik fiam Pécsett van, ¢ bolcsész, informatika-konyvtar szakon

végzett, ¢s a Pécsi Egyetemi Konyvtar Klimo-gytijteményes rész¢-
ben dolgozik. A feleségem eredetileg fiil-orr-gégész, aztan a Megyei
Egészségbiztositasi Pénztarnak lett a munkatarsa, am amig mindket-
ten tigyeltiink, a fiaink eldontotték, hogy 6k nem akarnak hasonloan
€lni.

— A mediterran névények csodalata és gondozasa mellett mas
hobbira jut-e ideje?

— Nagyon szeretem a tengert, Horvatorszagban van egy kis
appartmanunk is, sokat uszom, sétalok. Nyaranta tirdzni is szoktunk,
a régi Magyarorszag nagy hegyeit mar bejartuk. Gyakran latogatom
a muzeumokat, a festészet a gyengém. A nagy eurdpai varosokban
rendezett kongresszusok soran — fiatal kollégdim 6romére — tartok
tarlatvezetéseket is, hisz nem egy olyan mizeum van, amelyen be-
hunyt szemmel is végig tudnék menni. A komolyzenei koncerteket is
rendszeresen latogatjuk, tobb bérletiink is van. A Kodaly Kozpont-
nak nemcsak az akusztikaja, de a misorai is fantasztikusak.

Schweier Rita

szakaja programsorozat rendezvényein, amelyet évrél évre egy-
re tobb érdeklddo latogat. Az idei évben az Altalanos Orvostu-

Kutatok Ejszakaja 2016

ﬁ Pécsi Tudoményegyetem mar tobb éve részt vesz a Kutatok Ej-

domanyi Kar, a Fogorvostudomanyi Szak ¢és a Gyogyszerésztudomanyi
Kar is szamos érdekes programot szervezett, hogy minden korosztaly be-
tekinthessen kutato- és oktatomunkankba. Programjainkat az AOK Elmé-
leti Tomb, a Szentagothai Janos Kutatokozpont és a Gyodgyszerésztudo-
manyi Kar Rokus utcai épiiletében rendeztiik, ahol kozel 1600 latogatot
koszonthettiink.

A legkisebbek a Teddy Maci Korhazban probalhattak ki gyogyito tu-
domanyukat, amig sziileik szlirdprogramokon, prevencios eladasokon
vettek részt az Aulaban. A Dékani Tanacsteremben ezalatt tudomanyos
el6adasokat hallgathattunk altalanos iskolas didkoktol és mar tapasztalt
kutatoktol.

Intézeteink tobb mint negyven, el6zetes regisztraciohoz kotott progra-
mot is hirdettek. Az Anatomiai Intézetben az altalanos iskolasok vetélke-
d6 formajaban ismerkedhettek meg az emberi testtel, mig a nagyobbak
anatomiai preparatumok, szovettani metszetek, laboratoriumi bemutatok
segitségével pillanthattak be az anatomia €s a szovettan rejtelmeibe.

Az Elettani Intézetben szemléletes vizsgalatokkal nyujtottak betekin-
tést az allatkisérletek és a szemészeti vizsgalatok vilagaba. Az Orvosi
Mikrobiolégiai Intézetben a baktériumok és gombak mikroszkopos vila-
gaba kalauzoltak a latogatokat, mig a Biofizikai Intézetben specialis spekt-
roszkopiai modszereket mutattak be az érdekl6dd kozonségnek.

Aki a legujabb vizsgalati technikakra is kivancsi volt, azt a
Szentagothai Janos Kutatdo Kozpont laborjaiban fogadtik, de a gyogyno-
vények ¢és illoolajok irant érdekl6d6k sem maradtak tétlentil a Gyogysze-
résztudomanyi Kar Rokus utcai épiiletében. Az igazéan elszant kozonség
részt vehetett a MediSkillsLab tjraélesztési tanfolyaman vagy az Igazsag-
iigyi Orvostani Intézet kriminalisztikai bemutatoin is.

Szeretettel varunk minden kedves latogatot jovore is!

A programrol késziilt sszefoglalé megtekinthetd a kovetkezd oldalon: https://www.youtube.com/watch?v=csj4TxKrS7A.

Dr: Nyitrai Miklos, egyetemi tanar, tudomanyos dékanhelyettes

Dr: Tamas Andrea, egyetemi docens, program koordinator

Dr: Duga Zsofia, irodavezeto

Csehné Praks Aniko, Magyar Felvételi és Hallgatoi Szolgaltato Iroda
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712 millios palyazati tamogatast nyert el
a PTE Klinikai Kozpontja

ber végén palyazatot irt ki ,,Fekvibeteg szakellato in-

tezmeények tamogatdasara — a gazdasagilag hatékony
struktura-atalakitashoz, ehhez kapcsolodo szakmai és/vagy mii-
kodeési koncentraciot szolgalo fejlesztések megvalositasara™
cimmel (AEEK_OEP_EMMI-2016/1). A pélyazat célja volt a
fekvibeteg szakellato intézmények fenntartasi koltségeinek bi-
zonyitott/tapasztalati iton és alatamasztott médon torténd csok-
kentése a mikddési infrastrukturalis feltételek javitasaval, az
ezekhez kapcsolodo ellatasok szakmai szinvonalanak névelésé-
vel és a szakmai és lizemeltetési szolgaltatasok hatékony és kolt-
ségtakarékos atalakitasaval.

A PTE Klinikai Kozpontja 712,56 millié forint tamogatast
nyert el. Szeged 394,18, mig Debrecen 384,64 millio forint ta-
mogatast kapott. A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpont-
ja tehat egyediil kozel akkora tamogatast nyert el, mint Szeged
¢és Debrecen egyiitt. A Semmelweis Egyetem 1.005,05 millio fo-
rint tAmogatasban részesiilt.

S z Allami Egészségiigyi Ellato Kozpont 2016. novem-

A PTE Klinikai Kozpontja harom témaban nyert el palyazatot.
1. Telephely-racionalizalas a Pécsi Tudomanyegyetem
Klinikai Kézpontjaban

A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai K&zpontjanak stratégi-
ai celkitiizése a telephelyek szamanak csokkentése, racionaliza-
lasa. Ennek keretében sziikség van szamos fejlesztésre: infrast-
rukturalis elemek megteremtése, gép- és miszer-utanpotlas ren-
dezése, human eréforras fejlesztése, eszkozgazdalkodas raciona-
lizalasa. Sajnos a telephely racionalizalasi koncepcio egy ilyen
méretli egészségligyi szolgaltatonal egyetlen iitemben és egyet-
len forrasbol nem valodsithatdo meg. Ezen stratégiai fejlesztési fo-
lyamat egyik elemét, az eszkdzpark korszer(sitését szeretnénk
tamogatni jelen palyazattal. A telephely-racionalizalasi folyamat
keretében tobbek kozt altatogépeket, defibrillatorokat, EK G-ké-
sziilékeket, miitGasztalokat és miit6lampakat, magas tudasszintii
betegdrzé monitorokat vasarolhatunk, els6sorban a Rakoczi uti
telephelyre bekoltoz6 klinikak szamara.

2. Automatizalt, betegre szabott gyogyszerosztas a Kli-
nikai Kézpontban

A palyazati elem célkitiizése a betegre bontott kiszerelésii €s
dokumentalt, gyogyszerészeti szakmai szempontbol és atfogdan

ellendrzott és optimalizalt klinikai gyogyszerellatas megteremté-
se, azaz a kdzpontositott, automatizalt betegszintii gyogyszerelés
biztositasa volt. Beszerziink egy kérhazi gyogyszerkiszereld
(,,unit-dose™), automatizalt rendszert a Rakoczi uti telephelyre,
amelynek miikodését a Klinikai Kozpont Gyogyszertara kont-
rollalja. A Klinikai Kozpont a fejlesztés révén a gyogyszerelés-
hez kapcsolodo hibalehetdségeket és kockazatokat a legnagyobb
mértékben szeretné minimalizalni, kialakitva a kivanatos gyogy-
szer- és betegbiztonsagot valamint a koltséghatékony gyogy-
szerterapia alapfeltételét. A gyogyszerkiszereld (,,unit-dose™),
automata rendszer legnagyobb erésségét a szakmai el6nyeiben
latjuk: betegbiztonsag, gyogyszerelés biztonsaga, informatikai-
lag zart, transzparens gyogyszerutak, nyomonkdovethet6ség.

3. Sterilizalas kozpontositasa a Klinikai Kézpontban

Ezen fejlesztési elem is a Rakoczi 1ti telephelyre bekoltézo
klinikak szakmai tmogatasat erésiti. Hatékonysag novelése ér-
dekében a Rakoczi 1ti telephelyre koltoz6 klinikak (Szemészeti
Klinika, Fiil-, Orr-, Gégészeti és Fej-Nyaksebészeti Klinika,
Urologiai Klinika) steril anyagellatasat a tovabbiakban a Koz-
ponti Sterilizalo biztositja. A megndvekedett sterilizalasi igény
fejlesztéseket tesz sziikségesseé a zavartalan betegellatas érdeké-
ben. Az alacsony homérsékletii sterilizalasi eljarashoz két darab
formaldehid-sterilizald berendezés, autoklav és 3 darab foliahe-
geszt6 berendezést szerziink be. A fejlesztéseknek kdszonheten
a Kozponti Sterilizalé Rakoczi uti telephelye biztositani képes a
telephelyre koltoz6 klinikak steril anyagellatasat. Korabban a
koltoz6 klinikaknak sajat maguk végezték a teljes sterilizalasi fo-
lyamatot, azonban a koltdzés utan ezen feladatok a Kozponti
Sterilizalot terhelik.

Osszességében elmondhatd, hogy a palyazattal a Klinikai
Kozpont jelentSs eszkdz- és miiszerfejlesztéseket tud végrehajtani
a Rakoczi uti telephelyre bekoltoz6 klinikak szamara. E klinikak
kimaradtak az Europai Unios TIOP palyazatokbol, fejlesztésiik a
Modermn Varosok Programban (MVP) torténik. Ugyanakkor az
MVP forrasai is er@sen korlatozottak, és eszkoz- ill. miszerfejlesz-
tésre csupan kismértékben van lehetdség. A MVP forrasait kiegé-
szitve tudjuk az érintett klinikak eszk6z- és miszerparkjat és a ki-
szolgalo teriileteket e palyazat keretében fejleszteni.

Dr. Sebestyén Andor
foigazgato

Mind tartalmaban, mind nyomdai minGségben egyarant igényes egyetemi tankonyveket és jegyzeteket készitiink a magas szinvona-
It egyetemi oktatas mélto segédleteként. Hallgatoink Honlapunkon keresztiil (www.semmelweiskiado.hu) folyamatosan értestilhet-
nek megjelent tankonyveikrdl, jegyzeteikrdl, aktualitasokrol, s regisztraciot kovetden megrendelhetik azokat hazhozszallitassal is.
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Stratégiai K+F miihelyek kivalosaga: chip-technologia alkalmazasa
a human in vitro fertilizacio (IVF) eredményességének javitasaban
(GINOP-2.3.2-15 palyazat)

Igen jelentds osszegli GINOP palyazatot nyert el 2016-ban a
Szentagothai Janos Kutatointézet, a Sziilészeti és Nogyogyaszati
Klinika valamint a Laboratériumi Medicina Intézet kollektivaja. A
kutatasokat Kovacs L. Gabor és Bodis Jozsef professzorok vezetik.
Részt vesznek a kutatasban a Biokémiai Intézet és a Biologiai Inté-
zet munkatarsai is.

fejlett vilagban az élve sziiletések szamanak csokkenése vala-
Arslint a tarsadalmak oregedése negativ demografiai valtozaso-
at okoz, ami komoly problémat jelent tarsadalmi és gazdasa-
gi szempontbol egyarant. Az asszisztalt reprodukcios modszerek egyre
novekvs hatékonysagara, valamint a sziilés koriili élettani és koréletta-
ni folyamatok behatobb megismerése ellenére a mesterséges megter-
mékenyitési moédszerek eredményessége nem haladja meg az élettani
reprodukcios ratat, s messze elmarad az elméletileg lehetséges sikeres-
ségt6l. Mindekdzben vilagszerte ndvekszik a medddségi kezelésekre
jelentkezdk, és igy az asszisztalt reprodukcios kezelések szama is. A
megtermékenyitést kdvetden az embriok néhany napig specialis, sejtte-
nyészt6 médiumban fejlédnek, majd ezutan iiltetik be Sket. Az IVF so-
ran a beiiltetett embrioknak csak 25-30%-a jut el a sikeres, sziiléssel
végzGdd terhességig. Jelenleg kozel 3-4% az igy sziiletett gyermekek
aranya az Osszes sziiletéshez képest.

Ezt az alacsony sikerratat kompenzalando alkalmazzak Magyaror-
szagon is a tobbszoros embriobeiiltetés gyakorlatat, azonban a tobbszo-
10s terhesség fokozott egészségi kockazatokkal jar. A jelen nemzetkdzi
konszenzus szerint a legjobb megoldast az egyszeres embridtranszfer
nyujtja. Cél a sziiletési rata javitasa kis ikerterhességi arannyal és jo
koltséghatékonysaggal. Ez utobbi, szakmai-gazdasagi szemponta tény
az egyik oka annak, hogy a kérdést a fejlett vilag valamennyi orszaga-
ban kiemelten kezelik. A probléma megoldasanak egyik legfontosabb
eszkoze lehet egy megbizhato, non-invaziv embridszelekcios modszer,
melynek elérésben kiemelkedd szerepe lehet a jelen projektnek és az al-
tala 1étrej6vo kivalo kutatasi miihelynek.

Ahhoz, hogy az egyszeres embridtranszfer jarhato ttta valjon, min-
denképpen sziikséges az egy anyatol és apatdl szarmazo tobb embrid
varhato ¢letképességének eddigicknél precizebb megitélése. Vilagszer-
te az egyetlen, nemzetkozileg is elfogadott megoldas a mesterségesen
megtermékenyitett embriok mindségének értékelésére morfologiai bé-
lyegeket hasznal. Ennek oka, hogy az embridt fejlodése elsé néhany
napjaban éré behatasok kiszamithatatlan kévetkezményekkel jarhat-
nak. Gyakori azonban, hogy a morfologiai szempontbol tokéletesnek
tlinG embrid nem valtja be a hozza flizott reményeket.

Alternativ megoldasként jonnek szoba az embrio ¢letképességének
biomarkerei. Ennek soran, mivel etikai okokbol maganak az embriénak
a vizsgalata nem lehetséges, az embriodt a betiltetést megel6z6 fejlodeé-
se soran koriilvev tapoldatkdrnyezet jon szoba. A biomarker-kutatas
alapelve, hogy nem sziikséges feltétleniil pontosan megismerni a vizs-
galt jelenség bioldgiai hatterét, a lényeges szempont, hogy robosztus,
laboratoriumi eszkdzokkel konzekvensen mérhet§ paraméter legyen a
keziinkben. Biomarker lehet fehérje, nukleinsav vagy barmilyen kis-
molekula, a Iényeg, hogy annak mennyiségi vagy mindségi viszonyai
statisztikailag alatamaszthato, szignifikans modon indikaljon valamely
biologiai jelenséget. Biomarker lehet egy endogén, az embriobol felsza-
badul6 vegyiilet vagy olyan molekula is, amely az embri6 altal a kor-
nyezetére gyakorolt hatas eredményeképpen jon Iétre.

Ez a palyazat a megel6z6 vizsgalatainkra épiil, melyek soran hason-

16, tenyésztofolyadékbol kimutathaté molekularis biomarkerek azono-
sitasat tliztiik ki célul, sikerrel. Az elemzéseket LC-MS (folyadékkro-
matografia-tomegspektrometria) segitségével végeztiik. Vizsgalataink
soran olyan polipeptidet mutattunk ki az embri6 tenyészt6folyadéka-
ban, amely mennyiségében jelentGs mértekii eltérést mutatott az életké-
pes és a nem életképes embriok mintaiban. A molekulat tandem
tomegspektrometria (MS/MS) segitségével a human haptoglobin mo-
lekula alfa-1 fragmentjeként azonositottuk. Bevezetd kisérleteink sza-
badalmaztatasat kovetSen az eredményeinket publikaltuk; ez 2015-ben
Parizsban az Eurdpai Laboratoriumi Térsasag kétévente kiadott publi-
kacios dijat nyerte el. A dij indoklasaban kiemelték, hogy cikkiinkbdl
lathato, hogy az innovativ diagnosztikai modszer megvaltoztathatja a
klinikai gyakorlatot és a korallapot biologiai kimenetét.

Jelen projektben a célunk, hogy olyan innovativ kutatasi eredmé-
nyeket valositsunk meg, melyek segitségével megoldhato az IVF sike-
rességének novelése, a mesterségesen beiiltetett embriokbol szarmazo
sikeres terhességek szamanak emelése. Ehhez olyan technologia kifej-
lesztése a cél, mellyel a klinikai gyakorlatban is lehetévé valik az emb-
riok mindségének non-invaziv értékelése molekularis markerek fel-
hasznalasaval. A nemzetkdzi kutatési iranyokba illeszkedve célunk
olyan, egyediilallo vizsgalomodszer Iétrehozasa, mely medddségi cent-
rumokban is kivitelezhet§ lesz. Ujdonsag a koncepcionkban, hogy a
potencialisan nem ¢életképes embriok sziirését célozzuk meg, a beiilte-
tések sikerességének emelését kontraszelekcios uton kozelitjiik meg.
Kutatasunk eredménye lehet az els6 olyan felfedezés a teriileten, amely
klinikai relevanciaval rendelkezik, és a gyakorlatban is hasznalhatd
lesz. A tapoldatalapi embrio-életképesség vizsgalatok viszonylag 1j
szempontll megkozelitését jelentik a problémanak, mely a beiiltetést
kovetden maskiilonben eldobasra keriil§ tapoldatok vizsgalatat jelenti.

Kiemelendd, hogy jelen vizsgalati anyagon a morfologiai értékelés
segitségével 28%-os pozitiv predikcid volt elérhetd, mig modszeriink-
kel ez az érték elérte az 57%-ot. Vizsgalni kivanjuk a médszer megbiz-
hatdsagat és reprodukalhatosagat, kiilonds tekintettel a terhességi kor-
ra, mintagy(jtésre/feldolgozasra. A vizsgalatokat partner medddéségi
centrumokkal egyiittmiikddve fogjuk megvaldsitani, ezzel biztositva a
multicentrikus feldolgozast. A projekt megvalositasaban partner a 77
Elektronika Kft. (Budapest), a Budapesti Miszaki Egyetem, a Semmel-
weis Egyetem ¢és az MTA Anyagtudomanyi Kutatdintézete, de kozre-
mikodnek szegedi kutatok is. A fejlesztés eredményeképpen harom ké-
sziiléket kell elallitanunk és a projektbe bevont sziilészeti osztalyok-
nak rendelkezésre bocsatanunk. A tervezett késziilékek chip-technolo-
giai elveken (lab-on-a-chip technologia), a vizsgalat helyszinén (point-
of-care modszer), fehérjekémiaban jaratos szakemberek kdzremiikodé-
se nélkiil képes az altalunk talalt fehérjét a tenyészt6 folyadékban azo-
nositani és megmérni.

A tervezett kutatas azzal az eredménnyel kecsegtet, hogy valoban
egyiittmiikddést teremt az elméleti és gyakorlati tudomanyagak hazai
¢és nemzetkdzi képviseldi kozott. A kutatas soran olyan elméleti és gya-
korlati ismeretanyag fog felhalmozodni, amely meghatarozo lesz a
megcélzott szakteriilet jelen idejli és jovEbeli elméletének és gyakorla-
tanak szempontjabol. A tervezett kutatas elsGszamt tjdonsaga, hogy
eldzetes vizsgalataink nemcsak kutatasi, hanem klinikai relevanciaval
is rendelkeznek, ami tovabbi egyiittmiikodésekhez vezet. A projekt
helyszine a Szentagothai Janos Kutatokdzpont, kezdete: 2016. oktober
1., varhato befejezése: 2019. szeptember 30. A timogatas mértéke ko-
zel kétmilliard forint.
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AZ EMBRIO ELETKEPESSEGENEK
VIZSGALATA UJ LABORATORIUMI
MODSZEREKKEL

Egyre csokken a sziiletésszam
NG a terméketlen parok és a lombikbébi beavatkozasok szdma
Osszegyljtjiik az anya érett petesejtjeit a petefészekbdl egy ki-
sebb miitéttel, majd a laboratdirumban megtermékenyitjiik ezeket
az apa érett him ivarsejtjeivel

Altaldban egynél tobb petesejt is megtermékenyiil

Szabaly, hogy csak egyetlen embridt iiltess vissza az anyaméhbe,
de az a legjobb legyen!

A legjobb embriot ma mikroszkopban mutatott tulajdonsagai
alapjan valasztjak ki

Eur6paban évente 600 000 beiiltetés

A lombikbébi program sikeressége ma sem tobb mint 30 %

A legjobb kinézetli embrié sem biztos, hogy megfogan

Van jobb kivalasztasi lehetdség?

1. abra. A vizsgalatok indokoltsaga

Forras: UnivPécs 2017/1.

KIVALOSAGI MUHELY

Chip-technologia alkalmazasa a
human in vitro fertilizacio ered-
ményességének javitasaban.
2016-2019

® 2 milliard forint

B Partnerek:

77 Elektronika Kft,

Semmelweis Egyetem,

Szegedi Tudomanyegyetem,
MTA Miszaki Fizikai és Anyag-
tudomanyi Intézete,

Budapesti Miiszaki Egyetem

2. abra. A GINOP palyazat {6 céljai és partnerei

Dr. Kovacs L. Gabor egyetemi tandr,
az MTA rendes tagja

Az otodik napon

A mesterséges megtermékenyités sikerességét befolyasolo
markért azonositott a Pécsi Tudomanyegyetem (PTE) és a
Semmelweis Egyetem (SE) kozos kutatocsoportja. A sikerrol
Szekeres Jilia immunolégussal beszélgettiink, aki a Nature
Scientific Reports cimii folyéirataban a januarban megjelent
tanulmanyaban arra is felhivta a figyelmet, hogy a fejlett or-
szagokban egyre késGbbi idopontra tolodik a gyermekvalla-
las, és emiatt egyre nagyobb igény mutatkozik a mesterséges
megtermékenyités alkalmazasara.

Mekkora munka elozte meg a sikert?

Koriilbeliil kétéves kutatas eredménye, de egy jo otlet is kel-
lett hozza. Ismert, hogy minden sejt termel extracellularis
vesiculakat (lipidmembrannal koriilvett holyagocska), amelyek
kiilonféle molekulakat — citokineket, nukleinsavakat, hormono-
kat, enzimeket — tartalmazhatnak. Ezek a holyagocskak kikeriil-
nek a sejtbdl és eljutnak a kdvetkezd sejtig, amely felveszi Sket.
Iranyité mechanizmusok segitségével példaul a méhnyalkahar-
tyasejtt6l egy vesicula valamilyen informaciot visz az embrio-
nak, vagy forditva, esetleg az egyik limfocitatol a masikig. Fel-
meriilt, hogy vajon a mesterséges megtermékenyités soran in
vitro tenyészett embrié tenyésztSfolyadékaban vannak-e ilyen
vesiculak. Ez vad 6tletnek tiint, mert kérdéses volt, hogy egyet-
len sejt képes-¢ annyi vesiculat termelni, ami mar kimutathato.

A sejthez képest mekkora egy vesicula?

50-100 nanométertdl ezerig terjedhet a mérete. A sejt ugy 10
mikrométeres. A sejt méretéhez képest tehat nagyon aprok a
vesiculdk, a sejt mellett egy nagyon pici buborékhoz tudnam ha-
sonlitani 6ket. A Semmelweis Egyetem Genetikai, Sejt- és Im-
munbiologiai Intézetébdl Pallinger Evat vontuk be a kutatasba,
aki egy nemzetkdzileg elismert, extracellularis vesiculakat kuta-
to csoport tagja. Megnézték, és kideriilt, hogy 1éteznek ilyen
vesiculdk az embrio tenyésztéfolyadékaban. Ezutan bizonyitani
kellett, hogy ezek valoban extracellularis vesiculak. A bizonyiték
az, hogy a vesiculak lipid membranja detergens hatasara, felol-
dodik, és a vesiculak eltlinnek. Ezek a vesiculak az embriobol

szarmaznak, mert lényegesen tobb vesicula volt az embri6 te-
nyészt6folyadékaban, mint az olyan tapfolyadékban, melyben
embrioé nem tenyészett. KésGbb az is kideriilt, hogy ha az extra-
cellularis vesiculakban nukleinsav talalhato, akkor az azt jelzi,
hogy az embrié nem érzi jol magat. Ezt a jelenséget hasznaltuk
ki arra, hogy azonositsuk a ,,jo”, beiiltetésre alkalmas embriot.

Gondolom, a lombikbébit ma mar nem lombikban tenyésztik.

Valoban nem, a megtermékenyités utan miianyag tenyészts-
edényben 37 fokon tenyésztik a megfeleld tapfolyadékban,
amely a sejt fejlédéséhez sziikséges aminosavakat, sokat, tap-
anyagokat tartalmazza, és a megfeleld pH-értéket biztositja.

Ez a folyadék mekkora mennyiségii?

Egy embriot 40 mikroliter tapfolyadékban tenyésztiink. Ez
egy kisebb cseppecske. A negyedik nap végére tigy néz ki az
embri6, mint egy malna, az 6tddik napon alakul blasztocisztava,
ezt tiltetik be, de el6tte friss tapfolyadékba helyezik at az embri-
ot. igy abban a tapfolyadékban, amelyben az embri6 tobb napon
at tenyészett, meg tudjuk vizsgalni a nukleinsavat tartalmazo
extracellularis vesiculak szamat.

Bocsanat, de hogyan?

Egy specialis festék — propidium-jodid — csak a nukleinsavat
festi meg, elsdsorban a DNS-t, ami a festés utan pirosan fluo-
reszkal. Az aramlasi citométer a szinek alapjan kiilon tudja va-
lasztani a mas-mas szini vesiculakat, és meg tudja 6ket szamol-
ni. A pécsi Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika in vitro fer-
tilizacios laborjabol mar beiiltetett embriok tenyésztGfolyadéka-
it kaptuk meg, igy vizsgalni tudtuk az dsszefiiggést a laboratori-
umi eredmények és a beiiltetés eredménye kozott. Példaul, ha
egy asszonyban harom embri¢ beiiltetése egyes terhességet ered-
meényezett, a harom tenyésztett embriojanak tenyésztGfolyadéka
koziil egyben alacsony volt a nukleinsavat tartalmazo extracel-
lularis vesiculak szama, a masik kettében pedig magas. Egy ma-
sik esetben két embrio beiiltetésének ikerterhesség lett a kovet-
kezménye. Mindkét beiiltetett embri6 tenyésztéfolyadékaban
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alacsony volt a nukleinsavat tartalmazé extracellularis vesiculak
szama. Ritkan tiltetnek be egy embriot, s ha ez az érték alacsony, ak-
kor szinte mindig létrejott a terhesség. Igy jutottuk arra a kovetkez-
tetésre, hogy az a jo embrio, amelyiknél alacsony a nukleinsavat tar-
talmazo extracellularis vesiculak szama.

A kutatast bizonyitani is kell, ez hogyan tortént?

Csak az egyes beiiltetések bizonyito erejiiek, és ez Magyarorsza-
gon ritka eset. Mégis sikertilt 20 ilyen mintat szerezniink. A mintak
koziil egy olyan volt, ahol az extracellularis vesiculak szama nem
korrelal a létrejovo terhességgel. Ez alapjan 95%-os valoszintiséggel
megtudjuk mondani, melyik a beiiltetéshez jo embri6. De az ezzel a
madszerrel azonositott jo embrid csupan a sikeres terhesség egyik
feltétele. Sziikséges egy egészségiigyi szempontbol jo anyai oldal,
vagyis olyan méhnyalkahartya, amely alkalmas arra, hogy befogad-
ja ezt az embri6t.

Budapesten az V. keriiletben az elsé gyerekiiket sziilé nok atlag-
életkora 40 év. Ez az életkor mennyiben hatrany?

Ez tragédia. Ez vezet oda, hogy sokak nem tudnak maguktol te-
herbe esni. Az anyai ¢letkor elérehaladtaval egyre né a kro-
moszomalisan hibas embridk aranya. 44 éves korban az embriok
90%-a hibas. 35 éves korban az arany kozel 40%. Szerencsére a hi-
bas embridk tdbbsége nem képes beagyazddni, részben ez az oka a
ndi medddség gyakoribba valasanak. Biologiai szempontbol az op-
timalis az lenne, ha 20-25 éves koruk kozott sziilnének a ndk, mert
akkor a legnagyobb az esély arra, hogy genetikailag a legkevésbé
problémas embriét hozzak 1étre.

A tarsadalmi dallapotok miatt — csunya a kérdésem — eladhato
termék lesz az Onék kutatdsa?

Abszolut. Mindeniitt a vilagon egyetlen embri6 beiiltetésére to-
rekednek, ehhez azonban azonositani kell azt az embriot, amelynek
a legnagyobb az es€lye a beagyazodasra. Idealisan ugy kell miikdd-
nie az embrio beiiltetésének, hogy az 6tddik napon, kdzvetleniil, mi-
elétt sor keriil a beiiltetésre, gyorsan, egyszertien elvégezhetd vizs-
galattal ki lehessen valasztani azt az egyetlen embridt, amely a leg-
nagyobb eséllyel fog beagyazodni. Az altalunk kidolgozott médszer
gyors és egyszerd. Kovacs L. Gabor professzor kutatdcsoportja egy,
a jo és rossz embriok anyagcseréjében mutatkozo kiilonbségeket
tiikr6z6 markert azonositott, ¢s folyamatban van a chip alapt gyors-
teszt kidolgozasa. Ha a két modszert egyiitt alkalmaznak, és mind-
két rnarker azt mutatna, hogy ez a j6 embrio, akkor sokkal biztonsa-
gosabba tehetnénk a jo embri6 kivalasztasanak modszerét.

Mi a kévetkezo lépes? Hogy lehet alkalmazni a modszeriiket?

Az 6todik napon adott 3-4 embrio, mivel egy asszonytol tobbet
tenyésztenek. A beiiltetés napjan a hasznalt tenyésztGfolyadékot
meg kell vizsgalni a médszeriinkkel, 15 perc az egész. A vizsgalo
meg tudja mondani, hogy a négy koziil melyiket, mondjuk az egyes
szamu petesejtet kell betiltetni.

A tobbi petesejttel mi lesz?

A jo petesejtek koziil egyet beiiltetiink, a tobbit pedig le lehet fa-
gyasztani, mert oriilni kell egy jo embrionak, és a kdvetkezd alka-
lomra az anya még iddsebb lesz. Mas orszagokban egy embridt le-
het betiltetni, nalunk tSbbet. Az USA-ban miihibapert akasztanak az
ikerterhességet 1étrehozd orvos nyakaba, mert egy ikerterhességnek
nagyobb az egészségligyi kockazata.

Hogyhogy nem csinaltak még abbdl iizletet, hogy minél korab-
ban levegyék a petesejteket?

Csinaltak. Példaul az Apple felajanlotta a fiatal munkavallalo-
inak — ez a social freezing — hogy a cég kifizeti nekik a petesejt le-

vételét és tarolast. Amikor a holgy ugy érzi, hogy itt az ideje sziilni,
akkor beiiltetik az embriot. De a jo petesejt még nem elegendd
100%-os sikerhez, mert a méhnyalkahartya is 6regszik, és a hormo-
nalis viszonyok is valtoznak.

Az On kutatéi miltjaban hova helyezi ezt az eredményt ?

Fontosnak tartom, mert gyakorlati hasznositasi lehetséggel ke-
csegtet. Persze a véletlen is szerepet jatszott ebben a felfedezésben.
A kutatas olyan, mint egy jaték. Elindulunk valahova, és egyre Gjabb
dolgok nyilnak meg el6ttiink. Sikertil a jelenségek mogé latnunk.
Ezutan olyan pontokat keresiink, ahol bele tudunk nytilni a mecha-
nizmusokba. Nagyon izgalmas.

Mi a f0 kutatasa?

A terhesség alatti hormonalis valtozasok hatasa az immunrend-
szerre. Az anya szervezetében a félig idegen genetikai allomanyu
magzat azért nem 16kddik ki, mert megvaltozik a terhesség alatt az
immunrendszer miikddése. Az immunrendszer a terhesség alatt ko-
téltancot jar. Meg kell akadalyoznia a magzat kilokédését, de koz-
ben a kiils6 fertézések ellen is védekeznie kell. A progeszteron nevii
hormon kulcsfontossagl a terhesség fenntartdsaban €s a terhesség
alatti immunologiai valtozasokban is. Mi mutattuk ki el6szor a vila-
gon, hogy terhes ndk limfocitaiban specifikus progeszteron két6he-
lyek vannak. Az anyai szervezet szamara allando stimulaciot jelent
a terhesség. Az anyai immunrendszer felismeri az “idegen’ magza-
tot, ettdl aktivalédnak a limfocitak, és kifejlédnek a progeszteron re-
ceptorok, amelyek képesek megkdtni ezt a hormont. A progeszteron
hatasa olyan, mint egy cserbenhagyasos gazolas. Amikor a hormon
hatasa jelentkezik, akkor a progeszteron mar nincs is jelen. A prog-
eszteron a receptorahoz kdtédve eljut a sejt magjaba, és géneket in-
dukal, uj fehérjék keletkeznek. Egy ilyen, Gjonnan termel6d6 media-
tor fehérje a PIBF — a progeszteron indukalta blokkold faktor —
kozvetiti a progeszteron immunrendszer funkciojara kifejtett hatasa-
it. De err6l még sokat tudnék beszélni.

Most, a nagy siker utan mi kovetkezik, mit fog kutatni? Palyazat
kell ma a kutatashoz inkabb vagy egy jo otlet?

Jo kutatoi kornyezet kell és egy kis pénz. Sajnos ez a kdrnyezet
ma nem adott. Sem az orszagban, de azt kell mondanom, hogy saj-
nos az egyetemen sem. A kutatas soran folyamatosan felmeriilnek
ujabb szempontok, amelyekhez meg kell vennem egy reagenst par-
szazezer forintért, de azonnal. A kutatdéi munkaban nem lehet az év
elején megtervezni, hogy milyen probléma meriil fel fél év multan.
Az lenne a megfeleld eljaras, ha a reagenst egyenesen megrendel-
hetném a cégtdl, aki a legrovidebb id6 alatt szallitana, és a kutatasi
keretembdl kifizetném. Ez a gyakorlat mas orszagokban, ¢s ez volt
a gyakorlat valamikor nalunk is. Ezzel szemben mi torténik? Ar-
ajanlatokat kell kérnem, indoklasokat irnom, alairasokra kell var-
nom hoénapokig. Tekintve, hogy egy kozbeiktatott hivatal végzi a
rendelést, gyakran a szallitasi cim is hibas, és nyomozhatom, hogy
hova vitték a csomagot, igy nehéz kutatni. Ez nem els6sorban az
egyetem hibaja. Olyan emberek hatarozzak meg a pénzek elkoltésé-
nek modjat, akiknek fogalma sincs arrél, hogyan zajlik a kutatas, de
az oktatoi munka és a betegellatdas mindennapi folyamatarol sem.
Sajnos az egyetemen ugyanilyen tajékozatlan emberek foglalkoz-
nak a kutatoi keretekkel. Ttlzott az adminisztracio és rugalmatlan a
rendszer. Segithetne ezen, ha az adminisztratorok idénként tanul-
manyutra mennének azokra a munkahelyekre, melyeknek munkajat
segiteni feladatuk lenne, hogy megismerjék a munkafolyamatokat
¢s az ott felmertil§ problémakat.

Balogh Robert
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»Fokuszunkban a gyakorlatorientalt tzijékoztatés all”
— Beszelgetes dr Duga Zsofiaval —

\'__'_?

Az allandé programok mellett minden évben
torik a szervezdk a fejiiket azon, mivel lehet
még tobb hallgatét a karra csalogatni. Idén is
ujdonsagokkal rukkoltak el6 dr. Duga Zsofiaék
azért, hogy sikeresnek mondhassak a 11. Ko-
zépiskolasok Nyilt Napjat, valamint a 18.
Educatio Nemzetkozi Oktatasi Szakkiallitast. A
hattérmunkarol, a szervezés részleteirol is be-
szélgettiink karunk Felvételi és Hallgatoi Szol-
galati Iroddjanak vezet6jével amellett, hogy
boncolgattuk a két esemény sikerének titkait.

— Van-e valamilyen sajatos ismertetojegyiik a
kar altal szervezett nyilt napoknak?

— A didkok igényei évrdl évre valtoznak. Ta-
pasztalataink szerint akkor tudjuk leginkabb lekot-
ni 6ket, ha manualis foglalkozasokat ajanlunk ne-
kik: ujjaélesztést imitalunk, fogat huzatunk, vagy
krémet kevertetiink. Ezeket a gyakorlati bemutato-
kat oktatok és hallgatok koordinaljak, akik a hétkdznapi életben is
ezeken a szakteriileteken dolgoznak. Részvételiikkel hitelessé valik
az egylittlét, és a kozos gondolkodas mellett informacidcsere is zaj-
lik. Ennek a generacionak a figyelmét a 30-40 perces €16 beszéddel
mar nem lehet fenntartani. A didkok maguk oszthatjak be a nyilt na-
pon az idejiiket, valaszthatnak, mi érdekli Sket, melyik pulthoz men-
nek. Természetesen, mi is valtozunk, a karon is mindig torténik va-
lami érdekes, valami 1j, igy szamunkra is fontos, hogy ne ismételjiik
magunkat. Idén tobb intézetet vontunk be a kiallitok kozé: jelen volt
az Anatomiai Intézet szOvettani metszetekkel, preparatumokkal,
csontvazakkal, a Mikrobiologiai Intézet is kitelepiilt tenyészetekkel,
pliiss bacikkal, hozott feladatokat, és sikeriilt a 3D programot is be-
mutatnunk. Tavaly kezdtiik el fejleszteni, idén pedig felujitottuk az
Orvosnevelde elnevezést applikacios jatékunkat, aminek lényege
annak bemutatasa, miként lehet karunkon eljutni a felvételitdl a dip-
loma megszerzéséig.

— Van-e ,,slager” a standok kozott?

— Ez minden évben mas és mas. J6 ideig a disznolabvarras volt
a legnépszertibb, idén pedig az anatomiai és a mikrobiologiai stand.
Szerették a didkok a patikajatékot is a gyogyszerészeknél, valamint
a fogtomés- és a fogpodtlas mintainak elkészitését a fogorvostu-
domanyi standnal. Sokakat vonzott az ultrahang kiprobalasa is.

— Az idei taldlkozo tehat egyértelmii sikernek konyvelheto el?

-A kozos értékeléskor egybehangzd volt a véleménytink: idén
minden 0sszeallt, remek volt a hangulat, az oktatok és a hallgatok is
felkésziilten alltak a standoknal, gordiilékenyen zajlottak az esemé-
nyek. Ugyan a hoesés tobbeket gatolt abban, hogy eljojjenek, és
emiatt kicsit kevesebben voltak a tavalyinal, de az Educatiora eljot-
tek, és igy nem maradtak ki semmib6l. Tobben késébb meg is ko-
szonték, hogy a kérdéseikre kielégitd valaszt kaptak, és szamunkra
ez a legfontosabb.

— Ezek a talalkozok a korabbi évekhez hasonlo fontossaggal bir-
nak? Keérdezem ezt azért, mert a vilaghalo révén most mar szamos
modja van annak, hogy a diakok megismerjék a kiilonbozo karokat.

— Fontosak ezek a személyes talalkozok, mar csak azért is, mert
négy orvosképzd intézmény van az orszagban. J6 kozelebbrol meg-
ismerni az ezekben zajlé munkat, hisz éveket toltenek majd az élta-
luk valasztott helyen. Nem utolsdsorban Iényeges a varossal is meg-

ismerkedni, mert a 1égkdr, a hangulat ugyancsak dont6 tényezd. Ten-
dencianak mondhat6, hogy ezekre a nyilt napokra egyre inkabb a
10.-11.-esek jonnek, akiket idejekoran bevonhatunk a kar életébe,
példaul a taborainkon keresztiil. Mivel a tantervek megkozelitGen
ugyanazok az orvosintézményekben, a benyomas kulcsfontossagu
szerepet jatszik a valasztasukban. Mi abban is probalunk hatékonyak
lenni, hogy kozvetlen kapcsolatba hozzuk az oktatdinkat és a hallga-
toinkat a kozépiskolas didkokkal, amire, ugy tudom, egyetlen mas
orvosegyetemen sem teremtenck modot. Hasonl6 példa a kdzvetlen-
ségre a dékani fogadoorak lehetdsége is. A csaladias 1égkor megte-
remtésében elény tovabba az is, hogy kisebb a campusunk, mint pél-
daul a budapesti, nem kell annyit utazniuk, és az oktatas is kisebb
csoportokban zajlik. A mentorrendszeriink is szimpatikus lehet, ami-
nek Iényege, hogy vannak olyan kodzépiskolasaink, akiket felsobb
éves hallgatok segitenek, és ez a tiamogatas nem szakad meg a sike-
res felvételiikkel. Ok késSbb mar ismersokként jonnek hozzank, és
ezt a kotodést egy-egy golyataborban nagyon jo érzés latni.

— Kénnyen atérezték-e ennek a kozvetlen kapcsolatnak a sziikseé-
gesseget az oktatok és a hallgatok?

— El6szor azokat az oktatokat kerestiik meg, akikben tudtuk,
hogy megvan a kell§ nyitottsag. Szerencsére ma mar egyre tobb in-
tézetben talalunk partnereket ehhez, és ez nagy 6rom, hisz ezt min-
denki tarsadalmi munkaban végzi. Hasonl6 ut vezetett a hallgatok-
hoz is.

— Honnan érkeznek a legtobben ezekre a talalkozokra?

— Az természetes, hogy a kdrnyez0 telepiilésekrdl sokan jonnek, és
igy van ez a Tolna, Somogy ¢és Zala megyében tanulokkal is. Ami el-
lenben meglepd, hogy névekszik a Gy6rbol, Sopronbdl, Veszprémbdl
¢és Budapestrdl jelentkezk szama. A tavalyi év volt az els6 — és ez idén
fokozodott — hogy meglatogattak minket Gyulardl, Kecskemétrl és
Miskolcrol is. Ez azt jelzi, hogy a jo hiriink terjed szerte az orszagban.
Csak rajtunk mulik az, hogy meggy6zziik ket arrdl, hozzank jojjenck
tovabbtanulni.

— A sziiloknek kiilon standjuk van?

— Igen, és ez nagyon fontos, hisz nekik mas jellegti kérdéseik
vannak, mint a didkoknak. Oket foként a finanszirozasi, a kollégi-
ummal kapcsolatos tudnivalok érdeklik. Gyakran odamennek a
dékanhelyettesekhez, 1ényegesek szamukra az altaluk adott valaszok
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is. Bar a diakoké a dontd szo, nem mellékes a sziiloktol érkezo reak-
cio sem.

— Le lehet-e vonni mar a kovetkeztetéseket arra vonatkozoan,
merre lehet még fejlodni?

— Néhany hétig még osszegezziik a torténteket, aztan szamot ve-
tiink azzal, mit érdemes tovabb csiszolni. A tavaszi és a két nyari ta-
bor ebben sokat segit majd, hisz ezeken az alkalmakon van lehetdsé-
giink a kozépiskolasokkal személyesen beszélgetni arrdl, mi érdekli
Oket. Ennek alapjan szervezziik majd a jovo évi nyilt napot, am ami
mar biztos, hogy tevékeny, gyakorlatorientalt talalkozo lesz 2018-
ban is.

— Mekkora szervezogarda dolgozott a sikerért?

— A koordinéciot ketten végeztiik a kollégandmmel, am 6sszesen
hetvenen vettek részt a szervezésben, majd az informaciok atadasa-
ban a kiilonb6z6 standoknal.

— Azt talan kevesen tudjak, hogy hany honapig dolgoznak, amig
osszedllitjak a programokat, a standokat, kialakitjak a szervezo-segi-
10 stabot...

— Négy honap mindenképpen sziikséges hozzd. Lényegesnek
tartjuk, hogy a didkok magukkal vihessenek valami kézzelfoghatot
is, amit a késObbiekben elovesznek, és kellemes emlékeket ¢breszt
benniik. Egy kartyas jatékot talaltunk ki ehhez, ami arrdl szol, hogy
ha valaki végigmegy a kiilonbozd standokon, azért pontot kap, és a
végén valaszthat az ajandékok koziil. Ezek kozott a legkedveltebb az
a pendrive, ami a Gyogyszerésztudomanyi- €s az Orvostudoményi
Kart népszertsiti, kisfilmek, portrék, hasznos informaciok szerepel-
nek rajta. Mivel hosszil ideig tart az ilyen targyak beszerzése, jo el6-
re kell tervezniink.

— Az Educatio Nemzetkozi Oktatasi Szakkiallitason is eredménye-
sen szerepeltek?

— Ott nincs akkora teriiletiink, mint az aulankban ahhoz, hogy be-
mutatkozzunk, hisz ott az 6sszes magyar felsGoktatasi intézmény je-
len van, am ezeken a talalkozokon is sok olyan potencialis hallgatot
tudunk megnyerni, akik kiilonb6z6 okokbol nem latogatnak el Pécs-
re. Ennek joval nagyobb a kdzonsége, mint a nyilt napoknak — volt

olyan nap, hogy ezren is megfordultak a standjainknal — hisz itt egy
helyen, koncentraltan megkapnak minden informaciot a diakok. Fo-
kuszunkban itt is a gyakorlatorientalt tajékoztatas volt, kiprobalhat-
tak a disznolabvarrast vagy a fogmodellkészitést. A harom nap alatt
délelott 9 oratol délutan 5-ig 14 kollégammal folyamatosan dolgoz-
tunk, ilyenkor nincs id6 a pihenésre.

— Beiskolazasi marketing tevékenységiiknek mi a kévetkezd lépe-
se?

— Munkank nem ¢ér véget februar 15-én, amikor lezarul a felvéte-
li jelentkezés hatarideje, hanem zajlik egész évben. Marciusban a
HUMSIRC-nak, azaz a Magyar Orvostanhallgatok Egyesiiletének
25 éves jubileumat tinnepeljiik, ami, bar nem beiskolazasi rendez-
vény, a hozza kapcsolodo események bevonzzak a kdzépiskolasokat.
Ilyenek a mar varosszerte ismert egészségnapok, amikre a nagyko-
zonséget varjuk, és ezek mellett a gimnaziumokba is kijarnak a hall-
gatoink. Ugyancsak tavasszal rendezziik a ,,Tudomany, ami 6ssze-
kot” elnevezésii programunkat, amit szintén a kozépiskolasoknak
szanunk, eztan pedig a taborok kovetkeznek.

Schweier Rita

A Magyar Urologus Tarsasag (MUT) XXI. Kongresszusa

umban 2016. oktober 27-29-én bonyolitottak le. A tudo-

manyos programban a felkért el6adasokat zommel az
uroonkoldgia és a minimalisan invaziv urologiai sebészet targykor-
¢ben tartottdk. Tobb szekcidelndki poszt betdltése mellett a pécsi
Urologiai Klinika orvosai dsszesen nyolc elGadast és két posztert
mutattak be a rendezvényen.

Dr. Javorhazy Andras a konvenciondlis tipusu vesedaganatok-
ban a TEM27 expresszio, mint prognosztikai marker szerepérdl is-
mertette eredményeit. Kutatésait a pécsi klinika kdzelmultban tudo-
manyos sikereket és nivos publikécios teljesitményt elérd, Kovacs
Gyula professzor éltal vezetett kliniko-patologiai laborjaban végez-
te. Klinikank igazgatohelyettese és egyben a Magyar Urologia tu-
domanyos folydirat fOszerkesztGje, dr. Villanyi Kinga a leglijabb
minimalisan invaziv, perkutan vesekd-eltavolitasi modszerekrdl tar-
tott felkért el6adast. Reméljiik, hogy az éltala bemutatott technikak
hamarosan sz¢lesebb korben is elterjedhetnek a magyar uroldgiai
gyakorlatban. Dr. Fébos Zoltan a joindulati prosztata-megnagyob-
bodés korszer( sebészeti eljarasairdl illetve alternativ sebészeti ke-
zelési modjairol tartott elGadasokat. Dr. Pytel Akos a prosztatadaga-
nat miatt kezelt betegek életminGségi valtozasairdl beszElt. A pécsi
klinika vezetSje, dr. Szantd Arpad a metasztatikus kasztra-
ciorezisztens prosztatarak kezelési stratégiait elemezte az éltala ve-

3 MUT tavalyi kongresszusat Debrecenben, a Hotel Lyce-

zetett szimpdziumban, illetve az alsd higytti panaszok €s a prosz-
tata megnagyobbodas tiineti kezelésérdl tartott felkért eldadast. Dr.
Pusztai Csaba a komplex T1 vesetumorok minimalisan invaziv,
szervmegtartd mtitéti eltavolitasaban elért, Magyarorszagon abszo-
lat egyediilallonak tekinthetd eredményeit osztotta meg. Dr. Sarlos
Donat Péter pelvitrainerhez kifejlesztett vesetumor-reszekcid gya-
korl6 modelljét ismertette. Ettd] az eszkdztdl a laparoszkopos vese-
sebészet egyik legnehezebb eljardsanak konnyebb elsajatithatosagat
¢s a tanulasi gorbe lerdvidiilését remélik. Az antibiotikumterapia fo-
koz6dd nehézségei miatt az uroinfektologia napjainkban folyama-
tosan kiemelt figyelmet kap. A témaban dr. Péterfi Lehel a napi gya-
korlatban végzett hemokultira-vizsgalatok szerepérél mutatott be
rendkiviil tanulsagos posztert. A MUT idei konferencidjan a tars-
szakmak pécsi képviseldi koziil a Radiologiai Klinika orvosa, dr.
Farkas Péter is nagy sikert, felkért el6adast tartott a kismedencei
térfoglalé folyamatok legkorszertibb képalkotd diagnosztikajarol.
A MUT vezet6ségében a pécsi Uroldgiai Klinika munkatarsai
évtizedek oOta kiemelked6 munkat végeznek. 2017 oktoberében — a
PTE 650 éves jubileumanak évében — a MUT soron kovetkezd,
XXII. Kongresszusanak a tervek szerint Pécs varosa ad majd ott-
hont.
Dr: Sarlés Donat Péter
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EuroEcho Imaging Kongresszus Lipcsében

Az Eurdpai Kardiovaszkularis Képalkotd Tarsasag (European
Association of Cardiovascular Imaging, EACVT) 2016 decembe-
rében tartotta éves EuroEcho Imaging Kongresszusat. A konfe-
renciara a vilag tobb mint 90 orszagabol kozel 3200-an érkeztek
a kardiovaszkularis képalkotasban érdekeltek. A kongresszus ko-
z0s forumot teremt a kutatok és a klinikusok szamara a legfris-
sebb klinikai vizsgalatok, eredmények bemutatasara és megvita-
tasara az echokardiografia széles spektrumaban és az egyéb kar-
diovaszkularis képalkotd modalitasok tekintetében. A tudoma-
nyos program mellett a szervezék lehetdséget biztositottak to-
vabbképz6 kurzusokon és gyakorlatokon vald részvételre is.

A Szivgyogyaszati Klinikat 4 poszterrel képviseltiik. Dr.
Hajdu Maté és Vértes Vivien (TDK hallgato) posztere a HIT
(Heart Imagers of Tomorrow) szekcioban szerepelt, mig dr.
Nogradi Agnes és dr. Porpaczy Adél a pitvari strain témakorben
tartott poszter prezentaciot. Emellett dr. Faludi Réka iiléselnok-
ként képviselte klinikdnkat a pulmonalis hypertonia legtijabb

kihivasait dsszefoglald szekcioban. A szinvonalas szakmai eladasok mellett a lipcsei karacsonyi vasar hangulata is maradando emlék.

Dr. Porpaczy Adél

Osszefoglalé
Szab6 Laszlo Gy.

Gyogynovények és a gyogyszerészet
Nyitott Egyetem, Pécs, 2017. januar 24.

z etimologusok szerint a gyogyszer sz6 a joszer-jogy-
A szer szOatalakulas révén jott Iétre. Mindenképpen kife-

jezi, hogy az orvoslas célja a beteg allapotanak ,,jobbi-
tasa”. A drog gyogyszert is jelenthet, emiatt (jabban a gydgy-
ndvény-szaritmanyt novényi drognak is nevezhetjiik. Mint aho-
gyan a farmakognozia (=gyogyszerismeret) még a mult szazad
elején a farmakologiat is magaban foglalta, ma a gyogyndvény-
és drogismeretet jelenti, a farmakologia pedig 6nallo tudomany-
teriilet és elvalaszthatatlan a farmakoterapiatol. A fitoterapia 1¢é-
nyegében a farmakoterapia része. A gyodgyszerészetben tehat a
novényi gyogyszerek és a gyogyitasban-egészségmegorzésben
hasznalatos készitmények, étrend-kiegészit6k ismerete éppen
olyan fontos, mint a névényi eredetii hatoanyagok kinyerése, du-
sitasa, analitikai kimutatasa, hatasigazolasa, tovabba a bioaktiv
molekulak hatasmechanizmusanak megismerése.

A Pécsi Tudoméanyegyetemen az Altalanos Orvostudoményi
Karon beliil — Szolcsanyi Janos akadémikus kezdeményezésére
— 15 éve alakult meg a Gyogyszerésztudomanyi Szak, ami egy
éve mar 6nallo karra szervez6dott. A gyogyszerészhallgatok ré-
szére a farmakognozia (gydgynovény- és drogismeret) kotelezd-
en felvett, gyogyszerészi szaktargy, amibdl szigorlatot kell tenni-
iik. Magyarorszagon tobb mint 100 éve jott 1étre a Gyogyndvény
Kutaté Intézet, ahol korabban gydgynovények nemesitésével is
foglalkoztak. Botanikus kertje egyuttal génbank is. Hatoanyag-
kutatasban élen jar a Szegedi Tudomanyegyetem Farmako-
gndziai Intézete.

Pécsett a gyogyndvényflora megismerésében uttord szerepet
toltdtt be Nendtvich Tamas gyogyszerész, aki 1804-ben a

Szepességbdl keriilt Pécsre. Sziil6foldjén a Tatra rajongoja volt,
ide telepiilve a Mecsek novényvilagat térképezte fel, emellett a
Mecsek-oldalban gyiimdlesosok telepitését is kezdeményezte.
Emlékét a pécsi Szerecsen patikaban kiallitott festmény is 6rzi. E
muzeumpatika az egyetemiink 650. évforduldja alkalmabdl is-
mét szakkezekbe keriil!. A Mecsek florgjanak tudos kutatoja, a
99 éves koraban (2006-ban) elhunyt Horvat Adolf Olivér ciszter-
ci tanar volt, akinek 10 évvel id8sebb , tanitvanya”, Baranyai Au-
rél gyogyszerész végezte el a Mecsek gydgynovényeinek érték-
felmérését.

A vadon termé gyogyndvények koziil szamos fajt a kipusz-
tulas fenyegeti. A természetes 6koszisztémakban az unikalis, vé-
dett fajok (pl. banati bazsarézsa a Zengg aljan) mellett erGsen ter-
jednek az idegen, migrans és agressziv fajok (pl. parlagfii, bal-
vanyfa). Terjedésiikben szerepet jatszanak azok a hatdoanyagok,
amelyek az es@vizzel kijutnak a talajba és egymas “elviselését”,
tlirését szabalyozzak. Ezek az allelopatiaért felelés vegyiiletek
legtobbszor a fogyasztd szervezetek szamara toxikusak, az em-
ber és a gazdasagi allatokra élettanilag aktivak, azaz kis adagban
is kimutathatdo hatasuk van. A ndvények (gyogyndvények)
allelopatiasan aktiv hatdanyagainak 6kologiai-biokémiai szerepe
igazolhatd. Novényélettani szempontbol ki kell emelni, hogy a
novények specialis anyagcseretermékei adjak a fajra (taxonra)
jellemzg |, fitokémiai” habitust. Ezek a vegyiiletek legtobbszor
fontos szerepet tdltenek be a korokozok és kartevdk elleni véde-
kezésben is.

A gyogyndvények egy része nem tartalmaz mérgez6 vegyii-
leteket, ezeket viszonylag biztonsagosan lehet alkalmazni. A leg-
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Boldogfa (Camptotheca acuminata)

tobb teadrog (kamilla, menta, citromf{i, harsvirag stb.) emiatt
népszerl. Meg kell jegyezni, hogy az ivévizzel kivonhato ve-
gyiiletek mellett a teaba juthat szabad nitrat (pl. csalanlevél mii-
tragyas helyrdl gytjtve) vagy kimutathaté 6lom, kadmium vagy
higany, ami kdrnyezeti szennyez6désre utal. A mindsit6 labora-
toriumok kimutatjak a névényvéddszer-maradvanyokat és a pe-
nészgombak mérgezo toxinjait (pl. aflatoxin) is. Teakészitéshez
ajanlatos garantalt minGségli, gyogyszertarban kaphatd gyogy-
novénydrogok hasznalata! A tradicionalis felhasznalast a jelen-
korban felvéltotta az internetes ,,buvarkodas”. A f6 veszélyt a fél-
igazsagok, sokszor a felel6tlen ¢s kelléen nem igazolt allitasok
reklamozasa, a hiszékeny laikusok félrevezetése jelenti! Ez ellen
a gyogyszerészeti felvilagositasra igen nagy feladat harul. Az
alaptajékozodashoz segitséget nyujthat az OGYEI honlapja
(mintegy 10 ezer bejelentett és engedélyezett termék listaja), va-
lamint a pécsi Gyogyszerészeti Intézet altal kidolgozott ,,gyogy-
terméklista” internetes adatbézisa.

A gyogyndvények masik része ipari nyersanyagot szolgaltat.
Szelektiv oldoszeres kivonassal dusitjak és tisztitjak a hatdanya-
gokat (pl. makgubobol morfint, japanakac-viragbimbobol rutin
nevi flavonoidot), amelyek adagolhatd gyogyszerformaban ke-
riilnek forgalmazasra (pl. injekcio, kapszula, extraktum). Ma-
gyarorszagon kiilonosen nagy multja van a maknemesitésnek és
a morfin ipari kinyerésének. Utobbi Kabay Janos (biidszentmi-

Catharanthus roseus — rozsameteng

halyi gyogyszerész, 1896-1936) nevéhez fiiz6dik, aki kidolgoz-
ta a vilagszabadalomként jegyzett kivonasi technologiat
(Tiszavasvari, Alkaloida Gyar). 2017-ben a Magyar Gyogysze-
résztudomanyi Tarsasag az év gyogyndvényéve a makot nyilva-
nitotta.

Fontos citosztatikumokat szolgaltat pl. az 6szi kikerics
(kolchicin), a Kinaban endemikus boldogfa (kamptotecin), a
rozsamenténg (vinblasztin, vinkrisztin, vindolin). A hatémoleku-
lak ujabb, személyre szabott biologicumok kifejlesztésében is re-
ményt keltéek. Ugyancsak fontos ipari alapanyagot szolgaltat az
anyarozs (gyogygombal!), az ergot-alkaloidokat a mesterségesen
fert6zott rozskalaszbol szarmazo szklerociumokbol nyerik ki. A
piros bogyoju sz616 kiilondsen gazdag rezveratrolban, a magbol
rezveratroltartalmu Srlemény készithets, ami az ,,antioxidansok”
valasztékat noveli. Az ,,orvosi” kender szigori szakmai kontroll
melletti alkalmazasa pedig idészer(ivé valt Magyarorszagon is.
A, pécsi példandvény”, a paprika pedig biiszkeségiink, hiszen
Szent-Gyorgyi felfedezése (C-vitamin, P-vitamin, azaz rutin)
utan a paprika karotinoidjait kutatva lett vilaghiri a
,»Zechmeister-Cholnoky Iskola” és a kapszaicin-vanilloid-recep-
torok molekularis farmakobiologiai kutatasa, 0j fajdalomcsilla-
pitd gyogyszerek kifejlesztése a Farmakologiai és Farmako-
terapiai Intézet kutatdinak (Szolcsanyi Janos és munkatarsai) ne-
véhez flizédik.

9th European Public Health Conference — Bécs

2016. november 9-12. kozott 9. alkalommal rendezték Bécsben
a népegészségligy legrangosabb tudomanyos forumat, a
European Public Health Conference-t. A konferencia a European
Public Health Association (EUPHA) és az Osterreichische
Gesellschaft fiir Public Health (OGPH) szervezésében valosult
meg. Az EUPHA-t, vagyis az Eurdpai Népegészségiigyi Tarsa-
sagot 1992-ben hozta létre 12 eurdpai orszag 15 szervezete,
mintegy fliggetlen, multidiszciplinaris, nemzetkdzi ernyszerve-
zetet, melynek célja dsszefogni és segiteni a népegészségiigy te-
riletén miikodG szervezeteket, intézeteket és szakembereket. Je-
lenleg az EUPHA 71 szervezetet foglal magaba Europa 41 or-
szagabol, tobb mint 14000 szakemberrel. A rangos eseménynek
otthont ado Austria Center Vienna konferenciakdzpontba a meg-
kozelitSleg 1700 résztvevs tobb mint 70 orszagbol érkezett. Az
évente rendezett esemény idei mottdja az “All for Health, Health

for all” volt, ami szimbolizélja, hogy a tarsadalmi célokat csak
egészséges népesség képes elérni. Ez Osszecseng a szervezet
alapvetd célkitlizésével is, mely megfogalmazza, hogy a jo
egészség javitja az életmindséget, noveli a hatékonysagot, segiti
a tapasztalatszerzést valamint erdsiti a csaladokat és kdzossége-
ket.

A haromnapos konferencian a fenti szellemben hallhattunk
0t plenaris el6adast, melyeken Eurdpa vezet népegészségiigyi
szakemberei szamoltak be a legtjabb kutatasi eredményeikrdl, a
tudomanyteriilet iranyvonalairdl és az Eurdpai Kozosséget érin-
t6 egészségpolitikai trendekrdl. Tovabba idén innepelték az Ot-
tawa Charta kiadasanak 30. évforduldjat, mely az egészségfej-
lesztési tevékenység alapjait fektette le 1986-ban, a konferenci-
an az elmult 30 év tapasztalatai alapjan megalkottak ennek meg-
ujitott véltozatat, a ,,Vienna Declaration”-t. A sokszin{i tudoma-
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nyos programon a prezentaciok 16 témakorben, tobb mint 100
szekcioban zajlottak poszter-, pitch- illetve szobeli eldadéasok és
workshopok formajéban.

Magyarorszagrol kevesebb, mint hisz népegészségiigyi
szakember, kutatd vett részt a konferencian. A Pécsi Tudomany-
egyetemet az Altaldnos Orvostudomanyi Kar Orvosi Népegész-
ségtani Intézetébdl ketten képviseltiik dr. Rakosy Zsuzsa kollé-
gandmmel. Két el6adasban foglaltuk ossze kutatasi projektiink
eredményeit, melynek célja a magyarorszagi hajléktalanok
egészségi allapotanak és taplalkozési szokasainak felmérése. Dr.
Rakosy Zsuzsa a nagy érdeklédést kivalto ,,Food, diet and nutri-
tion” szekcioban tartott elSadast ,,The hunger-obesity paradox
associated with homelessness in Hungary” cimmel a hajléktalan
emberek taplaltsagi allapotardl, mig én a ,,Risk and risk beha-
viors” szekcioban tartottam el8adést ,,Health problems and
health related behavior of homeless people in Hungary” cimmel
a hajléktalan 1ét okozta egészségi problémakrol. Természetesen a
kiemelked szakmai el6addsokon kiviil tarsasagi programlehetd-
ségeket is kinaltak a résztveviknek, a bécsi varoshazan rendezett
nyitdfogadas és konferenciavacsora tovabbi kivald lehetdséget
nyujtott kotetlenebb beszélgetésekre és nemzetkdzi kapesolatok
kialakitaséra.

EUROPEAN
PUBLIC
HEALTH
CONFERENCE

Dr. Nagy-Borsy Emese

Rotacios trombelasztometria

stlyos perioperativ vagy mtitéttdl fiiggetlen vérzéses allapotok azonnali konzervativ kezeléséhez 2013-ban megjelent eu-
A ropai és a magyar ajanlas a viszkoelasztikus point-of-care (POC) tesztek alkalmazasat — magas evidenciaszinttel, klinikai

vizsgalatokra alapozva — javasolja. Ennek egyik eszkoze a rotacios trombelasztometria (ROTEM). A ROTEM segitségé-
vel — szemben a konvencionalis laboratoriumi mérésekkel — a hemosztazis tobb 1€pésérdl kapunk gyors, dinamikus informaciot.
Ezek a véralvadas iniciacioja, a rogképzodés (amplifikacio, propagécio), a rog erdssége ¢€s stabilitasa (fibrinolizis). A legujabb ké-
sziilékekkel mar a primer hemosztazis (trombocitaadhézio és -aggregacio) is mérhetd. A vizsgalat egyszert, gyors, a vérminta labor-
technikai el6készitést nem igényel.

A nem fiziologias felszini kiivettaba helyezett induktorral elegyitett citratos teljes vérbe tiiske meriil, mely a vizsgalat soran ro-
tacios mozgast végez. Az alvadas megindulasaval, valamint a vérrdg stabilitasanak ndvekedésével a vér viszkozitasa, elaszticitasa
megvaltozik, ami a tii és a kiivetta egymashoz valé elmozdulasat befolyasolja. Az adatok digitalizalasaval az alvadas folyamatat a
képernyén megjelend gorbe formajaban lathatjuk, a konkrét szimadatokat pedig a normal értékekhez viszonyithatjuk. A mért para-
méterek segitségével az alvadasi folyamat aktivalodasanak idejérdl, az alvadék kialakuldsarol, ersségérdl és stabilitasarol kapunk
gyors informaciot. Az eredmények segitenek abban, hogy a hemosztazis egyensulyi folyamataiban bekdvetkezd valtozasokat speci-
fikusan, célorientalt modon kezeljiik. A vizsgalat kell§ informacios érték utan barmikor leallithat6 és tjbol kezdhetd a kovetkezd vér-
mintabol, igy a kezelés eredményessége is nyomon kovethets. Egyszerre 4 csatornan mérhetiink. A ROTEM eredmények alapjan
néhany perc elteltével megtudhatjuk, hogy stlyos vérzés esetén (a megfeleld ionizalt kalciumszint, testhémérséklet és pH biztosita-
sa mellett) milyen gyogyszer, alvadasi faktorkészitmény, ill. vérkészitmény adasaval allithatjuk helyre a hemosztazis egyensulyat. A
késziilék az adatokat tarolja, azok reprodukalhatoak, akar tudomanyos vizsgalatra is hasznalhatoak. Az utobbi 10 évben zajlo klini-
kai vizsgalatok mar bizonyitottak, hogy a viszkoelasztikus mérésekre alapozott hemosztaziskezelés csokkentette az allogén transz-
fuzidk szamat és a posztoperativ vérvesztést; s6t csak gyari faktorkészitményekkel, vérkészitmény nélkiil is elvégezhetdek a nagy
miitétek. Segitségiikkel bizonyitottan redukalhaté az allogén transzfliziok okozta sz6védmények szama, csokken a vérkészitmények
felhasznalésa, javulnak a betegek tulélési esélyei, jelentdsen csokken a korhazi ellatas koltsége.

A ROTEM késziiléket az AITI II1. emeleti C osztalyan helyeztiik el. A vizsgalatot sulyos vérzés esetén, elzetes megbeszélést
kovetden 2016. marciustol a PTE, KK barmely klinikéja szamara készséggel elvégezziik. Az eMedSol rendszeren keresztiil konzi-
liumként igényelhetd, a miit6kben pedig 2 képernyon a kialakuld gorbéket az anesztezioldgus is értékelheti. Természetesen a fogyo-
eszkozok koltségeit a kérd osztalyra sziikséges terhelniink (egy 4 csatornas mérés koltsége 25 000 Ft).

Dr. Miihl Diana
egyetemi docens
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International Conference on Disaster and Military Medicine
2016. november 15-16., Diisseldorf

2016 novemberben negyedszer rendezték meg az eurdpai katonaorvos-
las egyik legjelentGsebb évi tudomanyos konferencijat Diisseldorfban.
Az esemény szokas szerint az orvostechnika teljes spektrumat atfogd
MEDICA kiallitassal esett egybe, melynek a gigantikus vasarvaros adott
helyet, s a kiallitok szama és teriilete szerint vilagelsd. Ellenalltam a ki-
sértésnek, €s nem vettem komplett tabori korhazat, pedig harom koziil is
lehetett valasztani, és jelentSs arengedményt is adtak volna a kiallitasi
darabokbol. Kiilonosen a légkondicionalt miitSkonténer tetszett: igaz,
ilyennel az ,,atkosban” az 1980-as években mér a Magyar Honvédség is
rendelkezett. Sic transit gloria mundi. Mint korabban tobbszor, most is
meghivott eldadoként vettem részt, szamoltam be a polgari-katonai
egészségiigyi ellatas pécsi, egyetemi modelljérdl.

A korabbi konferenciakon dominans PTSD (posttraumatic stress
disorder), hadszintéri bakteriologia, evakuacio kozbeni ellatas (MEDE-
VAC) most egyaltalan nem, vagy csak nyomokban szerepelt a program-
ban, Lényeges valtozast jelentett, hogy a NATO missziok (Afganisztan,
Irak, Mali stb....) és a jarvanyok (Ebola) képezte feladatok helyett a ha-
zai f6ldon elszenvedett terrortdmadasok (Parizs, Nizza, Briisszel) aldo-
zatainak ellatasa nyujtotta az el6adasok és diszkussziok targyat (G. Laire,
P. Godart, H. Julien orvostabornokok). Sz6 volt a helyszini ellatas (stay
and play vs. scoop and run), a triage, a kommunikaci6 és a logisztika
kérdéseirdl csakuigy, mint a defintiv kezelés olyan részleteir6l, mint a ha-
si és mellkassebészet és a damage control kapcsolatarol. Az agysériilé-
sek (J. Rivera, H. S. Bhatoe) mellett sok klinikai tapasztalattal gazdagi-
tott I. M. Samokhvalov professzor ezredes el6adasa a harctéri érsériilé-
sekrél. Hatalmas tapasztalatuk Afganisztanbél indul, az Eszak-Kauké-
zus (1994-1996) majd a Dél-Kaukazus (1998-2002) habortibol, most
pedig Ukrajnaval hatéaros részeken hasznosul. Az evakuacios iddk (Af-
ganisztan: 3-4 6ra) megfelezdése jotékonyan befolyasolta a talélést, a
megovott végtagok szamat. Relativ ijdonsag a stentek alkalmazasa itt is,
ugyanakkor a klasszikus elvek megerdszakolasa a traumas érsériilések
ellatasakor is megbosszulja magat. (Kiilonos volt tapasztalni az eléado-
teremben, hogy az 0j eurdpai politikai kdrnyezetben, a NATO doktrinat
diktalo déli és keleti iranyu fenyegetettség idején, az orvosi kérdések, a
szakmai moralis tartas szabtak meg a diszkussziokat és nem a hovatar-
tozas.) Nem gondolunk ra elégszer, de a vérellatas konnyen valik a leg-
szlikebb keresztmetszetté. Ezért volt érdekes a cseh hadsereg tapasztala-
tait megismerni (M. Bohonek). Az aszimmetrikus és a hibrid hadviselés
jelen allapotaban a kémiai-biologiai tamadas (CBRN), kiilondsen a civil
lakossag ellen tjra realis vesz€ly. A. Eisenkraft az izraeli gyakorlatrol, M.
Port és K. Kehe ezredesek pedig az eurdpai (francia, német) helyzetr6l
beszeltek.

A hadsereg egészségligyi képességeinek alkalmazasara a nem kato-
nai (politikai) katasztrofak soran, szamos példat lattunk. A nepali fold-
rengés (K.J.B. Rana tabornok), a pukkelpop-i vihar (O. Hoogmartens), a
nigériai menekiiltellatds (A.E.L. Ajamba: Medical Challenges in
Refugee Crisis — The African Experience) indonéz foldcsuszamlas, er-
détiizek (N. Putranto ezredes) elGadasai az egész spektrumot befogtak.

Klaus Konstantin az Orvosok Hatarok Nélkiil (MSF) képviseletében
a sziriai, kiilondsen az aleppoi helyzetrdl tartott dramai beszamolot. Az
orosz résztvevok nem szoltak hozza elGadasahoz, melynek Iényege az
egészségiigyi intézmények kdlesonds védelmének ohaja volt, és a genfi
konvenci6 lassu kimulasanak realitasa. Nem tudjuk, mi a Voroskereszt
¢és a Voros Félhold tapasztalata, de allasfoglalasuk bizonyosan nagyon fi-
nom, kiegyenstilyozott és politikailag végteleniil korrekt. Mikdzben sza-
mos —jorészt német — elGadas foglalkozott a migracios katasztrofa okoz-
ta terheléssel, am deklaraltan csupan a kanyaro (a francia atoltottsag csu-
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pan 80% koriili, de masutt, és mas korformakban is romlik az eurdpai
adatsor) és a tuberkuldzis jelent komoly kockazatot. Reélis képe senki-
nek sincs — véleménye annal inkabb — 1évén, hogy az alapadatok hia-
nyoznak. Ugy tiinik, minél kevesebb a sziirési adat, annal erésebbek a
meggy6zOodések.

A silirgGsségi orvoslas németorszagi bevezetése (a spanyolviasz ger-
man tipust ujrafelfedezése T. Voelker alezredes) és ennek hatasa a kato-
naorvosi ellatasra nagy visszhangot keltett. Egy biztos: ha nekiallnak, a
legjobbat fogjak kihozni bel6le. Eldadasom: Military Medicine in
Civilian Medical University. The Pécs model — a Miiveleti Medicina
Tanszék tevékenységét mutatta be. Az immar harom ¢€v alatt kikristalyo-
sodott curriculum elemei, aranyai, sulya, a gyakorlati vizsga, a CBRN
kiilonds szerepe és a specidlis testnevelés nagy érdeklodést keltett. Szi-
mulécios laboratoriumunkat sokan irigyelték, mikdzben a tomeges sérii-
lés (MASCAL: Mass Casualty) ellatds modellezéséhez (E. Aksoy, S.
Moenk) jo otleteket kaptunk. A tagadhatatlanul jo szandéka, de célt té-
vesztd humanitarius segitség, az NGO-k (non-governmental organiza-
tion) Osszehangolatlan miikodése, a nem ritkan kontraproduktiv dnkén-
tes segélyek és ezek idedlis célpont-volta egyiittesen sokkal tobb kérdést
vetnek fel, mint amennyit megvalaszolnak.

A medicina technikai fejlodése (mely egyre kevesebbek szamara,
egyre dragabban érhet§ el: technikai spiral) és adatfliggdsége miatt no-
vekvo sériilékenysége (cyber-warfare példaul a telemedicina kommuni-
kacioira, a medical intelligence stb.) noveli a fesziiltséget, hiszen a “ho-
ni civil normék nyujtasinak kotelme” egyre nagyobb terhet jelent. A
véderSk pedig nem képesek elviselni a tényleges harci tevékenység mo-
gotti tamogatok (mint a gazdasagban is szolgaltatasként kezelt orvoslas-
apolas) aranyanak tultagulasat. Az egészségligyi biztositas jelenlegi 6-
8%-10l 10%-ra vald ndvekedésének egyebek kozott a személyzet hianya
is gatja. A civilruha és a mundér ugyanott szorit: S. Kowith brigadtabor-
nok (NATO) 6sszefoglald expozejabol ez deriilt ki.

AKkonferencia specialis tudasanyaganak transzlacioja is biztosnak ti-
nik, ¢s feladatot is kaptunk. Tanszékiink munkajanak elismerése, hogy
az Eurdpai Mellkassebészeti Tarsasag (ESTS) 2017-es, Insbruckban
megrendezendd konferenciajan a tarsasag elnoksége kiilon traumaszek-
cio szervezésével és iranyitasaval bizott meg. A munkacim: A mellka-
ssebészet teendoi terrortamadas idején. Szomora aktualitas, mélto teen-
do. Tetszik, nem tetszik: si vis pacem, para bellum.

Prof. Molnar F Tamds
Miiveleti Medicina Tanszék
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Egy nap a diabéteszes gyermekekert

szagi egyetem 650 éves sziiletésnapjat 2017-ben iinne-

peljiik. Az egész éves linnepségsorozat egyik bevezetd-
jeként januar 14-én rendeztiik az orszagos gyermekdiabétesz-na-
pot (a beteg gyermekek, sziileik és gyermekdiabetologusok egész
napos talalkozoja) a gydnyori Zsolnay negyedben. Az orszagos
gyermekdiabétesz-napon — dr. Szabo Laszl6, szombathelyi fSor-
vos kezdeményezésére — 2005 6ta minden év januarjaban arra
emlékeziink, hogy 1922. januar 11-én az Gjjonnan felfedezett inzu-
lin injekcio segitségével eldszor sikeriilt megmenteni egy diabéte-
szes gyermek;, a 14 éves kanadai Leonard Thomson életét.

Arendezvényt dr. Erhardt Eva adjunktus, az osztaly vezetGje
¢s dr. Blatniczky Laszlo f6orvos, a Magyar Gyermekdiabetes
Szekeid elndke nyitottadk meg, majd a rendezdk a Pécs Aktual X
cimd kisfilmmel (Punnany Massif & AM:PM Music) kdszontot-
ték a vendégeket. A korabbi évek hagyomanyait folytatva ezutan
kovetkezett a diabéteszes gyermekek misora, ami a Baranya
Mazsorett Egyesiilet Romonyai Csoportjanak szinpadi bemutato-
javal indult (résztvevé diabéteszes gyermek: Nyers Anna), és
Doczi Eszter fuvolajatékaval folytatodott. Ot Bagi Flora (furulya)
kovette, akit tanara, Szantai Csaba kisért altfurulyan. Ernédi Maté
gitarjatékkal, Hadl Gergd trombitaszoloval mutatkozott be.
Sportszerekkel népesitve be a szinpadot, Banfai Kata latvanyos és
nehéz CrossFit bemutatot tartott (1asd 2016. augusztusi szamunk
riportjat). Horvath Anna és Boros Bernadett tanca utan De Re At-
tila Luigi (ének) harom népszert slager (olaszul, magyarul és an-
golul) el6adasaval zarta a sort.

Dr. Békefi Dezs8 ,,Gyermekkori diabetes” cim{i kdnyvét (ma-
sodik kiadas) dr. Boszorményi Nagy Klara, a SpringMed Kiado
igazgatdja mutatta be, a szerzd, a tarsszerzd (dr. Kdrner Anna) és a
lektor (dr. Soltész Gyula) tarsasagaban. Ambrus Flora, a Debrece-
ni Egyetem harmadéves orvostanhallgatoja ,,A diabétesz és az én-
Candy torténete” cimmel tartott diabemutatdval illusztralt el6-
adast. Az 6neve a,,Candy” cim, onéletrajzi naplojanak megjele-
nése utan, 2014-ben valt ismertté. A kdnyv és a mostani elGadas is
az akkor Karpataljan €6 leany 14 éves koraban kezd6d6 diabéte-
szes ¢letének viszontagsagait, a diagnozis és a kezelés dobbenetes
vargabettiit (példaul az altudomanyos sarlatansagok — sokszor az
inzulin felfedezése el6tti idSket idéz6 — széles spektrumat), és a
Budai Gyermekkorhaz orvosaitol (elsésorban Blatniczky Laszlo
féorvostol) valamint a Juvenilis Diab-Help Alapitvanytol kapott
segitséget irta le.

Délutan ,,Sziil6knek és Szakembereknek, Szakemberekkel”
cimmel egyoras kerekasztal-beszélgetés kezd6dott a jelenlévd
sziilok, nagyobb gyermekek ¢és diabetologusok (dr. Blatniczky
Lész16, dr. Békefi Dezs6, dr. Erhardt Eva, dr. Kozéri Adrienne, dr.
Soltész Gyula és dr. Szabo Laszl0) részvételével. Kozben a kicsik
a Zsolnay keramiagyar — egykor laborként szolgalo —,,Csodak
Palotaja” épiiletében jatékos interaktiv formaban ismerkedhettek
a természettudomany jelenségeivel, szamos izgalmas kisérletet
maguk is kiprobalhattak. A nagysikert napot ,,meglepetésven-
dégként” a pécsi Sors Tamas, tobbszords paraolimpiai (2008 Pe-
king és 2012 London aranyérem), vilag- és Europa-bajnokuiszo
(pillang6) bemutatkozasa zarta. A rendezvényt a PTE, Gyermek-
klinika ,,Dr. Mestyan Gyula Osztaly” és az ,,Alapitvany a
Diabeteses Gyermekekért és Fiatalokért” munkatarsai szervez-

! Nagy Lajos kiralyunk alapitotta (1367) elsé magyaror-

ték, akik csak azt sajnaltak, hogy a cudar téli id6 miatt sajnos joval
kevesebben jottek el, mint ahanyan jelentkeztek. Tamogatok:
Sanofi-Aventis Magyarorszag Zrt., 77 Elektronika Kft., Roche
Magyarorszag Kft., Novo Nordisk Hungaria Kft., Medtronic
Hungaria Kft., Di-Care Zrt. és Twinmed Kft.

A Tudomany Kiad6 az idén is ezen a napon jelentette meg Ju-
nior Diabetes cim{i, minden évben erre az alkalomra szerkesztett,
asziilok és gyermekek szamara ingyenes kiadvanyat. A tobb mint
szazoldalas Osszeallitasban tobbek kozott gyermek diabetolo-
gusok, dietetikusok, alapitvanyok, sziil6k és gyermekek tartalmas
¢s hasznos irasai olvashatoak.

Dr: Soltész Gyula
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Munkacsy utcai esték

= 4

Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-
Nyaksebészeti Klinika dol-
goz01 2016. december 9-

10-én is megszervezték a , Mun-
kacsy utcai esték — Fejezetek a PTE,
KK, Fiil-Orr-Gégeszeti és  Fej-
Nyaksebeszeti Klinika miitéti port-
foliojabol” cimt, hagyomany6rzo,
szakmai rendezvényt. A korabbi
évek pozitiv visszajelzéseit alapul
véve az immaron hatodik alkalom-
mal megtartott tudomanyos talalko-
z0 ezuttal is szines szakmai prog-
rammal fogadta az orszag szamos
pontjardl ide latogatd, mintegy 80
résztvevo kollégat. Az elGadassoro-
zat a fiil-orr-gégészet, fej-nyaksebé-
szet aktualis kihivasaira illetve az eh-
hez csatlakoz6 uj mitéti eljarasok is-
mertetésére fektetett kiilonds hang-
sulyt.

A szakmai paletta magaba foglalta a pajzsmirigysebészeti posztoperativ komplikaciok elkeriilésének algoritmusat (dr: Jarai Ta-
mads) és a minimalisan invaziv, endoszkopos, video-asszisztalt pajzsmirigysebészet ismertetését is (dr: Lujber LdszIo). Tovabbi hang-
sulyos témaként az orszagban egyediiliként a klinikankon végzett, sziklacsontmiitéteket (lateralis sziklacsont-reszekcio, subtotalis
petroszektomia) mutattuk be (dr: Gerlinger Imre egyetemi tandr, dr. Révész Péter). A szakmai est innovativ miitéti megoldasokban
bovelkedd tovabbi részében a klinikankon szintén orszagos szinten elsoként bevezetett endoszkopos kozépfiilsebészeti eljarasok (dr:
Szanyi Istvan), a nervus facialis rekonstrukcidja és az tin. ballonkatéteres fulkiirttagitas (dr: Gerlinger Imre) részleteibe is betekint-
hettek a résztvevok. A rinologia irant érdekl6ddk szamara az eliils6 koponyaalapot és a hypophysist érinté tumorok endoszkopos se-

bészetét feloleld eldadasok (dr: Lujber LaszIo, dr. Piski Zalan) nyujtottak kivald tanulési alkalmat. A résztvevOknek az elméleti is-
meretanyag bovitésére is alkalma nyilt a kozépfiilet érintd cholesteatoma-képzddés legujabb elméletének megismerésével (dr: Bako
Péter).

A rendezvény felkért eléaddja Peter Plinkert professzor, a Heidelbergi Egyetem Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebészeti Klini-
kajanak igazgatoja volt, aki a modern hallasrehabilitacios szemléletet tiikkr6z6, implantalhato hallasjavitd eszkdzok tipusairdl illetve
ezek indikacios teriileteirdl tartott részletes Osszefoglalast. A bankett vacsora a kikapcsolddas mellett a szakmai kapcsolatok épitésé-
re is kivalo lehetGséget teremtett, a zenét a dr. Révész Péterrel fellépd Loadstone zenekar szolgaltatta. A rendezvény masnapjan — in-
teraktiv videokozvetitéssel végzett endoszkdpos orrmellékiireg-miitéti demonstracioval — a klinikank mindennapi gyakorlataban
meghonosodott Scopis™ navigacios rendszerrel ismerkedhettek meg az érdekl6dok.

Dr: Burian Andras
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Tisztelt Olvasok!

,»Szivemben is alig / Fér meg az indulat.” — irta az 0jév forduldjan sziiletett, éppen szerelmes PetSfi Sandor. Csodak és
csiiggedések valtjak egymast a vilagban és az egyes ember ¢letében egyarant. A 60 éve elhunyt vatesz, Szabd Lorinc és az
¢életorommel teli Weores Sandor valamint két kortarsunk, Bathori Csaba és Varady Szabolcs verseit szedtem csokorba, 2017-
et reménykedén kdszontve.

Kiss Tamas
kényvtaros

Szabo Lorinc
Hazam, keresztény Europa

Utalom és arcaba vagom:

— Szaz év, de tan kétezer Ota
riilt, mocskos, aljas vilag ez,
ez a farizeus Europa!

Kenyér s jog helyett a szegényt
csititja karddal, iires éggel

¢s cinkos lelkiismeretét

avatag és modern mesékkel;

szaz ¢v, de mar kétezer ota

hany szent vagy halt meg gaz szivében!
Hazéam, keresztény Europa,

mi lesz, ha bukasara dobben,

mi lesz, ha Gjra foldre szall

a Megcsufolt és Megfeszitett,

s mert josaga, hite, imaja
egyszer mar mindent elveszitett:
mi lesz, ha megjé pokoli
langszorokkal, gépfegyverekkel,
vassisakos, pestishozo,
bosszuallo angyalsereggel?

Mi lesz, ha megj6 Krisztus és
Uj orszagot teremt a foldon,

ha elhullanak a banditak
s nem lesz tobb harc, se kard, se borton,

ha égi szerelmét a foldi
sziikséghez szabja ama Barany
s ujra megvalt — oh, nem a jok,
de a gonoszok vére aran:

hazam, boldogtalan Europa,
ha taléled a harcok végét,
elbirod-e még te az Istent,
a Szeretetet és a Békét?

1923

Weores Sandor
Ujévi koszontd

Pulyka melle, malac kdrme
liba laba, csére —

Mit kivanjak mindnyajunknak
az Uj esztenddre?

Tiszta 6tos bizonyitvanyt,
tiszta nyakat, mancsot
nyarra labdat, fiirdGruhat,
télre jo bakancsot.

Tavaszra sok rigofittyot,
hovirag harangjat,

Oszre fehér uj kenyeret,
diot, sz616t, almat.

A fitknak pléh harisnyat,
0rdogbor nadragot,

a lanyoknak tiit és cérnat,
ha mégis kivasott.

Hétkoznapra erét, munkat,
iinnepre paradét,
kéményfiistben diszndsonkat,
zsebbe csokoladét.

Trombitazo, harsonazo,
gurgulazo gégét,

vedd az éneket a szadba,
ne ceruza végeét.

Teljék be a kivansagunk,

mint vizzel a teknd,

mint negyvennyolc kecske laba
szazkilencvenkettd.
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Bathori Csaba Varady Szabolcs
Minden titok Vijjogni, mint a vércse

Mindent nem lehet kilesni, elég a
csodat megnevezni: mondjuk, a fakat
ahogy még halkabban allnak vasarnap,

Egy Kosztolanyi-szonett rimeinek ujrahasznositasa

; . Nix pacsirta, a madarunk a vércse.
vagy ahogy az riclem maradcka, Nehéz a tanc, de kezdddik. Szabad?
Nem sporolhatjuk meg talan a vért se.

a lasstisag megakadalyoz abban, Szavalhatsz ellene, de nincs szavad.

hogy elaljasodj. Nem a csoda percét
latod-e, ha a t{ing élet emlék

g } Nem akarod felfogni, csakazértse?
maszkjat olti s orokre valtozatlan? £

A kemény érv a torkodon akad?
Tesziink réla, hogy mindenki megértse,

Lenni s elmtlni, ez a csoda paros. leszémitva a tébolyultakat.

Hogy csak egy vagy, egyszer vagy, s mégis ¢€ltet

2 ALIE, [ Sl ey e (it Moh¢ vilag tengere forr ma, nézz szét!

Az o . Sodortatik a roncs tutaj, a részvét,
S hogy elmuilassal kotédsz a vilaghoz a “full” adés a fulladas felé.

végleg, — tested megdrokli a foldet

s mar titok minden el6tted, mogotted. Aki csak egyet, egy parényi részét,

az elvesziti végiil is egészét.
Ami miénk, az nem mindenkié.

A Pekar Mihdaly Orvosi és Elettudomdnyi Szakkonyvtdr
magyar nyelvii folyoirataibol valogatunk

Gegeszet (1906-1914)°

Budapesti Orvosi Ujsag (BOU) mellékletei 1903-ban indultak és valamennyi negyedéves rendszerességgel jelent meg. A gé-
A getiikor alkalmazasatol — 1858-t61 — 6nalld szakteriiletté vald gégészet két vezéralakja, Baumgarten Egmont (1859-1912) és

Donogany Zakarias (1868-1917) altal szerkesztett Gégészet kilog a sorbol, ugyanis csak 1906. marcius 15-t6l jelent meg és
csupan félévente. A folyoiratot 1909-t5l halalaig egyediil szerkesztette Baumgarten. Halala utan, az 1912. évi 7. évfolyam 2. szamatol
Navratil Dezsg vette at a szerkeszt6i munkat.

Baumgarten Bécsben végezte el az egyetemet, majd szintén Bécsben az orvostudomany legkivaldbbjaitél tanulta az orvoslast. Mes-
terei koz¢ tartoztak, az osztrak gégészeti klinikai alapitdja, Leopold Anton Dismas Schrétter von Kristelli (1837-1908), a nagykanizsai
sziiletésti Johann Schnitzler (1835-1893), Karl Stoerck (1832-1899) valamint az alberti sziiletést, a flilgyogyaszat egyik uttoréjeként
¢és megalapitojaként ismert, Adam Politzer (1835-1920). Budapesten a Stefania Korhaz orr-gégerendelésének fGorvosaként és a Polik-
linikan tevékenykedett. 1896-ban magantanarra habilitalt. Tagja volt a Magyar Sebésztarsasagnak. Korai hallat az egyik paciense
okozta, a gégespecialista ujjat ugyanis egy gégepolip operalasa kdzben fiatal betege megharapta. Cukorbeteg 1évén, azonnal megope-
raltatta sériilt ujjat. A mitétet Herczel Mano6 — az Orvoskari Hirmondo olvasoi mar talalkoztak nevével, hiszen a Budapesti Orvosi Ujsag
Sebészet ciml mellékletének & a szerkesztGje — végezte el, de sajnos mar késon. Baumgarten vérmérgezésben meghalt [1]. Magyar és
német nyelven kozel hatvan publikécidja jelent meg. Az 1894-1900 kozott megjelent Belgyogyaszati kézikonyv orr, orrmellékiiregek,
orrgarattirrel kapcsolatos fejezeteit 6 irta. Neve az Orszagos Széchényi Konyvtar katalogusaban tizenhat rekordban szerepel.

Donogany Zakarias Kolozsvarott végezte el az egyetemet, majd Budapesten folytatott belgyogyaszati és élettani tanulmanyokat.
Kiilfoldi tanulméanyutak utan 1911-t6] keriilt a budapesti Uj Szent Janos-kérhaz gégészeti rendelésének élére. Kivalé és lelkiismeretes
orvosként tartottdk szdmon. 1909-ben mas, ,,nagyfoku” elfoglaltsagara hivatkozva megvalt a szerkesztGségtdl.

Navratil Dezs6 (1878-1970) a hazai tudomanyos ¢s gyakorlati gégészet megteremtdjeként szamon tartott, az elsé agymiitéteket vég-
70, szaloki Navratil Imre (1833-1919) fia. A természetvéddként ismert Navratilt az 1928-ban megalakitott Ornithologus Szdvetség el-
nokévé valasztottak. Erdekességképpen jegyezzik meg, hogy 1933-ban a Parlamentben Balcsy-Zsilinszky Endre és Pleyer Jakab ko-
z0tti affér kovetkeztében vivott parbaj orvosaként talalkozhatunk Navratil nevével. Ekkor mar 6 is orszaggytilési képviseld és fGorvos
volt. 1934-ben éles hangi vita hangzott el a radidban. Navratil ugyanis amellett foglalt allast, hogy a beteg mandulat nem kell opera-
cio soran eltavolitani, mert szaz szazalékosan meg lehet gyogyitani az jfajta rovidhullamu elektromos sugarakkal, az tigynevezett
,»gyilkos-sugarakkal” valo kezeléssel.

A Gégészetben Baumgarten halalaig a legtobb cikk a budapesti Poliklinika Gégeosztalyan tapasztalt eseteket részletezte. Az alta-
luk elvégzett miitéteket foglaltuk Gssze a tablazatban.

A Gégészet kilenc évfolyamaban tizenot szakorvos hetvenegy cikke jelent meg. A teljes bibliografiat most is elkészitettiik, szive-
sen bocsatjuk azt az érdeklédok rendelkezésére. Egy, fiatalon elhunyt szakorvosra szeretnénk csupan felhivni a figyelmet. Lang Kor-
nél (1873-1920) hivatasa teljesitése kdzben kapott betegség — feltehetGen gégetuberculosis — kdvetkeztében hunyt el. A Népszava 1919.
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februar 28-an megjelent cikkében a Szent Istvan Korhaz betegei igy . L B
panaszkodtak: ,,A Szentistvan-korhdzban van koriilbeliil 50—60 gé- | Megnevezés Miitétek szima
gebeteg. Lang Kornél fGorvos beteg, nem tudja ellatni allasat. Kara- 1905 1906
csonyig csak ment valahogy a helyettesités: egy rozoga barka bevit- Aden. veget. 192 265
te a betegeket a Rokusba kezelésre. De karacsonykor megdoglottek | Absc. retrophar./septi 2/2 31
a lovacskak, és azdta a jo isten gyogyitja a gégetuberkulozist a | Affectio sini front./ethmodialis 32 32
Szentistvanban. Az 6 modszere pedig igen egyszerd: magahoz veszi | Affectio sini High. 26 34
a betegeket. A f8orvosi allas betdltése ,,szOban van”, de ezalatt aton- | Atresia choanae ] ]
csol6 betegseg egyre-masra szedi az aldozatait. Vagy azonnal toltsek | Crista septi 2 6
be az éllés’t’, vagy rendeljenek ide allando helyettest, hiszen ez Epithelioma nasi 1
kozérdek. ... ) o Deviatio septi 15 15
1909-ben a budapesti Tudomanyegyetem I1. sz. Sebészeti Klini- Dov. ot orista Sephi ] 9
kajanak orr- és gégebeteg rendelGorvosaként irt ,,4 solitaer choanalis — P
- , o . . Fibroma nasophar.2
polypusok eredési helye és eltavolitasuknak egy vj, egyszerii miitét-
modja’ [2] cimi cikkében mutatta be a choanalis polypusok eltavo- HyPertroph. tons. o8 29
litasdnak megkonnyitése érdekében kifejlesztett miiszert. Ezt valasz- | Feritons. absc. 78 6l
tottuk a most bemutatott Gégészet illusztralasara. Polypi narium 35 44
Polypi narium c. emp. antr. High. 2 5
* A cikkben néhdny esetben az eredeti folydiratban kozolt helyes- | Polypus lar. 9 5
irast hasznaltuk! Papilloma lar./uvulae 8/2 10
[1] Pesti Naplo 1912. 63. 85. 6. Ranula 3 1
[2] Gégészet 1909. 4. 2. 13-15. Rhinitis chr. hyp. 21 42
Dr: Gracza Tiinde | Njerryca nasi/lar. 3/1 1

MEGJELENT

Tényi Tamas

Szem¢élyisegzavarok. Klinikum és kutatas
o078 ot e g0 6T SZEMELYISEGZAVAROK

El6sz6. ~ klinikum és kutatds
A kotet a személyiségzavarokkal kapcsolatos klinikai és kutatasi isme- L _ :
retekr8l kivan éttekintést nytijtani. Elmondhato err8l a betegségeso- Sz we TENYI TAMAS
portrol, hogy hatalmas és szertedgazd a szakirodalom, rengeteg az (1] | ——
klinikai és kutatasi fejlemény, a koreredettel és a kezeléssel foglalkozo
tanulmanyok, kotetek konyvtarnyi terjedelmiiek. Szerencse, hogy a ha-
zai szakmai konyvkiadas az utobbi években példasan sok mértékado és
fontos — a nemzetkozi szakirodalmat reprezentalé — monografiat és ta-
nulmanykatetet jelentetett meg, amelyek a személyiségzavarokkal fog-
lalkoz6 korszert ismeretekhez segithetik hozza a hazai szakmai kozvé-
leményt. Hidnyzott azonban egy magyar szakemberek altal 1étrehozott
kotet, amely szintetizalni, hangstlyozni ¢s a hazai feltételekhez adap-
talni igyekezne az ujabb ismereteket. Igyekeztem a szerzégardat ugy
Osszeallitani, hogy a kotet megfeleljen ezen célkitlizésnek. Mar a szer-
70k felkérése és a beérkezett kéziratok szerkesztése soran egyértelmi
szandékom volt, hogy nem egy minden tertiletet lefedd tankonyvet, ha-
nem sokkal inkabb a szerzdk érdeklddését, egy-egy vonatkozasban tor-
ténd elmélyiilését tiikrozo szines kézikdnyvet, tovabbgondolasra 0sz-
tonz6 kozos kreativ szakmai alkotést kivanok a kiadd tdmogatasaval at-
nyujtani a Tisztelt Olvasénak. {gy természetszertileg kimaradtak fontos
teriiletek, azonban nemzetk6zi mércével mérve is komprehenziv, egyes
aspektusokat elmélyiilten megvilagitdo, mashol a sajat tapasztalatot,
gyakorlatot hitelesen bemutat6 tanulmanyok sziilettek.

Csak bizhatom benne, hogy a kiado és a szerkesztd szandékai el-
érik céljukat, s a hazai szakmai kdzvélemény ismereteit gazdagito, iz-
galmas kotetet nytjthatunk at az Olvasonak.

medicina

Tényi Tamas
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TARTALOM

Elbszo

A személyiségzavarok klinikuma és osztalyozasuk a DSM-5-
ben (Kuritdarné Szabo 1ldiko)

A személyiségzavarok pszichodinamikus szemlélete és pszi-
choterapiaja (Tényi Tumas)

Mentalizacio és személyiségzavar (Herold Robert)

A kognitiv viselkedésterapiak szemlélete és gyakorlata a sze-

A személyiségzavarok a neuropszichologiai kutatasok és az
evolucios pszichopatolégia perspektivajabol (Kelemen
Oguz)

Papp Nora, Horvath David

Evészavar és személyiségzavar (Abrahdm Ildiko, Gati Agnes)

Ongyilkos magatartas és személyiségzavarok (Osvith Péter;
Voros Viktor, Fekete Sandor)

Személyiségzavarok — igazsagiigyi pszichiatriai vonatkoza-
sok (Halmai Tamadas, Tényi Tamds)

Személyiségzavarok el6fordulisa az alkotomiivészek koré-
ben (Németh Attila)

Elmondani az elmondhatatlant, avagy miivészeti terapiak a
személyiségzavarok kezelésében (Simon Maria)

Terapias pillanatok (Arkovits Amaryl)

Targymutato

., Ezt nagyon tartottik Edesanyimék, Nagyanyimék” —
Homorodkaracsonyfalva hagyomanyai és népi orvoslasa c. konyve

Homorodkaracsonyfalvi Fiizetek I11.

Homorodkaracsonyfalva Kozbirtokossag kiadvanya, Homorddkaracsonyfalva, 2016. pp 1-150.
ISBN 978-606-8599-31-1. A munka a PD 108534 szamu OTKA (2013-2016) tamogatasaval késziilt.

Elismerésre mélto, ha valaki ugy szereti szlikebb hazajat, hogy
rola fiizetsorozat megjelentetését teszi lehetéve. Ilyen emberek él-
nek Homorodkaracsonyfalvan! A falu a szépséges erdélyi telepii-
lések egyike, az ott €16 dolgos kozbirtokosok otthona. A Kis-
Homorddmente éppen olyan vonzo t4j, mint a Gyimesvolgye, Ha-
romszek, Kaszon, Kalotaszeg, Csik, Gyergy6 vagy sok mas szé-
kelyfoldi vidék. Az itt €16 magyarok testvéri szeretetben élnek a
“szorvanyban” é16 roman kisebbséggel. Orzik szokasaikat, anya-
nyelviiket, atadjak ismereteiket utodaiknak, mindamellett, hogy
ma ¢élnek, korunk minden hatranyéaval és el6nyével.

Papp Nora, a Pécsi Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudoma-
nyi Karanak docense elkotelezte magat Erdély etnobotanikai kuta-
tasaval. Eredményei, szamos tarsszerzovel irt kozleményei azok-
nak a fiatalabb kutatoknak a szemléletét tiikrozi, akik nem csak
megerdsitik és bdvitik a korabbi etnobotanikai adatokat, hanem
teljes kornyezeti jellemzéssel tarjak fel egy-egy tajegység népi ha-
gyomanyait. Papp Nora vérbeli botanikus (nagyapja, Barath Zol-
tan, neves botanikus volt a vacratoti kutatointézetben), a tarsszer-
76, Horvath David pedig orvos. Tudasukat egyesitve szakszer(i
adat-felvételezést tudtak végezni. Hogy a népi orvoslason kiviil
nyitottak voltak mas néprajzi hagyomanyokra, ezt a nagyszamu
képanyag (mintegy 50 oldalon 200 szines fénykép) is bizonyitja.
A mitiben t6bb mint 200 névényfaj népi neveit és alkalmazasukra
vonatkozo jellemzést talalunk, de gombak, s6t népi készitmények
felhasznalasarol is olvashatunk. A kozos feldolgozas 6 erénye a
pontossag ¢s a hiteles adatkozlés.

Néprajzi tdjmonografia formajaban olyan dolgozat jelent meg,
ami kedvet adhat mas erdélyi telepiilések népi orvoslasanak ilyen
jellegli megorokitéséhez. Még akkor is, ha elmuilt az “utols6 perc”.
Ma a valtozo vilag értékmodositd hatasat tapasztaljuk. Ez a mun-
ka is bizonyitja, hogy van viszonylag id&tallo népi orvoslasi és no-
vényismereti tudas. A tovabbi kutatashoz sok erdt és kitartast kiva-
nunk!

Prof. Szabo Laszlo Gy.

Hivatalos konyvbemutatok:
Homorédkaracsonyfalva, 2016. augusztus 6.
A Magyar Orvostorténelmi Tarsasag Népi orvoslas
Szakosztaly rendezvénye, Budapest, 2016. oktdber 6.

Megrendelhet6:
Papp Nora
PTE GYTK Farmakognoéziai Intézet
+72 503 650 / 28824
nora4595@gamma.ttk.pte.hu

HOMORODKARACSONYFALVI FUZETEK 3.

»Ezt nagyon tartottak
E’desam)dmék, Nagyanyamék”
Homorédkaracsonyfalva hagyomanyai
és népi orvoslasa
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Az Anatomiai Intézetbol

W 2016. oktober 23-28. kozott, a Sara-
sotaban megrendezett 48th Annual Scien-
tific Meeting of HMAA konferencian inté-
zetliinket Horvath Gabor képviselte eld-
adasaval.

B 2016. november 24-25. k6zott a csehor-
szagi Hradec Kralovéban megrendezett
nInternational Medical Postgraduate
Conference” nemzetkozi PhD-konferen-
cian Jiingling Adeél vett részt, és el6adasa-
val I1I. helyezést ért el.

B A Szerz6k Unnepe dijatadé iinnepségen
a2015. évi legeredményesebb szerz6i ko-
ziil intézetlinkbdl Reglddi Dora és Tamas
Andrea részesiilt elismerésben.

B 2016. december 1-jén keriilt sor a IX.
Nemzetkozi és XVI. Orszagos Interdisz-
ciplinaris Grastyan PhD- é¢s TDK-Konfe-
rencia dijatado tinnepségére. Intézetiinkbdl
Antal Veronika, Abel Jozsef és Nagy Akos
I1. helyezést, Ujvari Balazs 111. helyezést
értel, Vicena Viktoria pedig kiilondijban ré-
szesiilt. A konferencian még részt vett Vass
Réka Anna és Sparks Jason.

Az sz. Belgyoégyaszati Klinikarol

Endokrinolégiai és Anyagcsere Tanszék
B A Semmelweis Egyetem II. sz. Belgyo-
gyaszati Klinika és a Magyar Endokrinolo-
giai és Anyagcsere Tarsasag rendezte az
Endokrinologiai tovabbképzd tanfolyamot
december 1-3. kozott, Budapesten. A tan-
sz¢ék részérdl a kovetkezo eldadasok hang-
zottak el: Mezosi Emese: ,Differencialt
pajzsmirigyrak”’; ,,Malignus betegség mi-
att koponyairradiacion atesett betegek en-
dokrin kdvetése és terapidja”; Bajnok Ldsz-
16: ,,D-vitamin hiany”.

Gasztroenterologiai Tanszék:

B November 17-én Budapesten rendezték
meg a Magyar Gasztroenterologiai Tarsa-
sag Endoszkopos Szekciojanak éves van-
dorgytléseét, ahol Vincze Aron felkért el6-
adast tartott ,,Idegentest — gégész/endosz-
kopia — Siirgds? Mennyire? Hogyan? Mi-
kor?” cimmel. A vandorgy(ilésen vezetd-
ségvalasztasra is sor keriilt, a szekci hétta-
gu vezetGségébe Vincze Aron keriilt klini-
kankrol, aki a vezetGség dontése alapjan az
Endoszkopos Szekcio leendd elnoki pozi-
cidjat tolti be 2016 és 2018 kozott.

December 1-2. kozo6tt Budapest volt a hazi-
gazdaja egy nemzetkdzi rendezvénynek, a
CEURGEM 2016-nak (Central European
Gastroenterology Meeting), amit decem-
ber 3-an az EAGEN (European Associa-
tion for Gastroenterology, Endoscopy and
Nutrition) posztgradualis kurzusa kovetett.

Az elébbin klinikankrol Hunyady Béla
,.Hepatitis C infection: availability of new
treatment modalities in Hungary and
Central-Europe” cimmel, Vincze Aron
,,Fecal transplantation: the beginning of the
end or the end of the beginning?” cimmel
tartott felkért el6adast. Mindketten tilésel-
noki feladatokat is ellattak a két egymast
kovetd rendezvényen.

Hematol6giai Tanszék

B November 10-12. kozott zajlott a I'V.
Molekularis Hematologia Konferencia
Kaposvaron. Tanszékiinket Alizadeh
Hussain képviselte az alabbi eldadassal:
LAML kovetése a molekularis eltérések
alapjan”, a ,,CLL/Lymphomak” szekcio-
ban pedig tiléselnok volt.

Kardiologiai és Angiolégiai Tanszék

B A 3rd European Section Meeting of the
International Academy of Cardiovascular
Sciences (IACS) 20. jubileumi kongresz-
szusa oktober 1-4. kozott Marseille-ben ke-
riilt megrendezésre, melyen tanszékiinket
Magyar Klara képviselte a ,,Myocardial
and wvascular protection by PARP
inhibitors” cim elGadasaval.

B A Magyar Atherosclerosis Tarsasag ok-
tober 13-15. kozott Velencén megrendezett
XXI. Kongresszusan Kovdcs David PhD-
hallgato a ,, Terhelés indukalta also végtagi
iszkémia vizsgalata periférias iit6érbete-
gekben” cimii elGadast tartotta a Stroke és
periférias érbetegség szekcidban.

B A V. Budapesti Kardiologiai Napok
2016. november 18-19. volt, melyen 7oth
Kalman az ,,ldealis egyenstly a hatékony-
sag és a biztonsagossag mérlegén a klinikai
vizsgalatokban és a valo életben szerzett ta-
pasztalatok alapjan” szekcioban ,,Ujdonsé-
gok a PF betegek antikoagulans kezelése-
ben — az ESC 2016-os iranyelve”, a
,,PCSKO9 gatlas a koleszterin csokkentés 1j
korszaka. ..vagy lehet ennél tobb?” szekci-
oban ,,Evidenciaink a plakk regresszio el-
érésében, LDL-C the lower the better”, A
koronaria betegség kezelésének atfogo te-
rapidja szekcidban ,, 4 SCAD betegek
elsovonalbeli prevencios és anti-anginas
kezelésének lehetosége egy tablettaval”, a
.Hypertonia, életmod, kardiovaszkularis
kockézat” szekcioban ,,Kardiovaszkuldris
rizikofaktorok, kockazatbecslés és primer
prevencio”, Az ij véralvadasgatlok helye a
klinikai gyakorlatban szekcioban ,,Uj don-
sagok az alvadasgatlo terapiaban — idaru-
cizumab” cimd el6adasokat tartotta, vala-
mint tobb alkalommal iiléselndki feladato-
kat latott el. Habon Tamds az utobbi téma-
korben ,,DOAC kezelésben részesiilo bete-
gek ellatasa a kardiologus szemszdgebol—

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

tapasztalatok és aktualitasok” el6adassal
képviselte klinikankat.

B December 19-én tanszékiink adott ott-
hont a Klinikai Orvostudomanyok Doktori
Iskola ,Kisérletes kardiologia” doktori
programjaval és a Houstoni Egyetem
Egészségiigyi Mérnoki Tanszékével kozos
szimpoziumnak. Az elGadassorozatot 7oth
Kalman nyitotta meg; ezt kovetden Sergey
Shevkoplyas és Vords Eszter a Houstoni
Egyetemen foly¢ mikrobiotechnikat alkal-
maz06 és mikrofolyadékokkal dolgozo di-
agnosztikus eszk6zok fejlesztésérdl és fel-
hasznalasi lehetGségérdl tartott elGadast.
Klinikank részérdl Kenyeres Péter, Kovacs
David és Rabai Miklos tartottak elGadast,
bemutatva a Haemorheologiai Kutatolabo-
ratorium kutatasi profiljat: a vorosvértest
aggregacio, a vérviszkozitas ¢és a vorosver-
test deformabilitas mérésmetodikai kérdé-
seit.

B A Magyar Kardiolégusok Tarsasaga
szervezésében a IX. Szivelégtelenség Na-
pok januar 20-21. k6z6tt Hajduszoboszlon
keriilt megrendezésre, melyen Toth Kal-
mdn a nyitdbeszédet kovetGen Mi tortént
az elmilt évben? Ujdonsagok a szivelégte-
szekcioban tiléselnoki feladatokat latott el.
Habon Tamas ,,Az elmult év (2016) legfon-
tosabb vizsgadlatainak eredményei sziv-
elégtelenségben” cimi elGadast tartotta.
Gal Roland ,,Meglepetés egy sikeres stroke
lizist kdvetden ™ esetbemutatassal képvisel-
te klinikankat. A kongresszus keretén beliil
zajlott az MKT kiemelt statusza Szivelég-
telenség ¢és Szivizombetegségek Munka-
csoportjanak vezetGségvalasztasa is, mely-
nek eredményeként Habon Tamdast a Sziv-
elégtelenség és Szivizombetegségek Mun-
kacsoport vezetGjének, Halmosi Robertet
pedig vezetdségi tagnak valasztottak.

Pulmonoldgiai Munkacsoport:

B November 4-5. kozott Siofokon rendez-
te a Boehringer Ingelheim cég a BIO2016
rendezvényt, ahol az onkologiai kerekasz-
talon Sarosi Veronika, az IPF kerekasztalon
Baliko Zoltan vett részt.

B November 11-12. kozott Balatonfiire-
den rendezték meg a 8. Modrovich Emil
emlékiilést és kazuisztikai forumot, ahol
Matancic Marianna a ,,Mediastinalis B
sejtes lymphomaval kezelt gravida multi-
diszciplinaris ellatasa” cimi elSadassal 2.
helyezést ért el. Ezen a forumon Papp
Emdke a ,,Kerekecske gombocska, avagy
érdekes lelet a mellkasban” cimmel tartott
esetismertetést.
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B November 18-4n az MKOT IX. Kong-
resszusan, Budapesten Baliko Zoltan az
ZAlimtaval szerzett tapasztalataink tiidd
adenocarcindmaban” cimmel tartott eléadast.
B November 19-én Budapesten az MTT
Best of ERS cim(i rendezvényén Sdrosi Ve-
ronika az ,,Otthon szerzett pneumoniak”-
1ol szamolt be, Ruzsics Istvan ugyanezen a
rendezvényen a ,,Non invaziv I¢legeztetés-
sel kapcsolatos 01j informéciok™-rdl tartott
felkért elGadast.

B November 25-26. kozott a Boehringer
Pulmonologiai Akadémian a “Tradiciok,
trendek, tavlatok” cimd férumon Sdrosi
Veronika és Torck Zsofia Laura vettek
részt a kerekasztalon.

Transzlaciés Medicina Tanszék

B November 11-13. k6zott Vecsésen He-
gyi Péter vezetésével nemzetkozi konfe-
rencia keriilt megrendezésre: ,,5th Confe-
rence of the Hungarian & 3rd Conference
of the Eastern and Central European
Pancreatic Study Groups”. Klinikankrol
Hegyi Péter ,Importance of Evidence
Based Management of pancreatic
patients”, Vincze Aron ,,ERCP Registry”,
Godi Szilard ,,Akut Pankreatitisz Regisz-
ter: adatfeltoltések adminisztrativ és orvos-
szakmai gyakorlata — interaktiv megbeszé-
1és” és ,,Acute Pancreatitis Registry” cim-
mel tartott el6adast. A Transzlacios Medici-
na Intézet ez évben felvett PhD-hallgatoi az
alabbi el6adasokkal szerepeltek a kong-
resszuson: Varju Péter: ,,How to compare
and systematically review clinical trials”,
Pécsi Daniel ,,Preparing high quality clin-
ical trials”, Szabé Aniké Nora:
,»CONSORT2010 — Consolidated Stan-
dards of Reporting Trials”, Mdrta Katalin:
,,.GOULASH randomized controlled trial”.

AIL sz. Belgyogyaszati Klinika
és Nephrologiai Centrumbol

B A Magyar Diabetes Tarsasag (MDT) re-
gionalis kongresszusara ¢s az MDT Csa-
ladorvosi, Edukacios, Metabolikus és Ge-
netikai munkacsoportjanak tovabbképzd
rendezvényére 2016. november 3-5. kozott
Gydrben keriilt sor. A kongresszuson
Wittmann Istvan ,, Szovodmeények” cimmel
tartott elGadast.

B 2016. november 17-19. kozott Buda-
pesten tartottdk a Magyar Belgyogyasz
Tarsasag 46. Nagygytilését. A kongresszu-
son Wittmann Istvan az Anyagcsere-beteg-
ségek és szivgyogydaszat cimi szekcio iilés-
elndke volt, valamint a szekcidban ,,Az ér-
szovédmények ¢és a mortalitas a hazai cu-
korbeteg-populacioban az OEP adatbazisa

alapjan” cimmel tartott eladast.

B A november 17-19. kozott Budapesten
megrendezett Magyar Imre EASD Klini-
kai posztgradualis Kurzus soran Wittmann
Istvan ,, The kidney as therapeutical target
of antidiabetic therapy in type 2 diabetes”
¢s ,,Diabetes and the kidney” cimmel tar-
tott el6adast.

B 2016. december elsején Molnar Gergd
Attila megtartotta habilitacios el6adasait a
Diabetologia ¢és a Diabetology tantargyak
keretében, valamint ,, Oxidativ stressz és
hormonrezisztenciak” cimd tudomanyos
el@adasat.

B 2016-ban a Magyar Belgyogyasz Tarsa-
sag Emlékérem kitlintetést kapta Nagy Judit.

A Biofizikai Intézetbol

B Pirisi Katalin részt vett a januar 9-13.
kozott a Velencében megrendezett XXI
International school of pure and applied
biophysics (Time Resolved Methods in
Biophyiscs) nevii téli egyetemen.

A Bor-, Nemikortani és
Onkodermatolégiai Klinikarol

B 2016. november 24-26. kzott 89. alka-
lommal rendezték meg Budapesten a Ma-
gyar Dermatoldgiai Tarsulat Nagygytilé-
sét. A klinika képviseletében Gyulai
Rolland ,,A dohanyzas és a psoriasis kap-
csolata”; ,,Pszoridzis, mint kardio-
vaszkularis kockazati tényezS” és ,,Ujdon-
sdgok a brgyogyaszati kutatdsban” cim-
mel, Lengyel Zsuzsanna ,,Onkologiai ké-
szitmények brgyodgyaszati mellékhatasai”
¢s ,,Tapasztalataink irrezekéabilis/metasz-
tatikus melanoma kezelésében alkalmazott
target terapiaval és immunonkoldgiai ké-
szitményekkel” cimmel, Kinyd Agnes ,.Te-
tovalas okozta kontakt dermatitis”; ,,B6r-
gyogyaszati kutatasok a pécsi klinikan” és
,,Ahidradenitis suppurativa ellatasa— euro-
pai ajanlas és gyakorlati itmutatas” cim-
mel, Hanyecz Anita ,,Dyskeratoticus-acan-
tholyticus keratosisok diagnosztikai és te-
rapias lehetSségei”, Kovdcs L. Andrds
,,Hypoxia ¢és fekély — oxigénterapia a seb-
kezelésben”, mig Horvdth Szabina ,,ATRP
ioncsatornak szerepe a bér immunfolya-
matainak szabalyozasiban” cimmel tartott
eladast. Szlavicz Eszter ,,.CLL-hez tarsulo
bértiinetek” valamint ,,Szisztémas autoim-
mun korképekhez tarsuld bdrtiinetek két
eset kapcsan”, Horvath Zsuzsanna
Irrezekabilis melanoma sikeres kezelése
PD-1 inhibitorral”, Csernus Adridna Eve-
lin , EGFR-inhibitor okozta mellékhatasok
egy eset kapcsan” cimmel tartott esetbe-
mutatast a rendezvényen. A klinikan Gyu-

lai Rolland vezetésével a TDK-munkat vég-
78 V. éves orvostanhallgato, Szebényi Jilia
az Experimentalis szekcidban szamolt be
eredményeirdl a ,,Psoriasishoz tarsulo ko-
romtiinetek objektiv és szubjektiv stilyossa-
gi értékelésének Osszehasonlitdsa” cimi
eléadasaban, mig Baczo Andrea orvostan-
hallgaté Kinyo Agnes vezetésével A
dermatitis herpetiformis klinikai sajatossa-
gai betegeinknél” cimi munkajat poszter
formajaban adta el6, ez utobbi munka a
nagygytilés legjobb poszter dijat nyerte el.

B A Magyar Klinikai Onkologiai Tarsa-
sag IX. kongresszusa kapcsan meghirdetett
,,Legjobb absztrakt bekiild6je” dijazottja
Lengyel Zsuzsanna lett.

A Fiil-Orr-Gégészeti és
Fej-Nyaksebészeti Klinikarol

W 2016. december 1-3. ko6zott a Magyar
Cochrane tagozat ¢s az ELTE Pedagogiai
és Pszichologiai Kar szervezésében keriilt
megrendezésre a ,,Szisztematikus attekintd
kozlemények €s meta-analizis a gyakorlat-
ban” cimii tanfolyam. A kurzus sordn a
rendszerezett attekintd kozlemények 0sz-
szeallitasanak és azok statisztikai hatteré-
nek részletes ismertetését hallhattdk a
résztvevok, valamint tobb interaktiv cso-
portmunka és szamitogépes gyakorlati fel-
adatmegoldas is segitette a témakor alapo-
sabb megismerését. Klinikankat a tanfo-
lyamon Harmat Kinga, Révész Péter, Ba-
rabdas Marta, Izsaki Boglarka és Piski Za-
lan képviselte.

A Patolégiai Intézetbol

W 2016. november 11-12. kdzott rendez-
tek meg a IV. Molekularis Hematologiai
Konferenciat Kaposvaron. A szinvonalas
rendezvényen a molekularis hematologiai
ujdonsagairol, az 0j terapias és diagnoszti-
kus lehetségekrdl hallottak kivald elGada-
sokat a résztvevék. A Patologiai Intézet
hematopatologiai munkacsoportjat Vida
Livia és Kajtar Béla képviselte. Vida Livia
a centrum germinativum miikddésérdl,
Kajtar Béla a hematopoesis plaszticitasarol
tartott egy-egy Osszefoglalo elGadast.
Kalman Endre a Roche (Magyarorszag) al-
tal 2016. oktdber 21-én, Budapesten, a Hil-
ton Budapest City-ben megrendezésre ke-
rilt HER2 tesztelés a gyakorlatban -
WORKSHOP patolégusoknak és labor-
asszisztenseknek cimi rendezvényen fel-
kért elGadast tartott ,,Nehezen megkozelit-
het6 metasztazisok citologiai verifikacioja
és HER2 meghatérozasa” témakdrben.
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A Pszichiatriai Klinikarol

W 2016 oktober 11-én Balatonfiireden a
Pszichiatriai Gondozok éves talalkozojan
Herold Robert tartott felkért elGadast, Te-
nyi Tamas tléselnoki feladatot latott el.

B 2016. november 11-én a MOTESZ és a
Nemzeti Agykutatasi Program kozos ren-
dezvényén Budapesten a Magyar Tudoma-
nyos Akadémian Tényi Tamads tartott fel-
kért el6adast ,,A szkizofrénia idegfejlodési
héttere” cimmel.

A Radiolégiai Klinikarol

B Majdnem 100 éve, 1921-ben alapitottak
meg Japanban egy céget, amely hdméréket
kezdett el gyartani, ennek (termométer)
emlékét Grzi a tarsasag neve, Terumo
Corporation. E cég az intervencios radiolo-
gia és kardiologia fontos kellékeit (pl. katé-
ter, stent, vezetdrot stb.) allitja eld és for-
galmazza. Hazai forgalmazodja egy-egy
szakdolgozot hivott meg a Terumo cég eu-
ropai kdzpontjaba Belgiumba a nagyobb
magyar intervencios radiolégiai centru-
mokbol a cég Leuven-i gyaraba. A klinikat
Grof Anna orvosdiagnosztikai képalkoto
asszisztens képviselete. A latogatasra 2016.
november 16-18. kozott kertilt sor. Ez id6
alatt kétszer is sor keriilt az intervencios ra-
diologiaban és kardiologiaban hasznalatos
termékeket elGallitd gyar meglatogatasara,
ahol a vendégeknek megmutattak a katéte-
rek, vezet6drotok és hasonlo termékek elG-
allitasi folyamatat, valamint alkalom ado-
dott a fejlesztés iranyainak megismerésére
is.

B A hagyomanyosan évente tobbszor je-
lentkezd, Tertileti Radiologus Tovabbkép-
7¢s keretében a has és kismedence betegsé-

geinek radioldgiai vizsgalatarol tartottak
tovabbképzést a régid radiologusainak
2016.november 19-én, a PTE KK Entz Bé-
la Oktatasi Kozpontban.

B A Radiologiai Klinikdn november 21-
24. kozott keriilt sor a radiologia szakvizs-
gara. Hat jelolt érkezett a klinikara, teszt- és
gyakorlati vizsgak utan kertilt sor az elmé-
leti vizsgara, melyen Bogner Péter és Ba-
ranyai Tibor mellett Battydni Istvan mérte
fel a jeloltek felkésziiltségét. A pécsi klini-
ka két szakorvosjeldltje, Horvath Gina és
Vigh Eva Szegeden esett at sikeresen a ra-
diologus szakvizsgan.

B A Nagyerdei Képalkotasért Alapitvany
masodik alkalommal rendezte meg 2016.
november 19-20. kozott a Képalkoto Rezi-
densek Nagyerdei Talalkozojat, melyen
képviseltette magat mind a négy orvos-
képzb egyetem posztgradualis képzésért
felelGs grémiumvezetdje és szakorvosje-
161tjei. A klinikarol Bogner Péter mellett
részt vett Domonkos Anett, Friedszam Zso-
fia, Ldszlé Eszter, Miiller Eva, Nemes Ka-
talin. A pécsi résztvevok az alabbi elGada-
sokat tartottdk: Domonkos Anett: ,,Vizualis
percepcio”; Miiller Eva, LdszI6 Eszter:
,.Hasi terek anatomidja és klinikai jelentd-
sége”; Friedszam Zsdfia: ,,Aorta betegsé-
gek: Esetismertetések™, Ritter Zsombor
(PTE KK NMI rezidense): ,,PET CT vizs-
galat és a klinikum kapcsolata a diagnoszti-
kaban”. Bogner Péter ,,A magyar radiolo-
gia jovbje — rovid és kozéptava vizidim”
cimmel foglalta &ssze gondolatait.

B A képalkotd diagnosztika elsg szamu
nemzetkozi eseményét, az Eszak-Ameri-
kai Radiologus Tarsasag 102. kongresszu-
sat 2016. november 27. és december 2. ko-
z0tt, a szokasos helyszinen, Chicagoban

rendezték meg. A kongresszuson Molnar
Krisztian és Rostds Tamds vett 1észt.

B A Prima Primissima Alapitvany ebben
az évben 11 fiatal szakember szamara ado-
manyozta a Junior Prima dijat, a dijazot-
tak egyike Toth Arnold szakorvosjelolt.

B 2016. december 3-an rendezte meg az
SZTE AOK Radiolégiai Klinikaja rend-
szeresen jelentkez6 ,,Differencialdiagnosz-
tikai nehézségek a radioldgidban” cimi
rendezvényt Szegeden, melyen Friedszdam
Zsofia, Heiner Judit, Harmat Zoltan, Kiss
Andrea valamint Toth Levente egy esetis-
mertetést is bemutatott — 7oth L. és mtsai:
,,Meszes intracardialis terime”.

W 2016. november 10-12. k6zott Bogner
Péter a PTE AOK altal szervezett Franklin
Covey tréningen vett részt.

A Sebészeti Klinikarol

B Jereczkei Andras tovabbképzo eladast
tartott a sebészeti varrogépek gyakorlati al-
kalmazasanak kérdéseir6l a Johnson &
Johnson Ethicon felkérésére Budapesten, a
cég székhazaban.

B Szanto Zalan december 4-7. kozott eld-
adokeént vett részt Bécsben, az International
Association for the Study of Lung Cancer
altal megrendezett World Conference of
Lung Cancer rendezvényen.

A Transzlacios Medicina Intézetbol

Garai Janos meghivott el6adoként vett
részt a 3rd European Congress on
Endometriosis konferencian (Budapest,
november 17-19.). ElGadasanak cime:
,,Endometriosis: harmful survival of an
ectopic tissue (A translational approach)”.

AGYOGYSZERESZTUDOMANYI KAR — Farmakognéziai Intézetbél

W 2016. november 10-én Papp Nora elGadast tartott ,,Etnofarmakobotanikai kutatasok jelentdsége napjainkban - Erdélyi adatok a mai
fitoterapia titkkrében”” cimmel a Magyar Tudomény Unnepe alkalmabol Szegeden, az Akadémiai Székhédzban megrendezett iilésen.

B A Hagyomanyok Haza (Budapest) szervezésében megrendezett népi orvoslas elGadas-sorozaton Papp Nora és Horvath David elé-
adast tartott 2016. november 24-én ,,Gyogynovények Székelyfold népi orvoslasdban” cimmel.

B A Papp Néra, Horvath David: ,Ezt nagyon tartottak Edesanyamék, Nagyanyamék — Homorodkaracsonyfalva hagyomanyai és népi
orvoslasa” cimi kétet (2016) hivatalos kdnyvbemutatoit a szerzék 2016. oktober 6-an Budapesten (Magyar Orvostorténelmi Tarsasag
Népi orvoslas Szakosztaly rendezvénye) €s 2016. oktober 12-én Pécsett tartottak (Magyar Biologiai Tarsasag 283. iilése).

B 2016. oktober 12-én Pécsett a Magyar Biologiai Tarsasag 283. iilésén Gyergydk Kinga, Papp Néra, Farkas Agnes: ,Lavandula és
Thymus taxonok szdvettani vizsgalata” cimii el6adasa hangzott el.
B Az MTA Botanikai Bizottsaga altal alapitott ,,A Novényanatomia Fejlesztéséért Alapitvany”” Kuratoriuma a ndvényanatomia teriiletén
dolgozo fiatal kutatok munkassaganak elismerése és dsztonzése céljabol kiirt palyazatan Bencsik Timea és Gyergyak Kinga ,,L.avandula,
Thymus és Lythrum taxonok nektariumszerkezete” cim(i munkajaval elismerd oklevelet és konyvjutalmat nyert.

B 2016. december 5-én a Magyar Biologiai Tarsasag Botanikai Szakosztalya és a Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag Gyogynd-
vény Szakosztalya kozos el6adoiilésén (1473. szakiilés) elhangzott Filep Rita és mtsai: ,,0zon-gyogyndvények mikorrhiza-kapcsolata”

cimii elGadasa.
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Irok, koltok betegségrol, orvoslasrol, halalrdl

Tomorkeny Istvan
A bakancstalp
(részletek)

Sziikséges, hogy szabalyok legyenek. Azok nélkiil nem kerek a vilag. Csak 1élegzeni szabad szabaly nélkiil. Mas minden egyéb
ténykedés szaballyal van koritve, mint a marhahus a kocsmaban. A szabalyzat tehat azt mondja a kaszarnyaban, hogy esti kilenc 6rakor
fekiidjon le mindenki, a jo reggelét a szokasanak. Kivétel a szobaban a szakaszvezetd. E férfiu tizenegy o6raig fennmaradhat, ha akar.
(...) Kilenc drakor... sipit mar az az ember, akinek a labara hagtak. Altalanos nézet és elterjedt hiedelem ugyanis, hogy az 6rség trom-
bitasa esti kilenc 6rakor nem azért dudal, mert ez igy van benne a szabalyban, hanem mert ilyenkor valaki rendszerint a labara szokott
hagni. Kinjaban dudal, fene a fiilit.

(..

A nép tehat ezen alkalommal lefekszik... Az emberek dohanyfiistot szivnak magukba az agyakban, s kozben mesélnek arrol, hogy
abban a régi habortban, amirl az onkéntes tr beszélt, a Troja ostromanal, mégiscsak a legkiilonb vitéz volt az infanteriszt Ag Ilés.
(Mar hogy az a bizonyos Achilles nevezet(i ember.) Aki mesél, néha azt szokta mondani:

— Csont!

Amire a tobbiek azt mondjak:

— Hus!

Ez a probaja annak, hogy ébren van-e a tarsasag. Ha a csontra kevesen adjak ra a huist, ez nyilvanvalo jele annak, hogy a tarsasag
tagjai beleuntak az irodalmi elGadasba, és szunnyadni kivannak. Az el6ado ilyenkor szintén racsukja a pipara a kupakot, s egy baratsa-
gos ,,Ménk{i iisson a fliletokbe!” — kivansag utan szintén elszunnyad.

Ez az id6, amid6n infanteriszt Johann Nagy no I11. 4gyaban lefejti magarol a takarot, s a félsotét szobaban botorkalni kezd. Ha vol-
na ember, aki Johann Nagy no III. utjat megfigyelhetné, lathatna, hogy e harcos a szoba sarka felé halad. A szoba sarkaban van a
suszterdj. Infanteriszt Mikhael Kerekes recte Balla a szétmenésnek induld kolokesizmakat ott szokta ismét tartossagra egybeszerkesz-
teni. Van ott ahhoz vald rendes asztal, kis szék, kalapacs, talpszog, talpbdr, mustafa, labszij. Johann Nagy 6vatosan arra halad. Nem ve-
szi észre, hogy miként a sotét gond, nyomul utdna mezitlab a szakaszvezetd, s éppen akkor ragadja vallon, mikor Johann Nagy III. a
suszterajasztalon kotorasz.

— Hat te vagy a lopo?

E dolog megértéséhez tudni kell, hogy a mult héten a suszterajasztalrol elveszett a szurok, amivel a cérnat szurkoljak, elveszett har-
minc par bakancsszog, egy sarokpatko és egy filizet bakancszsinor. Johann Nagy no I11. halalravaltan jelenti.

— Fiirer ur, flirer ur ... én nem vagyok lop¢ !

— En, én — dadogja — csak a bakancsomat akartam reperalni.

— Abakancsodat? Ejjel? Hazudsz, te! Hiszen nem értesz te ahhoz. Hat miért nem adtad oda a bakancsodat a suszter apadnak még
az este, hogy megreperalta volna?

— Jaj — ny6szorgi Johann Nagy —, nem tudja azt a susztor apam megcsinalni.

— Hat mi baja?

— A talpa el van kopva.

— Hat aztan talpat akartal lopni? Hiszen itt nincs is talp. Azt Gigy koll a kapitany trtol raporton kérni.

A szakaszvezet6nek nem hidba van beirva a titkos conduitlisztajaba, hogy ,,orientiert sich sehr gut”, de hamar be is latja, hogy nem
tolvaj ez, hanem csak ijedt ujonc.

— Hat miért nem jelentdtted nekdm, hogy lyukas a bakancsod? Azt hitted, hogy Ieharapom az orrodat?

— Nem, nem — dadogja Johann Nagy —, maga elibe oda merdk ¢én allni... Hanem...

— Mi az a hanem?

— Hanem akkor a kapitany tr elé visz.... Nem tudom kimondani, hogy koll kérni a bakancstalpat...

— Mert szamar, pusztai 6kor vagy — véli szeliden a szakaszvezetd. — Ered;, fekiidj le, majd holnap mogtanitlak ra.

Johann Nagy (...) otthon ilyen rendes vasalt 4gyban nem fekiidt, mert a birka utan jaré ember volt, az igaz, hogy otthon hétszamra
sem evett hust, itt meg mindennap adnak, de azért inkabb 6rizné 6 ma is a birkat, mint a hazat. A szobaparancsnok pedig sajat kiilon
termeibe vonul, morogva valamit Johann Nagy III. égbekialto butasagarol. A fiirer tir sem volt ugyan oly kival6 tudos mindig, mint
most... megesik, hogy vasarnap reggel a szombat esti f6tisztalkodasrol a Fiisse gewaschen, Wasche gewechselt helyett azt jelenti a ra-
porton a kapitanynak, hogy a fehérnemtik kimosattak, és a labak felcseréltettek. A kapitany ur Wolhinyaczkynak ugyanis mindent vad-
kacsanyelven kell jelenteni. ..

(..

De ezen most mar segiteni nem lehet. A fiirer masnap délel6tt, ahogy a gyakorlatrol hazaértek, Johann Nagyot tanitani kezdi:

— Hat her Hapman.

— Her Hakman — mondja Janos. No, tgyis jo.

— Pite.

— Pite.
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— Gehorzam.

— Gehozzam. Hat ez sem baj.

— Ej csuzoll.

— Ej csuzoll.Ej, de hiszen ez nagyon jol van. No most az egészet egyiitt. Johann mondja:

— Her hakman pitige meldige hozzam csuzoll.

— A meldigét hagyd ki.

— A meldigét hagyd ki.

— Nem azt mondom, te erddbiil szalajtott vadallat, hanem ne mondd azt, hogy meldige.

Johann Nagy elmondja meldige nélkiil a tudomanyt. No, j6. Most mar megnyugodva ebédelnek, a Johann mégsem olyan nagy csa-
csi, mint amilyennek latszik.

Estére kelve a napos kaplarnak bejelentik, hogy megy is a legény holnap raportra, talpat kérni. Johann Nagy III. hihetetlen izgalom-
ban éli at az ¢jszakat, folyton mondogatja magaban az agyon: pitike, meldige, csuzoll, hozzam. Végiil azzal a sohajtassal, hogy: sz6gény
édosanyam, ha tudnad, hogy mire neveltél — szeliden elalszik. Almaban bornyus angyalok tancolnak egy repiil§ csuzoll koriil.

Felvirrad végre a dics6 nap hajnala. Wolhinyaczky pontos és szigort katona, egy nap sem mulasztja el a reggeli kihallgatast. Kére-
sét és panaszat mindenki el6adhatja. Ugyanitt a napos kaplar jelenti, hogy délben leteszi a napot. Egy masik kaplar jelenti, hogy délben
atveszi a napot. Ugyanekkor jelenthetSk a bezondere forfallenhajtok, amik esetleg az éj folyaman el&fordultak, hogy példaul a negye-
dik czukkbdl, ahol sok a patkany, mar megint elveszett a macska.

A szakaszokba bekialtja a napos:

— Raportra, kihallgatni!

Mindenki megy a folyosora, akinek ott dolga van. Az Srmester dsszeallitja az embereket. Annak kiilon sora van, és mindenek rang
szerint kovetkeznek, akar az audiencian. EI6bb jonnek a szolgalati férfiak. Azutan Georg Demeter a két bizalmi emberével. Georg De-
meter mar tobbszor szokott, még tobbszor lopott, ennélfogva Gydrgy ur mellé még két ur adomanyoztatott, akik minden lépését figye-
lemmel kisérik. Mindennap mas két ur részesiil a tarsasagbol e kitlintetésben, s Georg Demeter atvételét naponta a raporton nyugtaz-
zak. Azutan jon, aki jelenti, hogy 0j nadragot kapott, de vagja a szij a csontjat. Még azutan jon Johann Nagy III., hogy pitikézzen a
csuzollért. Nem csoda, hogy mire a kapitany eljut hozza, Johann Nagy mar alig birja a haptakot a szoryt félelemben, s a térdei olyan-
képp inognak, mint harmatos hajnalon az okorfarkkoro.

A kapitany megall el6tte, és szokasa szerint ¢ lidvozli eldbb a katonajat, sarkantyuit sszecsapvan. De most mar Johannon a sor.
EI6bb szalutalni kell. Azutan bele kell kezdeni a tudomany felmondasaba. Bele is kezdene, de belezavarodik.

— Her inf anteriszt Johann Nagy dr4j ... pitike, meldige ... tif ablekomen hakman ... her csuzoll pitike meldige ...

A raport népe, haptak lévén, szigortan all, mintha nem is hallana Johann Nagy d&riilt hadaraszasat. Ellenben Wolhinyaczky elszo-
morodva nézi a legényt. Megallapitja fel6le, hogy amugy, testileg, ebbdl idovel egészen rendes katona lesz, de a német kultura nem fog
rajta.

— Na — mondja elkeseredve —, én mil sok iszkolaztatas megtétetem a téli honapokba bele, és mégis vagyok az a szamar!

A raport allja tovabb a haptakot. Csak a sor legvégérdl hallatszik:

— Buff. .. buff ... — mint mikor valaki tiirt6zteti a nevetést, de csak kitor belGle. A kapitany ezen, raportoknal teljesen szokatlan
zajra, odatekint. Hat ott 4ll az Einjihrig-Freiwilliger Mediciner Ladislaus Koltossy von Tenke et Ermihalyfalva. Kozkincstari nyelven:
Onkéntes dogész. Azért all a raportra, hogy harom napi szabadsagot kérjen, mert meghalt megint a nagynénje. Havonta szokott naluk
meghalni egy. Wolhinyaczky, a szokasa ellenére, megszakitja a sort, odamegy elébe, s németiil kérdezi:

— Mit csinal? Mi dolog ez? Valami baja van? Einjahrig-Freiwilliger Mediciner Ladislaus Koltossy von Tenke et Ermihalvfalva
anevetés belsd, goresos izgalmaitol egész testében reszket, a képe megpirosodik, mintha a guta keriilgetné, s azt mondja; — Buff, buff,
buff ... briihiihiihiihii ...

— Erthetetlen viselkedés intelligens ember részérél — mondja Wolhinyaczky. — Tudom j6l az iskolabol, gyermekkorombol, hogy
vannak 6nkéntelen nevetési gorcsok. De hat mondja meg, mi az? Mit talal annyira komikusnak?

— Buff ... buff ... buff ...

— Ej — mondja mérgesen a kapitany —, onnel, ugy latszik, masképp kell beszélni. Ormester! Hatnapi egyes!

A raport egyéb része csendben és rendben folyik le, mint illik, de csak Ladislaus Koltossy intéztetett el, és Johann Nagy csuzollja
maradt elintézetlentil. Délben a hosszll nevii nkéntes dogész kap 6rmester ur Csaszar Baba Andrastol egy csinos cédulat, amelyre ra
van irva, hogy melyik nap jar vas, melyik nap bojt, s azutan a vasakat folfogvan, a napos kaplar kiséretében hat napi tidiilésre tavozik.

Ilyenkor végig kell a kaszarnya hosszt udvaran menni. Aki viszi a vasat, attol meg szokas kérdezni:

— Talan kend se akarta megonni ma roggel a feketekavét?

Az dnkéntes dogész is talalkozik az uton egy ismerds kadéttal, aki kérdezi:

— Hat magat mi érte?

— Hat — mondja a mediciner —, beiittt a nemzeti vivmany. Az 6reg ma kezdett el el6szor magyar nyelven beszélni: hat mindjart
kijart érte hat napi egyes ...

Johann Nagy III. a raport utan a szakaszvezet6 urtodl harom csardast kapott, amit kellemetlentil vett tudomasul. Szerencsére, a csar-
dasok fogadasa kizben az orra vére is eleredt, ami a suszter apank lelkében sajnalkozast keltett. Ennélfogva a “fogott” talpbSrokbdl egy
darabot titokban raszerkesztett a bakancsara a suszter apank, bizonyos nevezetii Franz Kerekes recte Hodi no I1.

A dolgok igy mindenek megelégedésére elintéztettek.
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Az Orvostudomanyi és
Egészségtudomanyi Szakosztaly programja

Az iilések programja

2017. februar 6. — Felkért eloadasok

Prof. Pal Tibor (Dept. Medical Microbiology and Immunology,
University of United Arab Emirates): Bélbaktériumok
szerzett polymyxin (colistin) rezisztencidjanak genetikai
hattere, jarvanytani és klinikai kdvetkezményei (40 perc).

Dr: Birkds Béla (PTE AOK Magatartastudoményi Intézet): Elet-
menet stratégiak pszichés indikatorai és hatasai az életmi-
nbségre (25 perc).

Dr: Tapodi Antal (PTE, AOK, Biokémiai és Orvosi Kémiai Inté-
zet): A Poli-ADP-riboz-polimeraz gatlas citoprotektiv ha-
tasanak molekularis mechanizmusai oxidativ stresszben,
valamint a BFSP1 splice varianosok, mint lehetséges 1j
szelektiv tumormarkerek (25 perc).

2017. februar 13. — Tanulsagos esetek foruma

Négy etiologia, egy szivelégtelen eset. (Esetgazda: dr: Gal Ro-
land, kozremlkoddk: prof. Toth Kalman, dv. Habon Tamas
(PTE, KK, I. szamu Belgyogyaszati Klinika, Kardiologiai
¢és Angiologiai Tanszék), prof. Simor Tamas, dr. Gaszner
Balazs (PTE, KK, Szivgyogyaszati Klinika).

Streptococcus gallolyticus okozta visszatérd laz kivizsgalasa so-
ran fellépd diagnosztikus nehézségek. (Esetgazda: dr:
Surinya Zsolt, kozremiikodok: dr Resko Agnes, dr. Tar
Adém, dr: Noori Ebrahim, 11. sz. Belosztaly, prof. Izbéki
Ferenc, 1. sz. Belosztaly, Fejér Megyei Szent Gyorgy
Egyetemi Oktato Korhaz, Székesfehérvar).

Fenotipusos variabilitds Kleefstra szindromaban harom bete-
giink kapcsan. (Esetgazda: dr. Hadzsiev Kinga, kozrem-
kodok: dr: Czako Marta, Szalai Renata, prof. Melegh Bé-
la, PTE, KK, Orvosi Genetikai Intézet)

2017. februar 20. — Felkért el6adasok

Prof. Christian Huck, Department of Analytical Chemistry and
Radiochemistry, University of Innsbruck, Austria:
Analytical challenges and solutions in bio-, phyto- and
food analysis (40 perc) — az el6adot bemutatja: prof.
Ohmacht Robert.

Dr: Nagy Andras, PTE, AOK, Anatémiai Intézet: A cirkadian rit-
mus nyomaban — posztdoktori 6sztondijakkal a Kyushu és
a Cambridge-i egyetemeken (25 perc).

Dr. Marek Erika, PTE, AOK, Miiveleti Medicina Tanszék: Mig-
racios egészségligy, egy Uj, interdiszciplinaris szakteriilet:
aktualitasok és kihivasok (25 perc).

2017. februar 27. — Tanulsagos esetek foruma

A szokvanyos ¢és az extrém ritka — avagy a 84 éves férfi melldiri
folyadéka, és ami benne van. (Esetgazda: dr: Papp Emdke,
kozremtikodok: dr. Sarosi Veronika, PTE, KK, Pulmono-
16giai Osztaly, dr: Szomor Arpad, Hematologiai Tanszék, 1.
sz. Belgyogyaszati Klinika; dr: Kalman Endre, dr. Kereskai
Laszl6, dr. Kajtar Béla, Patologiai Intézet; dr: Boronkai Ar-
pad, Onkoterapias Intézet, prof. Pongracz Judit, PTE,
GYTK, Gyogyszerészi Biotechnoldgia Tanszék).

,Blue body” syndroma esete. (Esetgazda: dr: Bartl Judit, Szent Im-
re Egyetemi Oktatokorhaz, Siirg6sségi Osztaly, Budapest).

Nagy méreti renocellularis carcinoma és ritka metastasisa.
(Esetgazdak: dr. Bedthe Tamas, kdzremlikodok: dr: Szanto
Apad, dr. Molnar Agnes, PTE, KK, Urologiai Klinika).

2017. marcius 6. — Tanulsagos esetek féruma

Benignus vagy malignus? Hullamvasut betegnek és orvosnak,
egy ritka eseten at. (Esetgazda: dr. Hegedlis Ivett, kozre-
mikoddok: dr: Kalman Endre, PTE, KK, Patologiai Intézet,
dr. Harmat Zoltan, Radiologiai Klinika, prof. Vereczkei
Andras, Sebészeti Klinika).

Kaposvar els6 egytilésben végzett koronaria és neurointerven-
cioja (Esetgazdak: dr. Vorobcsuk Andras, Kardioldgiai
Osztaly, Somogy Megyei Kaposi Mor Oktatokorhaz és dr:
Vajda Zsolt, Radiologiai Osztaly, Kaposvari Egyetem,
Egészségiigyi Kozpont, Kaposvar).

Minden rosszban van valami j6? Accidentalisan felfedezett gyo-
mor GIST daganat. (Esetgazda: dr: Jakab LaszIo, kozre-
mitikodok: dr: Szalai Gabor, prof. Vereczkei Andras, PTE,
KK, Sebészeti Klinika; dr: Daroczi Nora, Radiologiai Kli-
nika, dr. Hegedlis Ivett, Pathologiai Intézet).

2017. marcius 13. — Tanulsagos esetek féruma

latrogén vastagbél perforacio endoszkopos ellatasa (Esetgazdak:
dr. Szemes Kata, dr: Vincze Aron, PTE, KK, L. sz. Belgyo-
gyaszati Klinika, Gasztroenterologiai Tanszék)

Zsibbad a nyelvem, de mind a kett6 — a betegnek mindig igaza
van?! (Esetgazda: dr. Vilagos Eszter, kozremlikodok: dr:
Peéter Istvan, dr. Toth Gergely, Tolna Megyei Balassa Janos
Egyetemi Oktato Korhaz, Gyermekosztaly, Szekszard).

Az elsG, eszkdzos légutbiztositds nélkiili, videdasszisztalt
torakoszkopos (VATS) miitét Pécsett. (Esetgazda: dr: Sza-
bo Zoltan, PTE, KK, Aneszteziologiai és Intenziv Terapias
Intézet, kdozremlikods: dr. Szanto Zalan, PTE, KK, Sebé-
szeti Klinika, Mellkassebészeti Osztaly).

2017. marcius 20. - Tanulsagos esetek foruma

Ritka mesenchimalis daganat szokatlan lokalizacioban. (Eset-
gazdak: dr. Ember Agoston, dr. Palkovics Andras, PTE,
KK, Sebészeti Klinika, kdzremlikodok: dr. Kover Erika,
Onkoterapias Intézet, dr. Tornoczki Tamas, dr. Fincsur
Andrds, Patologiai Intézet, dr: Hertelendy Agnes, dr: Balint
Maria, dr. Hernadi Gabriella, Radiologiai Klinika)

Total gastrectomia utani sz6védmények ellatasa, avagy a sebész
legjobb baratja az invaziv gasztroenterologus. (Esetgazda:
prof. Pap Akos, Gasztroenterologiai Osztaly; dr: Ternyik
LaszIlo, kozremikoddk: prof. Olah Tibor, dr. Kaposztas
Zsolt, Somogy Megyei Kaposi Mér Oktatokorhaz, Altala-
nos, Mellkas- és Ersebészeti Osztaly, Kaposvar).

Pancreasba penetrald gyomorfekély. (Esetgazdak: dr: Kaposztas
Zsolt és dr. Balogh Gabor, Somogy Megyei Kaposi Mor
Oktatokorhaz, Sebészeti Osztaly, Kaposvar).

Kovetkezd szamunkban folytatjuk.

Az iilések 16 orakor kezdGdnek
PTE, AOK, Elméleti Témb, Dr. Donhoffer Szilard
(III. szamu) tanterem, Pécs, Szigeti ut 12.
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Almosné dr. Kajdy Ella

Mély fajdalommal tudatjuk, hogy Almosné dr. Kajdy Ella,
59 évesen, tiirelemmel viselt sulyos betegségben
2016. december 18-an elhunyt.

Egyszer mar elindult a halal felé, de visszafordult. Mert nagy kiizd6 volt. Szerette az
¢letet, szivesen kiizdott a céljaiért. Sokan tanultunk tdle.

Neve Osszefonodott a Nemzetkozi Oktatasi Kozpontéval, aminek 23 éven keresztiil
volt a vezetGje. Eléviilhetetlen érdemeket szerzett szamos, az egyetem életében fontos
nemzetkozi projektben. Nevéhez kotddik az elsé Erasmus szerz6dés megkotése, az el-
s6 oktatdi osztondijprogram megszervezése az Egyesiilt Allamokba, a magyar, mint
idegen nyelv oktatasanak és az egyetemi el6készitS programok elindulasa. Még sorol-
hatnank tovabbi tényeket, programokat, szamokat, de ami ennél sokkal fontosabb, az
odaado, célra tarté munkamoral, ami mindig az egyes embert helyezte a kozéppontba.
Otthont teremtett a PTE els6 kiilfoldi diakjainak, akik felhivhattak, ha talaltak egy kis-
macskat az utcan, vagy meglatogathattak, ha filozofiai kérdéseket szerettek volna
megyvitatni. Kifogyhatatlan, megzabolazhatatlan energiakat fektetett a munkajaba, ha-
tarozott kézzel kormanyozta a Nemzetkozi Oktatasi Kozpont kis hajojat. igy valhatott
a kozpont mara egy olyan oktatohellyé, ahol évente mintegy 400 kiilfoldi hallgato tanul. Tularado személyisége hosszu idore
meghatarozta és befolyasolta az egyetem nemzetkdzi ligyei mellett a kiilfoldi didkok pécsi tanulmanyait is. Figyelt a részletekre,
de nem tévesztette szem el6l a messzirdl lathatd egészet.

Emléke 6rokké veliink él. A Pécsi Tudoményegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kara sajat halottjanak tekinti. VégsS biicsut
2017. januar 6-an 11 6rakor Orfli-Mecsekrakoson vehettiink t6le.

Dr. Kovacs Magdolna

Mély megrendiiléssel tudatjuk, hogy 2017. februar 13-an
68 éves koraban elhunyt dr. Kovacs Magdolna egyetemi tanar,
az Altalanos Orvostudoméanyi Kar Anatomiai Intézetének oktatoja.

Temetésérdl késobb torténik intézkedés. Emlékét tisztelettel megdrizziik.

Elhunyt Somogyi Janos

Mély megrendiiléssel tudatjuk, hogy 2017. januar 28-4n, 84 éves koraban elhunyt Somogyi Janos, az Altalanos
Orvostudoményi Kar Magatartastudomanyi Intézetének volt oktatdja.Hamvasztas utani bucstztatasa 2017. februar 24-
énl15 érakor lesz a Pécsi Kozponti Temetd Szent Mihdly kapolnajaban.

Emlékét tisztelettel meglrizziik.

Egerfa-csoport a Herman 0.-to partjan







