


A TARTALOMBOL

Aktualis:
vakcinafejlesztés
SpotXplorer
Jjubilal a gyermekonkologiai halozat

Portré:
Kanizsai Péter
Kelemen Endre Zoltan
Péter Zsuzsanna
Somogyvari Aniko

Dijak, elismerések:
az év pécsi Covid-dolgozoi
dllami és egyetemi
kitiintetések és méltatasok,
dijak a tehetséggondozasban

megtartott akkreditacio

fogadott és nyujtott adomdanyok

Fejlesztés:
PotePillars és a publikacios
teljesitmeény
nyomtatott femimplantatumok
ujgenerdcios elektronmikroszkop
csucstechnologids iziileti tiikrozés

felszivodo implantatumok

Egyetem:
potavatas
PotePillars és a Learning Arch

PoteCross

[
Kongresszusi beszamolok
Intézeti, klinikai hirek
Tudomanyos kézlemények

Bucstuzunk:
Kisbenedek Laszlo

Losonczy Hajna

A boriton és a belsO szines mellékle-
ten Kalmar Lajos fotoi lathatoak.

Pedagogusnapi tinnepi szenatusi iilés

Pedagdgusnapi linnepi szenatusi iilés keretében a Pécsi Tudomanyegyetemen Pro-
fessor Emerita és Professor Emeritus cimek adomanyozasara, valamint egyetemi
cimek, kitlintetések és elismerések atadasara keriilt sor.

Professor Emerita és Professor Emeritus cimek adomanyozasa
Az egyetem szenatusa az AOK tanacsanak egyhangu hatarozata alapjan Professor
Emeritus cimet és a PTE cimerével ellatott arany kitliz6t adomanyozott dr. Molnar
Dénes professzornak és

Professor Emerita cimet és a PTE cimerével ellatott arany kitliz6t adomanyozott
Barthéné dr. Szekeres Julianna egyetemi tanarnak,

a kar fejlédése érdekében végzett kimagasloan példaértékii tudomanyos, oktatd
és gyogyito tevékenységiik elismeréseként.

Egyetemi cimek adomanyozasa

A Pécsi Tudomanyegyetem Szenatusanak dontése értelmében cimzetes egyetemi ta-

nari cimet, valamint az egyetem cimerével ellatott eziist kitliz6t vehetett at:

Dr. Bucsi Laszld, a Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktato Korhaz
intézményvezetdje,

Dr. Kiraly Agnes Eva, a Dr. Kiraly Gastroenterologiai Intézet tigyvezetd
igazgatdja,

Dr. Papp Eléd, a Dombovari Szent Lukacs Korhaz orvosigazgatdja.

A szenatus dontése értelmében cimzetes egyetemi docensi cimet, valamint az egye-

tem cimerével ellatott eziist kitlizét vehetett at:

Dr. Bokor Magdolna, az Orszagos Mentalis, [deggydgyaszati és Idegsebészeti
Intézet osztalyvezetd foorvosa,

Dr. Nikl Janos, a Zala Megyei Szent Rafael Korhaz nyugalmazott neurologus
szakorvosa.

Arany Katedra-dij

A Pécsi Tudomanyegyetem rektora Arany Katedra-dijat adomanyozott azoknak az
altalanos iskolai és kozépiskolai pedagdgusoknak, féiskolai és egyetemi oktatoknak,
akik kiemelked6 oktato-nevelé munkat végeznek, és jelentés eredményeket érnek el
a tehetséggondozas teriiletén. A 2021-es esztenddben Arany Katedra-dijban része-
stlt:

Dr. Horvath Judit, az AOK egyetemi docense,

Dr. Gregus Zoltan, az AOK professor emeritusa.
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Rektori dicséretben részesiilt egyetemi polgarok

A Pécsi Tudomanyegyetem rektora a szervezeti egységek
vezetdinek javaslatdra magas szinvonali és lelkiismeretes
munkajuk elismeréseképpen rektori dicséretben részesitette
az alabbi munkatarsakat:

az Altaldnos Orvostudomdnyi Karon

Boda Szilviat, a Tanulmanyi Hivatal {igyvivoszakeértojét,

Bodis Emokét, a Tanulmanyi Hivatal igyvivOszakértdjét,

Jamborné Herczeg Erikat, a Biokémiai és Orvosi Kémiai
Intézet vegyésztechnikusat,

Latscham Gaborné Spengler Erikat, a Dékani Hivatal
igazgatasi ligyintézdjét,

Meiszter Erikat, az Egészségiigyi, Nyelvi és
Kommunikacios Intézet tudomanyos segédmunkatarsat,

Dr. Rinfel Jozsefet, az Alapellatasi Intézet intézeti
féorvosat, intézetigazgato-helyettesét,

Zoldhegyi Jozsefné Zsoldos Mariat, a Farmakologiai és
Farmakoterapiai Intézet laboratoriumi asszisztensét.

a Gyogyszerésztudomanyi Karon
Lovasz Andrea Katalint, igyvivoszakértot.

a Klinikai Kézpontban

Bazsonyi Istvant, az Idegsebészeti Klinika osztalyvezetd
apolojat,

Bonczok Andreat, az Onkoterapids Intézet diplomas
apolojat,

Dr. Bertalan Andreat, a Szivgyogyaszati Klinika
szakorvosat,

Szegéné Orban Zsofiat, a Szivgydgyaszati Klinika
gazdasagi ligyintéz0jét,

Dr. Erhardt Evat, a Gyermekgyogyaszati Klinika egyetemi
docensét,

Turupoliné Tékés Irmat, a Gyermekgyogyaszati Klinika
szakapolojat,

Dr. Faluhelyi Nandort, az Orvosi Képalkotd Klinika
adjunktusat,

Dr. Labudek Renatat, a Stirg6sségi Betegellatd Osztaly
klinikai szakorvosat,

Dr. Szilagyi Csillat, a Siirgdsségi Betegellato Osztaly
klinikai szakorvosat,

Dr. Marton Zsoltot, az . sz. Belgyogyaszati Klinika
adjunktusat,

Dr. Péterfi Zoltant, az . sz. Belgyogyaszati Klinika
egyetemi docensét, tanszékvezetot,

Dr. Nagy Tamast, a Laboratériumi Medicina Intézet
adjunktusat, intézetigazgato-helyettesét,

Somogyi-Végh Annat, a Klinikai Kézponti Gyogyszertar
intézeti szakgyogyszerészét,

Forray Mariat, a Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinika
osztalyvezet6 apolojat,

Gémesi-Gatszegi Szabina Esztert, az Urologiai Klinika
apolasszakmai igazgatdhelyettesét,

Hauckné Nagyhazi Moénikat, a Traumatologiai és
Kézsebészeti Klinika vezetd miitds szakasszisztensét,

Lamar Ibolya Ilonat, a Laboratoriumi Medicina Intézet
apolasszakmai igazgatohelyettesét,

Barthoné dr. Szekeres Julia

Dr. Molnar Dénes

Koviacs Adriennt, a Neurologiai Klinika asszisztensét,

Hegediis Ritat, az Ortopédiai Klinika diplomas f6apolojat,

Morvané Kiss Andreat, a Bor-, Nemikortani €s
Onkodermatologiai Klinika onkoldgiai szakasszisztensét,

Miillerné Dobos Evit, a Reumatologiai és Immunolégiai
Klinika gazdasagi ligyintézdjét,

Papp Editet, az Orvosi Genetikai Intézet apolasszakmai
igazgatohelyettesét,

Sepovitsné Marczi Szilviat, a Sebészeti Klinika
osztalyvezet6 apolojat,

Palné Katona Anikot, az Immunologiai és Biotechnologiai
Intézet gazdasagi ligyintézdjét,

Orbanné Radé Timeat, a Klinikai Kézpont Gazdasagi
Foigazgatosaga gazdasagi ligyintézojét,

Zolarek-Lang Timeat, a Klinikai K6zpont Gazdasagi
Foigazgatosaga ligyvivoszakértojét,

Mihaly Orsolyat, a Klinikai Kézpont Gazdasagi
Foigazgatosaga ligyvivészakértjét.

Szeretettel gratulalunk,
munkajukhoz tovabbi sok sikert kivinunk!
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Tanévzaro Unnepi Szenatusi Ulés

Tanévzaré Unnepi Szenatusi Ulést tartott a Pécsi Tudo-
manyegyetem junius 17-én a Dr. Halasy-Nagy Jo6zsef Au-
laban. Az eseményen a habilitaltak és a doktori fokozatot
szerzOk vehették at okleveleiket.

Az lnnepi Ulésrél videds Osszefoglalot készité UnivPécs
cikke szerint a PTE Altalanos Orvostudomanyi Kar, a Pécsi
Gyogyszerésztudomanyi Kar, valamint a PTE Klinikai K6z-
pont rész€rdl is voltak, akik oklevélben részesiiltek.

A Pécsi Tudomanyegyetem Egyetemi Habilitacids és Ha-
bitusvizsgalo Bizottsaga habilitaciot itélt oda Németh Time-
anak, a PTE Altalanos Orvostudomanyi Kar adjunktusanak,
a klinikai orvostudomanyok teriiletén Almasi Robert Gyu-
lanak és Lénard Laszlo Péternek, a PTE Klinikai Kézpont
adjunktusainak.

Sikeres védésiik alapjan PhD-fokozatot itélt oda a Pécsi
Tudomanyegyetem a neveléstudomanyok teriiletén Kovacs
Zs6fianak, a PTE Altalanos Orvostudoméanyi Kar tanarse-
gédjének.

Az elméleti orvostudomanyok teriiletén a kévetkezo

hallgatok részesiiltek PhD-fokozatban:

Budai Anna, a PTE Klinikai K&zpont rezidens orvosa,

Banfai Krisztina, a PTE Gyodgyszerésztudomanyi Karanak
tanarsegédje,

Gadi Szilard, a PTE Klinikai K6zpont szakorvosa,

Horvath Marianna, a PTE Altaldnos Orvostudomanyi Kar
egyetemi tanarsegédje,

Patczai Balazs, a PTE Klinikai K&zpont klinikai
igazgatohelyettese,

Szakacs Zsolt, a PTE Klinikai Kozpont rezidens orvosa,

Till Agnes, a PTE Klinikai Kozpont tanarsegédje,

Laszlé Eszter, a PTE Klinikai Kdzpont szakorvosjeldltje,

Laszl6 Bettina Réka, a PTE Altaldnos Orvostudomanyi Kar
tanarsegédje,

Varga Zsuzsanna, a PTE Altaldnos Orvostudomanyi Kar
dékani hivatalvezetdje,
Moezzi Mehdi, a PTE Klinikai Kézpont klinikai orvosa,

Karadi Kristéf Kalman, a PTE Altalanos Orvostudoményi
Kar tanarsegédje.

A klinikai orvostudomanyok teriiletén:

Palkovics Andras, a PTE Klinikai K6zpont orvosa,

Porpaczy Adél, a PTE Klinikai K6zpont szakorvosa,

Simon Gabor, a PTE Altalanos Orvostudoményi Kar
tanarsegédje,

Lajtai Aniko, a PTE Klinikai K6zpont analitikusa,

Loibl Csaba, a PTE Klinikai K6zpont tanarsegédje,

Horvath Szabina, a PTE Klinikai K6zpont biologusa,

A gyogyszertudomanyok teriiletén:
Fliszar-Nyul Eszter, a PTE Gyogyszerésztudomanyi Kar
tanarsegédje.

Pro Cura Ingenii

A Pécsi Tudomanyegyetem orszagos dsszehasonlitasban is kiemelkedd figyelmet fordit a tehetséggondozasra. A sikeres te-
hetséggondozas kiilonleges hozzaallast, attitlidot feltételez az oktatd részérdl, mely elismerést kivan. Ennek szellemiségében
,»Pro Cura Ingenii” elnevezéssel a PTE Szenatusa kitiintetést alapitott, amelyet — a Tehetségtanacs javaslata alapjan — évente
karonként két, a tehetséggondozasban kiemelkedd teljesitményt nytijté oktatd kaphat meg.
A tutoralast végzo dijazottak két korcsoportbol keriilnek ki:
* a 35. ¢letéviiket még be nem toltdttek, valamint
+ a 35. ¢letéviiket mar betoltottek, akik legalabb 5 éve vesznek részt az oktatasban, kutatasban.
Az okleveleket iinnepélyes keretek kdzott adtak at junius 18-an, a PTE Szenatusi termében.
A kitiintetésben karunkrol dr. Tamas Andrea és dr. Farkas Agnes, a 35. életévét még be nem toltott oktatok koziil pedig
dr. Toth Arnold és dr. Poor Miklés részesiilt — szeretettel gratulalunk!

Az MTA 1j doktorait avattak

Az MTA 1j doktorait avattak: 71 kivalo kutaté kapta meg a tudomanyos teljesitmény egyik legnagyobb elismerését junius
30-an. Az MTA doktora cim odaitélésében sok kompetens tudomanyos kézremiikddo vesz részt, igy Magyarorszagon ma ez
a tudomanyos mindségbiztositas legalaposabb, nemzetk6zi sztenderdeken nyugvo folyamata.

A PTE kotelékében dolgozok koziil nyolc neves kutaté érkezett el ehhez a mérfoldkohoz, koztiik ketten az AOK-rél: Halmosi
Rébert és Mezosi Emese, a Klinikai Kozpont I. szamt Belgyogyaszati Klinik4janak professzorai. Szeretettel gratulalunk!
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https://www.youtube.com/watch?v=dlGGp6HKwLQ

Egyetemiink dolgozait is Kitiintettek
a Semmelweis-nap alkalmabol

Semmelweis-napi elismeréseket adott at az emberi erdéfor-
rasok minisztere jinius 29-én a Pesti Vigadéban, ahol a
PTE, KK két kivalésagat is elismerték.

Semmelweis Ignac munkassdgat a szolidaritas, az egyiittér-
z¢€s, az igazsagossagba vetett hit és az emberi élet szolgala-
ta jellemezte — mondta koszont6jében dr. Kasler Miklds. Az
orvostudomany Prométheuszaként jellemezte Semmelweis
Ignacot, aki latta az emberiség bajait és igyekezett segiteni
azokon. Ezt a szellemiséget kovetik a kitlintetettek is — tette
hozza. Felidézte, hogy a gyermekagyi 1az kezelése Hippokra-
tész okori gdrog orvosig visszakovethetd, és a betegség okarol
az évszdzadok alatt legalabb negyvenféle téves teodria latott
napvildgot Semmelweis Ignac elott.

Az tinnepségen Semmelweis-dijat kapott dr. Csanadi
Zoltan Géza, a Debreceni Egyetem Kardioldgiai Intézetének
intézetvezetd egyetemi tanara, Komoly Samuel professzor,
a PTE Neurologiai Klinik4janak egyetemi tanara, Kovacs L.
Gabor a PTE Laboratériumi Medicina Intézetének professor
emeritusa, és dr. Nagy Katalin, a Szegedi Tudomanyegyetem
Fogorvostudomanyi Karanak tanszékvezetd egyetemi tanara.

Batthyany-Strattmann Laszlé-dijban 24-en részesiil-
tek, 33-an kaptak miniszteri elismer6 oklevelet. Egyetemiink-
r6l Batthyany-Strattmann Laszlo-dijat kapott Biiki Andras
egyetemi tanar, a PTE Idegsebészeti Klinikdjanak igazgatoja.

Miniszteri elismeré oklevelet vehetett &t Lamar Ibolya,
a PTE Laboratoriumi Medicina Intézetének apolasszakmai in-
tézetigazgatd-helyettese, és Ludany Andrea, a PTE Labora-
toriumi Medicina Intézetének emeritus professzora.

A junius 30-4n Pécsett tartott Semmelweis-napi iinnepségen
miniszteri elismerd oklevelet kapott a PTE Klinikai Koz-
pontja Koronavirus Ellaté Kézpontjanak munkak6zossé-
ge. A dijat Csontos Csaba professzor, a Koronavirus Ellatd
Kozpont vezetdje, az Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias
Intézet egyetemi tanara vette at.

Ugyancsak miniszteri elismerd oklevelet nytjtottak at a
PTE Klinikai Kézpontja Laboratériumi Medicina Inté-
zete Molekularis Biolégiai Részlege munkakozosségének,
amit dr. Gombos Katalin, a Laboratoriumi Medicina Intézet
adjunktusa vett at.

A PTE Klinikai Kozpontja Pécsi Palliativ Mobil Team-
jét is elismerték, a dijat dr. Csikés Agnes, a Palliativ Team
vezetdje, az Alapellatasi Intézet igazgatdja vette at. Hegediis
Zsuzsannanak, a Klinikai K6zpont Orvosszakmai Igazgato-
saga Mindségiranyitasi Osztalya vezet6jének is ezt az elisme-
rést nyujtottak at.

Dr. Sebestyén Andor, a Klinikai K6zpont elndke Pro Patien-
te dijat adomanyozott azoknak, akik gyogyito, diagnosztikai,
megeléz0, innovacios munkateriileten kiemelked6 érdemeik-
kel, munkajukkal, magatartasukkal a Klinikai K&zpontnak jo
hirnevet és az intézmény fejlédése érdekében eléviilhetetlen
érdemeket szereztek. Elismerésben részesiilt Bogar Lajos
professzor, az Aneszteziologiai és Intenziv Terapias Intézet
igazgatdja, Menyhei Gabor professzor, az Ersebészeti Klini-
ka egyetemi tanara, és Szabados Sandor professzor, a Sziv-
gyogyaszati Klinika egyetemi tanara.

Arpadhazi Szent Erzsébet Emlékérmet és Emlékoklevelet
adoméanyozott a PTE, KK elndke a betegellatasban aldoza-
tos munkat végzo, az apolas tudomanyaban sikereket elérd,
a holisztikus betegellatast tartosan megvaldsitd, apoloi hiva-
tast gyakorlo szakdolgozonak. Idén az emlékérmet Budavari
Edit Piroska, a II. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologi-
ai, Diabetologiai Centrum apolasszakmai igazgatohelyettese
vehette at.

Arpadhazi Szent Erzsébet Emlékoklevelet kapott Fer-
geltné Gellai Csilla, a Fogaszati és Szajsebészet Klinika
fogészati asszisztense, Lehécz Zoltan, a Traumatologiai és
Kézsebészeti Klinika diplomas apoldja és Tasi Laszloné, a
II. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephroldgiai, Diabetologiai
Centrum apolondje.

Miseta Attila, a PTE rektora tizenegy f6 részére Elismeré Ok-
levelet adomanyozott a koronavirus okozta fert6zéssel érintett
betegek ellatasa, a Covid-védodoltasi tevékenység, valamint a
jarvanyiigyi, szervezési feladatok soran kimagasld szinvona-
lon helytalldé munkatarsak tevékenységének elismeréseként:
e Bihari Erika a Koronavirus Ellaté Kozpont Intenziv
Terapias Részleg szervezo koordinatora
e Dr. Bona Erné a Koronavirus Ellaté Koézpont Siirgds-
ségi Betegfogadohely vezetdje
e Csontos Csaba professzor, a Koronavirus Ellaté Koz-
pont vezetdje
e Fazekasné dr. Kecskés Annamaria az Elnoki Hivatal
hivatalvezetdje
¢ Dr. Halda-Kiss Bernadett a Koronavirus Ellaté Koz-
pont Fert6z6 Részleg egységvezetdje
* Dr. Jaksé Krisztian a Koronavirus Ellat6 Kézpont In-
tenziv Terapias Részleg osztalyvezeto-helyettese
¢ Dr. Kiss Tamas a Koronavirus Ellatéo Kézpont Intenziv
Terapias Részleg osztalyvezetdje
* Kovacs-Szabo Hajnalka az Oltokozpont vezeté koor-
dinatora
¢ Dr. Molnar Béla az Oltékézpont gydgyszerész koordi-
natora
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Saginé Balaton Boglarka az Oltokozpont koordinatora
Szabé Attilané az Oltokdzpont vezetd koordinatora

ElInoki Dicséretben 95 klinikai munkatars részesiilt gyogyito,
apolo, gyogyitast és apolast segitd, tovabba az egészségiigyi
munkavégzést tiamogato aldozatos, magas szinvonali munka-
ja elismeréseként:

Aladics Andrea a Siirgdsségi Orvostani Tanszék egye-
temi okleveles apoloja

Almayer-Schvarez Eszter a Il. sz. Belgyogyaszati Kli-
nika és Nephrologiai, Diabetologiai Centrum diplomas
féapoloja

Antal Judit az Aneszteziologiai és Intenziv Terapias In-
tézet orvosirnoka

Apacai Beatrix a II. sz. Belgyogyaszati Klinika és
Nephrologiai, Diabetoldgiai Centrum apoloja

Dr. Aradi Palma a Gyermekgyogyaszati Klinika szak-
orvosa

Dr. Banfai Gabor Laszl6 a Siirgdsségi Orvostani Tan-
szék szakorvosa

Bauer Terézia az Ersebészeti Klinika apolasszakmai
igazgatohelyettese

Békefi-Meng Zsuzsa a Neurologiai Klinika diplomas
féapoloja

Benczéné Ritter Rita a Szivgyogyaszati Klinika diplo-
mas apoloja

Bognar Janos az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika segéd-
apoloja

Dr. Boldis Baldzs a Traumatologiai és Kézsebészeti
Klinika rezidens orvosa

Czucz Didna Marta az Orvosi Genetikai Intézet asz-
szisztense

Dr. Csata Margit az Aneszteziologiai és Intenziv Tera-
pias Intézet féorvosa

Debreczeni Agota a Sebészeti Klinika diplomés apol6ja
Dr. Dezs6 Daniel az Orvosi Képalkoto Klinika rezidens
orvosa

Dobi Andrea az Apolasszakmai Igazgatosag egészség-
iigyi szakoktatdja

Dr. Doszpod Doéra Tekla a Siirgésségi Orvostani Tan-
szék rezidens orvosa

Dr. Ezer Erzsébet az Aneszteziologiai és Intenziv Tera-
pias Intézet adjunktusa

Fabianné Farkas Valéria az Ortopédiai Klinika diplo-
mas apoloja

Dr. Farkas Krisztina Adatvédelmi, Esélyegyenl6ségi
¢s Koordinacios Osztaly osztalyvezetdje

Ferencsics Adrienn az Orvosi Képalkoté Klinika asz-
szisztense

Fidrik Janos a Sziilészeti ¢és Nogyogyaszati Klinika
raktarosa

Dr. Fiilop Gabor a II. sz. Belgyogyaszati Klinika és
Nephrologiai, Diabetologiai Centrum féorvosa

G4l Anita a Bor-, Nemikortani és Onkodermatologiai
Klinika &poloja

Gam Tamas az Orvosi Mikrobiologiai és Immunitasta-
ni Intézet apolasszakmai igazgatohelyettese

Gazso Tibor a Stratégiai Igazgatosag Egészségbiztosi-
tasi Osztaly osztalyvezetdje

Dr. Gebhardt Hella a Siirgdsségi Orvostani Tanszék
rezidens orvosa

Gusztav Balint a Reumatolégia és Immunologiai Kli-
nika apoloja

Gyenis Krisztina az Aneszteziologiai és Intenziv Tera-
pias Intézet osztalyvezetd apoloja

Gyorfi Maria a Fil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebésze-
ti Klinika asszisztense

Gyorgy-Fazekas Nikolett az Idegsebészeti Klinika
részlegvezetd asszisztense

Dr. Hajdu Maté a Szivgyogyaszati Klinika rezidens
orvosa

Havasi Zoltan Ortopédiai Klinika gyogytornasza
Herceg Zsuzsanna a Gazdalkodasi Fdigazgatosag
Egészseégiigyi Gazdalkodasi Igazgatosag Egészségiigyi
Gazdalkodasi és Kontrolling Osztaly osztalyvezetdje
Horvath Timea a Neurologiai Klinika apoldja

Dr. Huszar Judit Agnes az 1. sz. Belgyogyészati Kli-
nika féorvosa

Jakabos Emese a Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika
sziilészndje

Dr. Kappéter Agnes az I. sz. Belgyogyészati Klinika
szakorvosa

Kaszai Zsuzsanna az Orvosszakmai [gazgatosag Fog-
lalkozas-egészségiigyi és Munkahigiénés Kozpont asz-
szisztense

Kaszané Krasecz Anita a Pszichiatriai és Pszichotera-
pias Klinika szakapoloja

Kerekes Boglarka Viktoria a Sebészeti Klinika apolgja
Kérges Eva Ilona a Gyermekgyogyaszati Klinika cse-
csemo- €s gyermekapoldja

Kirchnerné Mieth Andrea az Onkoterapias Intézet asz-
szisztense

Kiss Andrea a Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinika
apoloja

Kiss Eszter az Ortopédiai Klinika szakasszisztense

Dr. Kiss Rudolf a Szivgyogyaszati Klinika szakorvosa
Kleschné Vigan Patricia az Aneszteziologiai és Inten-
ziv Terapias Intézet igazgatasi ligyintézdje

Dr. Kocsis Maté a Klinikai Kozponti Gyodgyszertar
szakgyogyszerésze

Kollar Maté Janos az Idegsebészeti Klinika apoloja
Kollarics Attila a Gyermekgyogyaszati Klinika gyogy-
tornasza

Kozmann Beatrix a Szivgyogyaszati Klinika szakapo-
16ja

Dr. Kévari Balint az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika re-
zidens orvosa

Kranicz Istvanné a Fogaszati és Szdjsebészeti Klinika
apoloja

Dr. Lemle Judit a Gazdalkodasi Foigazgatosag Egész-
ségligyi Humanpolitikai Igazgatosag osztalyvezetdje
Loczi Janosné az Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias
Intézet apoldja

Lukdcs Hajnalka a Neurologiai Klinika apoldja az ér-
dekképviselet javaslata alapjan

Lutzné Téth Krisztina a Neurologiai Klinika apolasi
asszisztense

Markovics Péterné az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika
osztalyvezetd apoloja

Dr. Nagy Katalin Etelka a Szemészeti Klinika rezidens
orvosa

Nagy-Kése Barbara az Idegsebészeti Klinika apoloja
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Német Istvan a Laboratoriumi Medicina Intézet tigyvi-
voszakértdje

Orban Daniel az Immunolodgiai és Biotechnoldgiai In-
tézet asszisztense

Radvanszky Lajosné a Pathologiai Intézet szakasszisz-
tense

Rapcsak Attila a Gazdalkodasi Foigazgatosag Egész-
ségiigyi Beszerzési Igazgatdsag osztalyvezetdje

Régert Réka a Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika
apoldja

Dr. Rendeki Szilard az Aneszteziologiai és Intenziv Te-
rapias Intézet féorvosa

Dr. Riba Janos az I. sz. Belgydgyaszati Klinika szak-
orvosa

Richter Zséka a Sebészeti Klinika apoldja

Rofrits Vilmosné az Anesztezioldgiai és Intenziv Tera-
pias Intézet apolasszakmai igazgatohelyettese

Dr. Rumi Laszlé az Uroldgiai Klinika rezidens orvosa
Sagi Pal a Fogaszati és Szajsebészeti Klinika diplomas
apoldja

Schleierné Rénaszéki Julianna az 1. sz. Belgyogyasza-
ti Klinika diplomas apoldja

Dr. Sélley Eszter a II. sz. Belgyogyaszati Klinika és
Nephroldgiai, Diabetoldgiai Centrum tanarsegédje
Simara Monika a Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika
apoldja

Dr. Sipos David az 1. sz. Belgydgyaszati Klinika szak-
orvosa

Sipos Melinda a Siirgésségi Orvostani Tanszék ment6-
tisztje

Dr. Stankovics Gergely a Gyermekgyogyaszati Klinika
rezidens orvosa

Szabé Andrea a Pszichiatriai és Pszichoterapias Klini-
ka szakapoldja

Szajdukné Eisner Noémi a Gyermekgyogyaszati Kli-
nika szakapoloja

Szaka Nikolett a Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebé-
szeti Klinika gyakorlo apoloja

Szalai Matyas az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika segé-
dapoloja

Szendelbacherné Dr. T. Kovacs Katalin a Reumatolo-
gia és Immunoldgiai Klinika tanarsegédje

Szepesné Dr. Miihl Diana az Anesztezioldgiai és Inten-
ziv Terapias Intézet egyetemi tanarja

Szilber Vilmos David a Siirgdsségi Orvostani Tanszék
egyetemi okleveles apoloja

Szécs Andras a Traumatologiai és Kézsebészeti Klinika
diplomas apoldja

Sziics Dalma Agnes a Szivgyogyaszati Klinika gyakor-
16 apoldja

Tabori Mark az Onkoterapids Intézet apolasi asszisz-
tense

Tabori Petra az 1. sz. Belgydgyaszati Klinika segéda-
poldja

Tihanyi Imréné a Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika
raktarosa

Tormasi Krisztina az Urologiai Klinika apoloja

Ughi Mark Arian az Orvosi Képalkoto Klinika orvos-
diagnosztikai laboratoriumi analitikusa

Ujpal Géza a Stratégiai Igazgatdsag ligyvivoszakértdje
Vanko Attila a Pathologiai Intézet boncmestere
Zalayné Magyar Nikolett az Orvosszakmai Igazgato-
sag Foglalkozas-egészségiigyi és Munkahigiénés Koz-
pont irodavezetdje

A dijazottaknak szeretettel gratulalunk!

Raszoruld pécsi gyermekek nyarat teszik szebbé
a Klinikai Kozpont Fogaszati és Szajsebészeti Klinikajanak dolgozoi

A Klinikai K6zpont Fogaszati és Szajsebészeti Klinikajanak dolgozo6i a Mosolymand Egyesiilet szamara 189 ezer forintot
nyujtottak at, amit maguk gyujtottek — irja a Dunantali Naplo.

Vérosné Dedk Andrea, az egyesiilet elndke elmondta, hogy az 6sszegbdl elsésorban a naluk regisztralt, igazoltan raszorulo
csaladok gyermekeinek a taboroztatasat alljak. A klinika munkatarsai megkeresték a tabor szervezgjét is, hogy prevencios
el6adassal, meglepetésekkel is segitsék a gyerekek felh6tlen 1d6toltését.
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Magyar technologia segiti az uj koronavirus-gyogyszerek fejlesztését

A koronavirus és egyéb, ij fert6zébetegség lekiizdésében
is segithet a magyar kutaték vezetésével Kkifejlesztett, 1j
SpotXplorer technolégia, ami a betegséget okozé fehér-
jék Achilles-sarkat, a legfontosabb tamadasi célteriiletet
képes azonositani. A technolégia ij tavlatokat nyithat az
igazan hatékony gydgyszerek kifejlesztésében.

A Természettudomanyi Kutatokézpont Gyogyszerkémi-
ai Kutatdcsoportjanak vezetésével és a PTE Szentdgothai
Janos Kutatokozpontja Viroldgiai Nemzeti Laboratdriuma
munkatarsainak részvételével uj technologiat fejlesztettek ki
magyar kutatok, amely lehetdvé teszi a legfontosabb célterii-
letek (agynevezett ,,hotspotok™) beazonositasat a kiilonbozd
fehérjéken. Akéar az emberi szervezetben, akar egy korokozd
felszinén talalhat6 fehérjéken is vannak olyan teriiletek, ame-
lyek a hozzéajuk kapcsolodé molekuldk szamara szolgalnak
fontos hozzaférési pontként. A fehérjék e célteriileteinek pon-
tos ismerete igen fontos lehet a betegségek elleni hatékony
gyogyszerek tervezésében, kifejlesztésében a jovoben.

Az eddig ismert tdmadaspontok tulajdonsdgainak elem-
zésével azonosithatdk azok a kapcsolddési mintazatok, amik
segitik a jové gydgyszereit abban, hogy a betegséget okozo
fehérjékhez hatékonyan kapcsolodva megvaltoztassak azok
hibas miikodését, vagy éppen ellenkezbleg, blokkoljak egy-
egy fehérje aktivitdsat, ezzel akaddlyozva annak normalis
mikddését. Ez igen fontos 1épés lehet példaul a fert6z6 be-
tegségekkel vivott harcban az orvostudomany szamara.

A fehérjék tamadasi célteriileteihez elvileg sokféle mole-
kula kapcsolddhat, azonban csak kevés molekula képes iga-
zan hatékonyan kotédni. A SpotXplorer technologia a kodolt
kotoédési mintazatoknak kdszonhetden képes ilyen moleku-
lakat talalni, raadasul gy, hogy ehhez kevesebb, mint 100
molekulat kell csak megvizsgalni. Osszehasonlitasképp a
gyogyszerkutatasban gyakran tobb tizezer-szazezer moleku-
lat is megvizsgalnak egy-egy tovabbi fejlesztésre alkalmas,
hatékony vegyiilet felfedezéséhez.

A magyar kutatok az egyliittm(ikodé amerikai, angol, len-
gyel, osztrak és szlovén csoportokkal kézdsen bizonyitot-
tak, hogy a SpotXplorer technoldgia nemcsak a mar ismert
gyogyszerek altal célzott fehérjéken miikodik, de sikeresen
alkalmazhat6 1j, betegséget okozd fehérjéken is. Segitsé-
gével a leukémia 11 gyogyszeres kezelését igéré SETD2 és
a koronavirus-fert6zésben szerepet jatszé 3CLpro és NSP3
fehérjék tamadasi célteriileteihez is jol kotédé molekulakat
azonositottak. A sikerek alapjan az innovativ SpotXplorer
technoldgia piacra vitelében az amerikai-magyar BioBlocks
cég is lehetdséget lat.

Az innovativ SpotXplorer technoldgia kifejlesztésérdl és
felhasznalasardl szolo tanulmany 2021. majus 27-én jelent
meg a vilag egyik legrangosabb tudomanyos szaklapjaban, a
Nature Communications-ben.

Mig korabban jobbara oOntéssel és feliileti megmunkalas-
sal késziiltek az orvosi implantatumok fém alkatrészei, a
3D-nyomtatas elterjedésével a kdzeljovoben akar fémnyom-
tatassal is el6allithatjak ezeket a specialis eszkozoket. A fel-
tehetden kisebb koltségek mellett a rovidebb gyartasi ido6 is a
modern eljaras mellett szo6l. A PTE Miiszaki és Informatikai
Karanak (MIK) Gépészmérnok Tanszékén az egyetem 3D
Koézpontjaval kozosen a CMT-technologias fémnyomtatassal
kapcsolatban folytatnak kutatasokat, amelyek eredményeként
akar maga a technologia, akar a fémnyomtat6 is megjelenhet
termékként a késdbbiekben a piacon.

A PTE, MIK Gépészmérnok Tanszékén a hegesztéstech-
nologia, az acélszerkezetek, a karbantartas és a felujitastech-
nologia teriiletén koncentralodik a szellemi kapacitas. Ezekre
épitve kerestek olyan kutatasi teriiletet, amely illeszkedik a
mar meglévo tudashoz, profilhoz. A valasztas egy hegesztés-
technoldgiai teriiletre, azon beliil a gépiparban alkalmazott
és tobb szempontbol eléremutaté CMT-technologiara (Cold
Metal Transfer) esett. A kutatok ezt 6tvozték a 3D-nyomtatas-
sal, amihez a kezdetekben egy régi CNC-mardgépet alakitot-
tak at fémnyomtatova. A kisérletek igazoltak, hogy a techno-
logia megfelelden alkalmazhatd fémalkatrészek felépitésére,
ezért sajat fejlesztésii fémnyomtatot épitettek. Ezzel az addi-
tiv technoldgias géppel folyamatosan zajlanak a kisérletek,
kozben pedig maganak a gépnek a fejlesztése is. A végso cél
biokompatibilis fémek és orvosi implantaitumok nyomtatasa.

Orvosi fémimplantatumok nyomtatasaval végez kutatast
a 3D Kozpont és a Muszakl és Informatlkal Kar

A szakemberek szerint az eddig ismert fémporos techno-
l6giahoz viszonyitva lerdvidiil a gyartasi id6, illetve az iize-
meltetési és az eldallitasi koltségek is joval alacsonyabbak
lesznek. Konnyebbé valik a beszerzés, joval olcsobba a fenn-
tartas, és az alapanyag tarolasa is leegyszeriisodik. A kutatas
elsé szakaszaban a gépipari alkalmazasok szempontjabol az
aluminium nyomtathatosagat, hegesztési tulajdonsagait vizs-
galtak, a 3D Kozponttal valo kapcsolddas azonban az orvosi
alkalmazas iranyaba terelte a munkat, és ezzel a 2021 §szén
a PTE, MIK-en indul6 biomedical engineering-képzéshez is
jol tudnak kapcsolodni. A kdvetkezd fejezet az orvosi eszko-
zoknél és implantatumoknal alkalmazott fémek, illetve a titan
nyomtatasa lesz, ezek olvadaspontja, szilardsagi tulajdonsa-
gai és mas jellemzdi uj kihivasok elé allitjak a kutatocsapatot.
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https://www.nature.com/articles/s41467-021-23443-y

A szemmeértéktol a Kiterjesztett valosagig:
forradalom a sebészetben

Szivkamra és 1égcsé rekonstrukcio, mellkas- és koponya-
korrekcié, nehezen elérheté helyen lévé tumorok eltavo-
litdsa: a 3D nyomtatas és tervezés fejlodésének és a mind
orvostudomanyi, mind mérndki affinitassal rendelkezé
elhivatott szakembereknek koszonhetéen egyre tobb mii-
tét valik rovidebbé, koltséghatékonyabba és legfoképpen
biztonsagosabba. Hogyan keriil a 3D technolégia a miit6-
be, és hogyan alakitja at ez mar ma is a sebészeti rutint?

Bar a sebészeti eljarasok oriasi fejlodésen mentek at az el-
mult évtizedek soran, az emberi tényezé — a mutétet végre-
hajté orvosok készségei, tapasztalata, hidegvére — mai napig
meghataroz6. Mindez egyrészt igazi braviurokhoz vezethet,
és nélkiilozhetetlen a halaszthatatlan (példaul balesetek uta-
ni életmentd miitétek) eseteknél, masrészt hibalehetoségek
forrasa. A legujabb technologiai lehetdségek épp ezen segit-
hetnek, és itt nem feltétlentiil kell méregdraga és egyeldre in-
kabb tudomanyos-fantasztikus fikcidkba ill6 sebészrobotokra
gondolnunk, hiszen a miitéti tervezés soran alkalmazott 3D
szimulacids technoldgia és nyomtatas altal elinditott csen-
des forradalom mar javaban zajlik a miitékben. A téma egyik
szakértéjével, dr. Gasz Baldazzsal arra kerestiik a valaszt,
hogy hol talalkozik a 3D technoldgia és a sebészet, és miért
lehet ez fontos a szamunkra.

A legtobbek szamara valoszintileg boven elegendd, sot,
sok is lenne egy szivsebészi karrier, a Pécsi Tudomanyegye-
tem Orvostudomanyi Kara Sebészeti Oktatod és Kutatd Inté-
zet egyetemi docenseként és egyben a PTE 3D Kozpontjanak
biotechnoloégus 3D tervezdjeként dolgozd dr. Gasz Balazs
szamara ez azonban csak az elsé 1épcséfok volt. A fiatal or-
vos-3D tervezd az egészségiigy és a miszaki tudomanyok
kiilonbozo teriileteirdl érkezod kollégaival egyiitt miitéti elja-
rasok sorat dolgozta ki és alkalmazta az elmult évek soran,
am legalabb ennyire fontos az altaluk képviselt ujfajta szem-
1élet és munkamddszer, amely meghatarozo szerepet jatszhat
a (kozel)jovo sebészetében.

Tul a szemmértéken

Alapvetden négy kiilonbdzé madja, illetve 1€pcsdje 1étezik
a 3D technoldgia sebészeti alkalmazasanak™ — avat be a rész-
letekbe Gasz Balazs. ,,Az els6, amikor az adott beteg egyéni
anatomiai jellemzoit bemutatd virtualis vagy kinyomtatott
modellt készitiink, ¢s ezeket kiillonbdz6 nehéz mutéti eljara-
sok, példaul egy kiilondsen kényes helyen talalhaté tumor el-
tavolitasa soran hasznaljuk fel.” Ennek a szemléltetoeszkoz-
nek akar a miitét kozben is nagy hasznat lehet venni, hiszen
a mitében 1év6 modell segitségével az orvosok nem vakon,
pusztan tudasukra és megérzéseikre tamaszkodva végezhetik
el a kockazatos helyeken, példaul 1étfontossagu szervek vagy
idegpalyak kozelében megbujo daganatok eltavolitasat.

A masodik felhasznalasi mod révén miitétek begyakorla-
sara, illetve egyénre szabasara nyilik lehetdség: itt a paciens
testének adott részlete — pl. a csontozatanak egy része — kertil
kinyomtatasra, és a tesztmitét soran személyre lehet szabni
példaul a kiilonboz6 ortopédiai protézisek elhelyezését, azaz
nem a miitében, a beteg szamara kiilon megterhelést jelentd

e ‘
eljaras soran kell ezeket méretezni. Ennek elényei egyértel-
miek: mind a beteg, mind a személyzet szamara értékes per-
ceket lehet megsporolni, nem beszélve a joval kisebb kocka-
zatrol.

A kovetkez6 1épcsd soran maga a 3D nyomtatassal késziilt
implantdtum keriil a matdbe. Egyelére meglehetdsen ritka
esetnek szamit, amikor ez keriil beiiltetésre a miitét soran, mi-
utan ehhez nagyon szigori anyagmindségi eldirasoknak kell
megfelelni, &m a kinyomtatott ,,m1” implantdtum egyéb mo-
dokon is hasznos lehet. ,,Egy adott implantatum, miiér, csont-
poétlasra hasznalt modell a sajat, bevett és megszokott anya-
gabol is egyénre szabhatd és személyre szoloan méretezhetd.
Itt egy kiilsd, negativ sablont készitiink, ami alapjan az adott
implantdtum a tervezett méretnek megfeleléen kialakithato.
Tehat pl. egy csontdefektus potlasara hasznalunk olyan ont-
vényformakat, ami alapjan a szokvanyos csontcementbdl ki-
alakithat6 a beteg személyre szabott implantatuma. Ugyanigy
szivsebészetben, érsebészetben haszndlhaté minta arra, hogy
példaul egy érfolt méretét tervezetten, egyénre szabott alakra
és méretre szabjuk” — hoz Gasz Balazs érzékletes példakat.

A Pécsett nemrég sikeresen végrehajtott (http://www.atv.
hu/belfold/20210129-uj-mellkassebeszeti-eljarast-dolgoz-
tak-ki-pecsen) mellkas tolcsér korrekcios miitét arra jo példa,
amikor a 3D nyomtatédssal késziilt, egyénre szabott implan-
tatum beiiltetésre is keriil. A mellkassebészek, 3D tervezok
¢és ipari szereplok egyiittmitkodésével 1étrejott miitéti eljaras
masfél ora helyett 45 perces, joval kevesebb benne a hibale-
hetdség, és az olajozott kooperacionak hala lassacskan bevett
gyakorlatnak szamit a pécsi Klinikai Kézpontban.

Szimulalt vérkeringés, valodi szivmiitét

A negyedik modozat soran a 3D tervezés és nyomtatds so-
ran készitett targy mar ugymond élettani funkcioval is ren-
delkezik, példaul a paciens érrendszerének egy része keriil
kinyomtatasra, és a vérkeringést szimulaljak benne. J6 példa
erre az ugynevezett szivkamra rekonstrukciés mutét, amely
sordn a szivinfarktus soran elhalt szivizomszdvetet kell potol-
ni a kitagult balkamra falanak ,,befoltozasaval”.

Az eljaras soran az elsddleges kockazati tényezbt azt je-
lenti, hogy a szivet a beavatkozés soran ki kell kapcsolni a
keringésbdl, és ez minden egyes eltelt perccel egyre komo-
lyabb veszélyt jelent. Amennyiben a sebészek hagyomanyos
moddon, a mellkas felnyitdsa utdn mintegy szemmértékre, il-
letve a korabban elkészitett CT képek alapjan kezdenek bele
a folt kialakitasaba, ugy ez hosszi id6t vehet igénybe, és a
siker sem garantdlt, &m a pécsi kutatok-fejlesztok jelentésen
visszavagtak ezt az id6t, miutan a kiilonboz6 képalkotd elja-
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rasok alapjan valosaghiien modellezik a betegek szivét mii-
kodés kdzben, és képesek szimulalni a legjobban funkcionalod
foltformat. Ebbdl aztan egy sablon késziil, ami mar a m{itét
elétt a sebészek rendelkezésére all, jelentésen csdkkentve a
sziv keringésbdl torténd kizarasanak idétartamat.

Eddig harom sikeres mutét zajlott le Pécsett ezzel a mod-
szerrel dr. Léndrd LdszIé és dr. Pintér Ors kozremiikodésével,
tobb esetben pedig a szimuléacio soran deriilt ki, hogy a miitéti
moédszer nem alkalmazhat6 az adott beteg esetében. Mindez
szintén pozitiv fejlemény, hiszen ennek révén sikeriilt megki-
mélni 6ket egy nagy megprobaltatassal jard, egyben sikerte-
len miitéttdl, az egyik paciensen pedig ez utan hajtottak végre
sikeres szivtranszplantaciot.

Hasonloképpen a szervi funkcidok valdésaghti modellezé-
sét és ennek koszonhetben az eredeti mitkodés helyreallitasat
célozza a pécsi munkacsoport fiil-orr-gégészekkel (dr. Luj-
ber Laszlo és munkatarsai) vald egyiittmiikodése a 1égcsd
rekonstrukcids eljarasok soran. A kérdésnek kiilon szomort
aktualitast ad a koronavirus-jarvany miatt tartéosan lélegez-
tetOgépre keriiltek magas szama, az 6 esetiikben ugyanis ko-
moly a kockazata annak, hogy a 1égcsoviik porcai elfolydsod-
nak, és helyreallitdo miitétet kell végrehajtani. A munka jelen
pillanatban az allatkisérletes fazisban tart.

Orvos-mérnék multikaszt

Talan a fenti példakbol kideriilt mar, hogy az egyre inkabb
elérhetének szamitd technologia mellett a tobb teriiletet atfo-
g6 megkozelitési mod is elengedhetetlen a sikerhez. Ahogy
Gasz Balazs mondja, a k6z6s munkat végz6 orvosoknak ki-
csit mérndkiil, a mérndkdknek pedig kicsit orvosul kell gon-
dolkoznia, ennek az jfajta megkdzelitésnek és munkamaod-
szernek pedig a hagyomanyokra és szilard viszonyokra épiild
egészségiigyben kell érvényesiilni. A sajatos karrierutjanak
koszonhetden mind a két szakteriiletre ralatod pécsi szakember
tapasztalata szerint az orvosok tilnyomo tobbsége pozitivan

all a mutéteket megkdnnyitd, és akar betegek életét megmen-
té uj eljarasokhoz, és ezt a szerteagazo egyiittmiikddések is
demonstraljak: Pécsett tobbek kozott az ideg-, mellkas- és
szivsebészet, flil-orr-gégészet, ortopédia €s traumatologia
teriiletein forrtak ki mar bizonyitott 0 eljarasok, de egyre in-
kabb az orszag tobb pontjan szervezddnek kooperaciok. Az
eltérd latasmodok talalkozasa pedig még tobb kozos gondol-
kodashoz és Gjabb eredményekhez vezet.

A technologiai fejlodés kovetkezd fazisa a kiterjesztett
valdsag sebészeti alkalmazasa lehet. Az mar a belathato jovo,
hogy a beavatkozast végzd sebész szamara egy kiterjesztett
valdsag szemiiveg szolgaltasson kontrollt a miitét soran, fel-
vazolva a végpontokat ¢és a jellemzd hibalehet6ségeket, és
a kiterjesztett valosagnak, illetve a 3D technologianak az
oktatasban is egyre nagyobb szerepe lehet, hiszen a sikeres
beavatkozasok dokumentacioja tananyagként és gyakorlati
alapanyagként tud majd szolgalni. Tovabbi oktatasi lehetdség
a sebészek altal szimulacios koriilmények kozott gyakorolt
beavatkozasok varhaté eredményeinek, esetleges hibalehet-
ségeinek bemutatasa, ami alapjan a kritikus fontossagu sebé-
szeti tapasztalat jelentdsen novelhetd.

A jovoben egyre nagyobb sziikség lesz a Gasz Balazs-
hoz és munkatarsaihoz hasonl6 hibrid érdeklédési korrel és
tudassal rendelkez6é szakemberekre, és ezt a célt szolgalja
a Pécsi Tudomanyegyetemen szeptemberben induld egész-
ségiigyi mérnoki mesterképzés (https://aok.pte.hu/hu/menu-
pont/1080). Es hogy miért lehet érdemes egy egészségiigyi
szakembernek a miiszaki dolgokba iitnie az orrat, egy mii-
szakinak pedig az egészségiigyickbe? Gasz Balazs szerint
mar csak felfedezés 6rome miatt is. ,,Nincs nagyobb élmény
annal, amikor orvosként megértjiik a dolgokat, mérndkként
modszereket talalunk hozza, majd ennek kdszonhetéen kdzos
megoldast tudunk kinalni — és ezek aztan ujabb és ujabb lehe-
tdségekhez vezetnek.”

Stemler Miklos

Tobb ezer egyetemi hallgato segitette az elmult hetekben,
honapokban az egészségiigyi intézmények, szolgaltatok
munkajat, akik PCR-teszteket végeztek, Covid-betegeket
lattak el vagy éppen adminisztraltak —irja a novekedes.hu.

Az Innovacioés és Technologiai Minisztériumtol megtudtak,
hogy tavaly oktobertdl februarig a sziirésekben tobb mint 2
ezer hallgaté vett részt, a ment6knél pedig kozel 26 ezer mii-
szakot adtak a hallgatok. Emellett 64 korhazban mintegy ezren
lattak el egészségiigyi, valsaghelyzeti feladatot. A kozvetlen
egészségiigyi ellatasba elsésorban a felsébbéves orvos-, fog-
orvos- és apolohallgatokat vontak be, az alsobb évfolyamon
tanuldk, illetve az egészségtudomanyi és a gyogyszerészhall-
gatok inkabb tesztelési és egyéb feladatokat kaptak. Ahogyan
azok az egyetemistak is, akik onkéntesként csatlakoztak be
mas felsoktatasi intézményekbdl a jarvany elleni védekezés-
be.

Ajarvany harmadik hullaméban az orvos- és egészségtudo-
manyi képzohelyeken kiviil a Corvinus Egyetem, a Miiegye-
tem, az ELTE, valamint a Pazmany Péter Katolikus Egyetem
hallgatoi koziil is sokan kivették a résziiket a munkabol, féként
az adminisztrativ munkakorokben, vagy éppen a hazhoz mend

A koronavirus-jarvany elleni védekezésben tobb ezer egyetemi hallgato vett részt

koronavirus-tesztelé csapatok soférjeiként. A mentdknél mar
naponta mintegy 600 hallgat6 dolgozott, a korhazakba, klini-
kai kdzpontokba marcius végén kirendelt egyetemistak szama
pedig hozzavetdlegesen 650 {6 volt.

Az ITM adatai szerint 2021. marcius 8-t6l mostanaig 6sz-
szesen mintegy 10 400 hallgatot rendeltek ki a korhazakba,
illetve a mentdszolgalathoz. A jarvany enyhiilésével a hallga-
tok foglalkoztatasanak igénye is alabbhagyott: majusban mar
naponta csak 250-350 egyetemistara volt sziiksége az OMSZ-
nak, a korhazakban ¢és klinikakon pedig jelenleg mintegy 80
fot foglalkoztatnak.

A kirendelt egyetemistak hétkoznap 10 ezer, hétvégén és
innepnapokon 15 ezer forintot kaptak, ami ado- és jarulék-
mentes, €s szocialis hozzajarulasi adot sem kell fizetni utana.
Az dnkéntes tevékenységet végzd hallgatok pedig ugyneve-
zett kozéleti 6sztondijban részesiiltek. A vonatkozo rendelet
szerint a hallgatok szamara étkeztetést és sziikség esetén szal-
last is biztositani kellett az egészségligyi szolgaltatoknak.

A Pécsi Tudomanyegyetem 450 hallgatoja vett részt a jar-
vanyiigyi védekezésben az oltohelyeken, a PCR-tesztelésnél,
illetve az eredmények laboratoriumi feldolgozasanal a Koro-
navirus Ellato Kézpontban, valamint az intenziv ellatasban is.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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A hallgatoi elmeény fokozasa digitalis tanulasi terek segitségével

Jovébe mutaté oktatdsfejlesztési iranyok a PTE Altaldnos Orvostudomdnyi Kardn

A PotePillars ,,Tanulasi kultira koncepci6” alapjan az
AR- és VR-technoldégiak (Augmented Reality: kiterjesztett
valdsag, Virtual Reality: virtudlis valosag) integralasa, a digi-
talis tanuldterek fejlesztése és egyaltalin a legmodernebb
technoldgiai ujitasok implementaldsa a mindennapi okta-
tasi gyakorlatba fontos része a pécsi orvoskar fejlesztési
stratégidjanak. Az elvaras nem kevesebb, mint egy minden
elemében modern, naprakész, még magasabb szintii elmé-
leti és klinikai orvosképzés megvalésitasa.

A ,.Digitalis tanulasi terek kialakitdsa” elnevezésli program
vagy a PTE AOK atfogo fejlesztési tervén, a PotePillars-on
beliil a Tanulési kultira koncepci6 az egyik pillér. F6 célki-
tzése a képzési tevékenység innovativ elemekkel torténd
korszertisitése, hogy ezaltal az oktatds még inkabb gyakor-
lat— és élményalapuva valjon. A feladat komplexitdsa miatt
nagyon széles korti egylittmiikodésre van sziikség a kar legkii-
lonfélébb szervezeti egységei kozott, sét, a PTE 3D Kozpont
¢és a Klinikai Kozpont részvétele miatt még azon is tilmutatd
modon.

Részét képezi a sziikséges stream-rendszer kiépitése, az 1j
oktatasi tomb szamitégépes €s egyéb termeinek felkészitése,
a késobbiekben bemutatasra keriilé Learning Arch elképzelés
kidolgozasa, oktatési tartalomfejlesztés, a 3D-nyomtatasi és
vizualizécios kapacitasok hatékony kihasznalasa, és mindezek
Osszekotésére egy egységes felhaszndloi feliilet 1étrehozasa.
A munkacsoport hosszabb tavu feladata ezeknek a korszerti
megoldasoknak a gyakorlati koriilmények kozotti tesztelése
¢és az egyes technoldgiak objektiv értékelése is.

Az1j tipusu (elsdsorban AR / VR) oktatasi tartalmak jelen-
tdsége, hogy jo kiegészitdi lehetnek mind az alapozé modul,
mind pedig a klinikai targyak oktatasanak. Az alapozé modul-
ban segithetik a haAromdimenzids 1atdsmadd kialakitasat, illetve
az egyes strukturdk és folyamatok jobb térbeli megértését. A
klinikai oktatasban pedig lehetéséget nyujtanak arra, hogy az
oktatott eljarasokat, beavatkozasokat az orvos szemszogébol
mutasséak be. Kifejezetten hasznos lehet olyan esetekben, ahol
még a kiscsoportos oktatds sem nyujt megfeleld lehetéséget
arra, hogy minden hallgaté egyidejlileg figyelhesse a munka-
folyamat 1épéseit, a tobbszori ismétlés pedig nem kivitelezhe-
t6 (pl. invaziv eszkozos vizsgalati és terapias eljarasok, miité-
tek, ndgyogyaszati vizsgalatok, stb.).

Szomoru aktualitast ad ennek a tanulasi lehetéségnek a
jarvanyiigyi helyzet, ahol kiemelt fontossagu az egyének kozti
tavolsagtartas, kiilondsen az orvosi beavatkozasok kivitelezé-
se soran. Ezeknek az elképzeléseknek a gyakorlatba atiilteté-
sét az un. Learning Arch projektben felkért szakemberek hi-
vatottak kidolgozni, akik kozott olyan neveket talalunk, mint
dr. Komocsi Andrdas professzor, dr. Rendeki Szilard, Kittkané
Bodi Katalin, Bencze Zsolt, dr. Csaba Gergely, dr. Farkas Jo-
zsef, dr. Bogar Péter, Bene Matydas, Hillebrand Péter, Széke
Andras, dr. Kupo Péter, dr. Toth Luca, Bognar Ernd, dr. Ma-
roti Peéter, Varga Zsuzsanna, dr. Fiizesi Zsuzsanna professzor.

A Learning Arch stratégiai alprojekt

— ,,Els6sorban a hallgatoi tanulasi élményt szeretnénk fejlesz-
teni Uj technologiak implementalasaval. Ez azt jelenti, hogy az
orvosi tananyagokat holisztikus mddon rendeznénk tartalmak-
ba és innovativ technoldgidkkal egészitenénk ki. Ezek alatt
értek kiilonféle interaktiv 3D-tartalmakat, 3D-modelleket,
szerkesztett vagy valos idejii 3D-felvételeket, annotalt dicom
felvételeket, amelyek az orvosképzésnek nagyon fontos tartal-
mi részei. Osszefoglalva: egy olyan tananyagfejlesztési rend-
szeren dolgoznak a kollégak, amelyben a kiilonféle modalita-
su tartalmakat egyfajta tananyagga lehet szervezni” — mondta
dr. Maréti Péter, aki a munkacsoport tagjaként mar a projektet
megel6zden is behatdan foglalkozott a fejlett technologiak
gyakorlatba iltetésével, példaul a MediSkillsLab kapcsan.

—,,A ,,Learning Arch” alprojekt koherens egységbe, ,,ivbe”
foglalja az egyes orvosi technikai és nem-technikai készségek,
,,skillek” magas szinvonalon tortén6 oktatasat, ezaltal biztosit-
va a gyakorlat-orientalt képzés megvalosuldsat. Fontos szem-
pont a klinikai kiscsoportos oktatasra tett kezdeményezések
eddigi sikereinek implementalasa. Epitkezik a ,,Digitalis tanu-
lasi terek” projekt mas elemeire is, hangstlyos szerepet kap-
nak az innovativ technologiak (példaul AR-, VR-, 3D-nyom-
tatas, e-learning megoldasok stb.). Részét képezi emellett az
innovativ orvosi technoldgiakkal kapcsolatos oktatasi lehe-
toségek feltérképezése is, esetleg kurrikulumba torténd be-
épitése” — foglalja 6ssze dr. Maroti Péter a ,,Learning Arch”
célkitiizéseit.

A tartalmi elemek egyik legfontosabb jellemzdje, hogy az
orvosképzo egyetemek altal egységesen elfogadott Képzési és
Kimeneti Kovetelményekbdl (KKK) indul ki, igy az alapozd
és preklinikai ismereteket ,,igazitja” a kotelezOen elsajatitando
orvosi kompetenciakhoz. A ,,Learning Arch” jellemzdje, hogy
az adott készség vonatkozasaban mar az elméleti ismeretek-
t6l kezd6dden a gyakorlati aspektusokat veszi figyelembe, és
a folyamatos gyakorlast, kompetenciafejlesztést tartja szem
el6tt. A koncepcio 1ényege, hogy az j megkozelitéssel zajlo
oktatasi forma interaktiv, intuitiv legyen, hogy az egyes kész-
ségeket a lehetd legmagasabb szinten sajatithassak el a részt-
vevok. Ennek elengedhetetlen feltétele a klinikai és elméleti
szakemberek kozotti folyamatos kommunikacio és szakmai
egyeztetes.

Az 1j tipusu tartalmak értékes kiegészitd eszkozei lehet-
nek nemcsak az egyes tantargyak tematikus oktatasanak, ha-

s
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egyszeriibb és akar bonyolultabb orvosi beavatkozasokhoz
sziikséges elméleti és gyakorlati ismeretek elsajatitdsanak fo-
lyamatéba. Ennek vannak mar prototipusai, miikddo egységei,
rdadasul ezek mind helyi, egyetemi, orvoskari fejlesztések.

»A masik nagy célkitlizése ezeknek a fejlesztéseknek,
amelyeken a kollégaink dolgoznak, hogy a klinikai tartalma-
kat — audiovizualis vagy specialis orvosi tartalmakat — be tud-
juk csatornazni az elméleti oktatdsi tombbe is” — mutat ra dr.
Maroti Péter. — ,,Az 0j oktatdsi tombbe keriilé audiovizualis
oktatastechnologiai megoldasokban komoly lehetdségeket 1a-
tunk ezeken a tertileteken. Az itt hasznalt rendszert szeretnénk
kiegésziteni olyan modon, hogy a vazolt tartalmakat, €16 vagy
szerkesztett kozvetitéseket az oktatasi folyamatba be tudjuk
kapcsolni, legyen a rendszerek kdzott egy kdnnyen hasznalha-
t6 interfész. Ugyanezek igazak a POTEPediara is, amelynek
elméleti tananyagait kivaldan kiegészitenék ezek az interaktiv
vagy innovativ tartalmak. Mar a kezdetektdl tigy alltunk neki
a munkanak, hogy ezek a rendszerek kompatibilisek legyenek
egymassal.”

Technologiai hattér
A ,Learning Arch” koncepci6é — szorosan kapcsolédva a Di-
gitalis Tanulasi Terek részfeladat mas munkacsoportjaihoz
— erdteljesen épit az innovativ oktatastechnoldgiai megolda-
sokra:
* AR- és VR-megoldasok
+ Innovativ tananyagkezeld rendszerek, pl: POTEPedia
(LCMS)
+ Innovativ tananyagszerkeszt6 rendszerek — integralt tan-
anyagok: pl: M3DVision
* 3D-modellek, demonstracios eszk6zok
* Szimulacios eszkdzpark

A sziikséges technologiai hatteret a Szimulacios Oktatasi
Intézet és a 3D Nyomtatasi és Vizualizacios Kozpont képes
szolgaltatni, az ottani munkat Csaba Gergely és Farkas Jo-
zsef irdnyitjak mint ennek az alprojektnek a koordinatorai. A
,Learning Arch”-ban megjelennek a kisallatmiitétek és cada-
vermitétek altal oktathato skillek, készségek is, végezetiil pe-
dig maga a klinikai gyakorlat, valés paciensek bevonasaval,
természetesen megfeleld oktatdi feliigyelettel.

,,Két olyan szervezeti egység van, ahol egyfajta pilot pro-
jektként szeretnénk ezeket az eszkdzoket kiprobalni, ezek az
Idegsebészeti és a Szivgyogyaszati Klinika. Klinikai oldalrél
nézve a legfontosabb a gyorsasag és az egyszertiség. Nyilvan-
valdan a gyogyaszati munkat nem zavarhatja meg semmilyen
moédon, hogy felvétel vagy kozvetités torténik, illetve nem lesz
kiilén szakember, aki az anyagokat feldolgozza, f6leg az é16

p—
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kozvetitéseknél. Nagyon gyorsan és valamelyest ,,eléemész-
tett” forméban kell az informaciokat a hallgatokhoz eljuttat-
nunk. Természetesen a tartalmak kés6bb képezhetik majd ré-
szét ,.konzerv” oktatdsi anyagoknak, ahol mar szerkeszthetdk,
tovabb feldolgozhatdk, de a rendszer elsdsorban az egyszerii
hasznalatra és a sebességre optimalizalt” — ismerteti a tervek
szerint mas, a kozeljovoben megvalosithatd elképzeléseket
Maroti, hozzatéve, hogy mint minden tjdonsag esetén, foko-
zottan iigyelni fognak a bevezetés koriilményeire. — ,,Nagyon
fontos a visszacsatolas, a felhasznaloi oldallal valé egyezte-
tés a hallgatokkal és az oktatokkal, és a rendszert napi szinten
majd iizemeltetd kollégakkal.”

Egy gyakorlati példa: gerincvel6i csapolas oktatisa a
Learning Arch szerint

Els6 1épésben lehet6ség nyilna a sziikséges alapozd ismeretek
(pl. anatomia) elsajatitasara. Ehhez a fazishoz kivalé hatteret
biztositanak az Anatomiai Intézet oktatasi céllal boncolt tete-
meir6l fotogrammetrids modszerrel késziilt haromdimenzids
modellek. Az elkésziilt, térben forgathaté sémadk, valamint az
adott strukturdk, régiok rovid szoveges leirasai lehetévé te-
szik, hogy a felhasznaldok helyhez kotottség nélkiil foglalkoz-
hassanak az anyaggal, és sajatithasséak el a beavatkozasokhoz
elengedhetetleniil sziikséges anatomiai ismereteket.

A Learning Arch koncepcié ezen részével dr. Farkas Jo-
zsef foglalkozik. A tancélos radiologiai felvételek €s a segitsé-
giikkel eléallitott haromdimenzios modellek tovabb segitik az
alapozo és klinikai targyak kozti vertikalis integraciot, kiva-
l6an szolgélva ezzel a Learning Arch célkitizéseit. Ezt kove-
téen a technikai kivitelezés elméletének a tanulmanyozéasara
kertilhet sor, amit jol kiegészit egy, a vizsgalatot végz0 orvos
szemszogebol készitett két- és/vagy haromdimenzios felvétel.

A tanulads masodik 1épcsdjében a beavatkozast a hallga-
to gyakorolhatja, fejlesztheti manualis képességeit a Medi-
SkillsLab-ben rendelkezésre allo szimulatorok segitségével.
A folyamat kovetkezd 1épése a beavatkozas gyakorlasa for-
malinban vagy Thiel-eljarassal fixalt tetemeken, illetve egyes
esetekben kisérleti allatokon. A manudlis készségek elsajatita-
sén kivﬁl az egyes beavatkozésok kapcsén kialakul(’) kommu-

A vézolt ,Learning Arch”, mely az eljarasok széles ko-
rében alkalmazhato, jo alapot és Onbizalmat biztosit ahhoz,
hogy a konkrét beavatkozast sikerrel hajtsa végre a hallgatd
val6s klinikai koriilmények kozt, mar az els6 éles helyzetben.

Ok 0] Szabé Gabor

[= Virtualis galéria a Tanuldsi Kultura Koncepciohoz
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w~Megerositett abban, hogy a tényleges képzésre is
jelentkezzek majd az egyetem végeztével”

A PoteCross kepzésprogram a hallgato szemszogebol

Karunk — a PTE 6t masik karaval egyiittmiikodve — a
2020/2021-es tanév tavaszi félévétdl PoteCross elnevezés-
sel kombinalt képzésprogramot hirdetett. Ennek célja,
hogy lehetéséget biztositson a tehetséges, kivaléan teljesi-
t6 orvostanhallgatéknak a gradualis képzésiik ideje alatt
uj képesités szerzésének megalapozasara. A palyazatra
azok a magyar, altalanos orvos szakos hallgaték jelent-
kezhettek, akik aktiv hallgat6i jogviszonnyal rendelkez-
nek, és sikeresen teljesitették a feltételként szabott, ko-
telezd tantargyakat. A tavaszi szemeszterben négy didk
csatlakozott a programhoz, akik februarban kezdték meg
tanulmanyaikat. Bdlint Benedek hatodéves hallgato is ko-
zéjiik tartozott, akivel a félév soran szerzett tapasztalata-
irél beszélgettiink.

— Mely szakiranyu tovabbképzést valasztotta és miért
éppen azt?

— A Mivészeti Kar altal meghirdetett miivészetterapia
szakiranyu tovabbképzést valasztottam. Ennek az volt az
oka, hogy orvostanhallgatoként két évig jarhattam a dr. Ka-
nizsai Melinda altal vezetett mlivészetterapids csoportokba a
Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinikara, és az itt toltott id6
alatt a mtivészetterapia, mint terapids modalitds, megtetszett.
Leendd gyermek- és ifjisagpszichiater rezidensként ugy gon-
dolom, hogy a miivészetterapia értékes modszer, mind az azt
végz6 szakember, mind a kliens sokat profitalhat beldle.

— Hogyan fért bele az életébe, a tanulmanyai sokasaga
kozé a képzés?

— Szerencsére a hatodév id6beosztasa egy kicsit rugal-
masabb, mint a kordbbi éveké, mivel a hallgatok maguknak
osztjak be az idejiiket az egyes gyakorlatokra és vizsgakra.
Az ugyanakkor nehézséget jelentett, hogy az allamvizsgdm
utan két nappal vizsgdznom kellett miivészetpszichologiabol
a pihenés helyett.

— Milyen formaban zajlott a képzés?

— Online formaban, tombdsitett rendszerben. Két-harom-
hetente voltak oraink, hétvégenként, Teams-en. A PoteCross
képzés hallgatdi hdrom kurzusra nyertek felvételt, ami alkal-
manként 3-5 6rat jelentett, a harom targy egyike pedig 6n-
allo kutatomunka keretein beliil zajlott, Csontvary Kosztka
Tivadar életmiivével kapcsolatosan. Ez utdbbi volt szamomra
a legtdbb energiat igényld feladat, ugyanakkor szoérakozta-
t6 is. Nekem egy kicsit kedvezett az online oktatds abbdl a
szempontbol, hogy a hatodéves gyakorlataimat tobbségében
nem Pécsett végeztem, ezért nem kellett leutaznom az orak-
ra, ugyanakkor tobb olyan elem kimaradt a képzésbol, amely
csak a jelenléti oktatds keretein beliil valdsulhatott volna
meg, példaul egy latogatas a Csontvary Muzeumba dr. Aknai
Tamas vezetésével. Ezt természetesen potolni fogjuk a jovo-
ben.

— Milyenek voltak az el6adasok, az oktaték?

— Minden eléadés érdekes volt, az oktatdk dialdgusra is
lehetdséget adtak, tobb eldadas is tartalmazott interaktiv ele-
meket. Dr: Varga Julia eléadasan példaul Almodovar egyik

filmjét néztiik és beszéltiik meg Norman N. Holland befoga-
das-lélektani modellje alapjan, egyszeriibben szdlva: kiben,
milyen érzéseket, fantaziakat valtott ki egy adott filmrészlet.
Pszichiatriai elétanulmdnyaim révén az oktatok egy részét
megismerhettem. Az eléadok kozott volt dr Herold Robert,
aki a gyakorlatvezetém volt pszichiatriabol 6tddévben, és
aki ,,Jazz, melancholia, depresszi6” cimmel tartott eléadast,
amit nagyon érdekesnek talaltam, dr. Révész Gyorgy pedig a
miivészetpszichologia rejtelmeibe vezetett be minket, Arisz-
totelésztdl Freudon keresztiil az idegtudomanyig minden el6-
kertilt.

— Nehéznek bizonyult a képzés?

— Azok a kurzusok nem voltak azok, amiken részt vehet-
tem. Az orvosi egyetem elektiv és fakultativ tantargyainak
megfeleld nehézségliek a felveheto targyak — ezzel az infor-
macioval talan segiteni tudom azokat a hallgatokat, akik még
gondolkoznak azon, beillesszék-e tanulmanyaik soraba a Po-
teCross képzésprogramot is.

— Azt kapta, amit vart is téle?

— Teljes mértékben. Azért jelentkeztem, hogy betekintést
nyerhessek a képzésbe, miel6tt ténylegesen megpalyazom azt
az egyetem elvégzését kovetden. Emellett egy kis kitekintést
is nyerhettem a pszicholdgia és a miivészet vilagaba az 6lmos
orvosi tanterv mellett.

— Hogyan fogja tudni hasznositani a képzés soran
szerzett tapasztalatokat?

— Szélesebb ralatasom lett a gyogyitd tevékenységre az-
altal, hogy a bioldgiai és pszichologiai megkdzelités mellett
a mivészet gyogyito erejébe is bepillantast nyerhettem, és a
képzés soran ennek a folyamatnak a tudomanyos hatterét is
megismerhettem. Megerdsitett abban, hogy a tényleges kép-
zésre is jelentkezzek majd az egyetem végeztével. Mindenki-
nek csak ajanlani tudom.

Schweier Rita
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A Magyar Gyermeksebész Tarsasadg 2021. évi tudomanyos
iilése és a fiatalok féruma ebben az évben Szegeden 2021.
junius 4-5-én, — a pandemia harmadik hulldma utan az els6
rendezvények kozott — személyes jelenléttel keriilt megren-
dezésre.

MAGYAR GYERMEKSEBESZ
TARSASAG

2021, EVI TUDOMANYOS ULESE
£S FIATALOK FORUMA

Dr. Vajda Péter, dr. Vdstyan Attila

Kongresszusi beszamolo — Magyar Gyermeksebész Tarsasag
2021. évi tudomanyos iilése és fiatalok foruma

A tudomanyos iilés fobb témai az alapkutatassal foglal-
kozo eldéadasok mellett, a klinikai (hasi, urologia-, mellka-
si- és traumatologiai) korképek kezelései voltak, dontden
esetismertetések formajaban. Természetesen a Covid-19
pandemianak a gyermeksebészeti ellatasra gyakorolt hatd-
sairdl is érdekes, szinvonalas el6adasokat hallhattunk.

A Pécsi Gyermekgyogyaszati Klinika Manualis Tanszé-
ke 16 eldadas tartasaval vett részt a kongresszuson.

Dr. Lamberti Anna Gabriella a Gyermekgyodgyaszati
Klinika rezidens orvosa a ,,Gyermekkori radius torést stabi-
lizald, standard tiizési technikdk biomechanikai vizsgalata
3D nyomtatott miicsonton” cimii eldadasaval a fiatalok f6-
ruma 2. helyezését nyerte el.

A kongresszuson a Magyar Gyermeksebész Tarsasag
tisztujitd Kozgytilése, az 0j vezetéség megvalasztasa is
lezajlott. A tarsasag lekdszond elndkét dr. Vastyan Attilat,
a Gyermekgyogyaszati Klinika Manualis Tanszékének ve-
zetdje dr. Vajda Péter, a 2019-ben megvalasztott elndk val-
totta.

Dr. Jozsa Gergo
egyetemi adjunktus

Altalanos orvosok és fogorvosok potavatasa

Karunk jinius 26-dn rendezte az altalinos orvosok és
fogorvosok poétavatast a dr. Romhanyi Gyoérgy auldban.
Kiilonosen meghat6 iinnepség volt ez, hiszen az ifji dok-
toroknak tavaly csak irasban volt lehetdségiik az orvosi
eskii letételére.

,»Egy orvosegyetem életében az egyik legkiemelkeddbb pil-
lanat az orvosavatas, errél nem szabad lemondani, ezért nagy
o0rom, hogy ma itt lehetiink” — mondta koszontdjében Bodis
Jozsef professzor, az Innovacios és Technologiai Miniszté-
rium felsdoktatasért, innovacidért és szakképzésért felelds
allamtitkara, aki tinnepi beszédében szolt az orvosi hivatas
nagyszerliségérodl, szépségérol is. Kiemelte: az elmult egy év
még inkabb bizonyitotta, hogy a fejlddésben nincs megallas,
ahhoz, hogy magas szinten ¢s humanummal végezhessék a
munkdjukat, folyamatosan tanulni kell, ami kiilondsen igaz
az orvosi hivatasra. Els6ként az altalanos orvos szakon vég-
zett doktorok tették le az orvosi eskiit, utanuk kovetkeztek a
fogorvosok. Nyitrai Miklés dékan az AOK doktorai nevében
kézadassal gratulalt nekik diploméjuk megszerzéséhez és or-
vosi palyajuk megkezdéséhez. Mindannyian emléklapot kap-
tak, a summa cum laude mindsitéssel végzett doktorok az Er-
zsébet-gylrtit, valamint az orvoskar ajandékat is atvehették.
A hallgatok az el6z6 évekhez hasonldan tavaly is részesiiltek
elismerésekben, amiket postan juttatott el a kar szamukra. Az
iinnepségen személyesen is gratulaltak nekik.

A Mestyan Gyula dijat, amire Mestyan Gyula gyermek-
gyogyasz professzor emlékére a kiemelkedd TDK-munkat
felmutat6 végzds hallgatok palyazhattak, dr. Kremzner No-
émi Rita orvos és dr. Niklai Réka Rebeka fogorvos nyerték
el.

Tobb éves kimagaslo klinikai demonstratori tevékeny-
ségéért oklevélben részesiilt: dr. Buda Agnes és dr. Johan-
nes Maria Athanasius Broll.

Unnepi beszédet tartott dr. Nyitrai Miklés professzor,
karunk dékanja is. ,,Fajo volt meghozni azt a dontést, hogy
el kell halasztani az avatast, de a sors kegyes volt hozzank,
¢és ha nem is a kardcsonyfa mellett, de most iinnepelhetiink”
— mondta, majd a csapatsportok parhuzamaval élve beszélt
az Osszefogas fontossdgarol, a kozosségben rejlé erdrdl, az
egylivé tartozasrol, a kozos tinneplés jelentdségérdl. Hang-
sulyozta: minden fejléddés a kozodsségekre épiil. Hidba van
fejlesztés, ha nincs k6zosség, ami hegyeket képes megmoz-
gatni. Az orvoskar is ilyen, egy nagy csalad, ahova a tovabbi-
akban is visszavarjak az egykori hallgatokat.

Tényi Tamas dékéanhelyettes az angol, dr. Czopf Ldszlo
dékanhelyettes a német nyelvii programon végzett doktoro-
kat koszontotte, dr. Nagy Akos szakvezeté magyar, angol és
német nyelvii kdszontést mondott. A potavatas zarasaként
az 1j épiilet auldjdban pezsgds koccintdssal iinnepelték az 1)
doktorokat.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Beszamolo a Magyar Gyermekorvosok Tarsasaga 2021. évi,
junius 24-26. kozott, Pécsett megrendezett Nagygyuleserol

Decsi Tamds professzor, valamint Erhardt Eva és Csdbi
Gyorgyi docens asszonyok szervezésében keriilt megrende-
zésre az MGYT 2021. évi Nagygytlése, hibrid formaban. A
pandémia eseményei a tavalyi taldlkozast lehetetlenné tették,
igy a PTE Gyermekgydgyaszati Klinika munkatarsai még
nagyobb varakozassal és lelkesedéssel késziiltek a rendez-
vényre. A minket koriilvevd virushelyzethez alkalmazkodva
mindenki lehetdséget kapott, hogy itt lehessen Pécsett — ha
nem is €l6ben, a virtualis térben, online becsatlakozva.

A kongresszus cstitortoki programjanak a Kodaly Koz-
pont — eurdpai szinten is kiemelkedd épitészeti értékii — nagy-
terme adott otthont. A pénteki és szombati programot a Tu-
daskdzpont épiiletében tartottuk.

A megnyit6 linnepséget Decsi Tamas professzor, a PTE
KK Gyermekgyodgyaszati Klinika igazgatdja vezette, és a
szervezOk nevében elséként koszontotte a résztvevoket.
Dr. Sebestyén Andor, a PTE KK elndke 6romét fejezte ki,
hogy sok honapos ,,tavollét” utan ismét lehetéség van a sze-
mélyes talalkozora, s els6k kdzott Pécs varosdban keriilhet
sor tudomanyos rendezvényre. Dr: Tényi Tamds a PTE AOK
altalanos dékanhelyettese a dékani vezetés nevében kdszon-
totte a résztvevoket. Harom gondolatot emelt ki a program
ismeretében: a Covid-pandémia gyermekgydgyaszati kihiva-
sait, a tranzici6 szerepét a kiilonbozo szakteriileteken és azt,
hogy a gyermekgydgyaszat a specializacio mellett is 6rzi a
tradicioban gyodkerezd, atfogd szemléletet. Dr: Gdrdos Ldsz-
16 a Magyar Gyermekorvosok Térsasdganak elndke nyitotta
meg hivatalos formaban a Nagygytilést, koszonetet mondva
a szervezOknek a batorsagért, hiszen 4-6 héttel korabban még
szamos kockazata volt az €16, személyes részvételli esemé-
nyek szervezésének. Hangsulyozta, hogy a Covid-jarvany
kérdései nem kihagyhatok a programbol, mert a masodik hul-
lamtdl kezd6dden mar sok gyermek kertilt a gyermekorvosok
latokorébe, a jarvany a kisebb korhazakban is megjelent, s je-
lenleg sem tudhat6 a pontos kérlefolyds. Méltatta a gyermek-
gybgyészat Osszetartd erejét. Dr: Erhardt Eva foszervezoként
megkdszonte a tdmogatdk bizalmat, a Gyermekgydgyaszati
Klinika minden munkatarsdnak a szervezésben nyujtott se-
gitségét. A megnyitdt kdvetden ,,A Gyermekgyogyaszat ak-
kor és most” cimmel kezd6do iilés eloadoi Decsi Tamas, Kiss
Csongor és Szabo Andras professzorok voltak. Ezt az emlék-
eléadasok ¢s dijatadasok kovették. A Schoepf-Merei Emlé-
kérmet Tulassay Tivadar professzor ur, a Kerpel-Fronius
Odon dijat Reusz Gyorgy professzor tr kapta, a Békay Ja-
nos Emlékérmet dr. Szabé Eva féorvosné és dr. Péta Gyorgy
hazi gyermekorvos vehették at. Idén elészor keriilt atadasra
az Olah Eva ,emléktoll”, melyet a ,,Gyermekgyogyaszat”
folyodiratban megjelent legjobb esetismertetés elsé szerzdje,
2021-ben dr. Elmont Beatrix kapta. A Flesch Armin dijat
Horvath Zsuzsanna doktorndnek itélték oda.

A kiilonbo6z6 szekciokban kozel 120 eldadas és poszter, il-
letve 30 online el6adas keriilt bemutatasra, koziilik 31 a PTE
KK Gyermekgyogyaszati Klinika munkatarsai részérol.

Az aktiv kongresszusi részvételhez a szinvonalas el6ada-
sok, valtozatos témak ¢&s a szép, 1égkondiciondlt kornyezet is
hozzajarultak.

Magyar Gye s
2021. évi Naa nviilése

Pécs, 2021

B v

Dr Gardos Laszlo dr Elmont Beatrlx dr. Pota Gyorgy, dr. Szabo
Eva, dr. Reusz Gyorgy

A rendezvény szinvonalat a tarsasagi programok tovabb
emelték. Csiitortokon este a Kodaly Kozpontban a Pécsi Vo-
nésok hangversenye szorakoztatta a résztvevoket, melyet
fogadas kovetett. Pénteken a Littke Etterem biztositotta a
kulinaris élvezetet és kotetlen beszélgetéseket a jelenlévok
szamara.

Dr. Erhardt Eva
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Az 1j technologiaval — a fémmel valo rogzitéssel szemben —
nincs sziikség masodik miitétre, kisebb a fert6zés kockazata
és rovidebb ideig tart a gyogyulas. Europaban Magyarorsza-
gon végeztek a legtdbb beavatkozast ezzel az eljarassal gyer-
meksériilteken. A fémcsavarokat, csontcsavarokat és drotokat
felszivodo implantatummal helyettesitik. Miutan a csont 6sz-
szeforr, az igynevezett polylaktat glikolat copolimer anyagt
rogzitd lebomlik és kitiriil a szervezetbdl.

Noha ezt az eljarast mar tiz éve hasznaljak Magyarorsza-
gon, ezek az operaciok még csak a technologia klinikai pro-
bainak szamitanak. Az ovatossagot dr. Jozsa Gergd, a Pécsi
Tudomanyegyetem Klinikai Kozpontjanak gyermeksebész
adjunktusa azzal indokolja, hogy ezzel a technolégiaval nem

Varga Marcell gyermekortopéd—tmumatolo’g-us szakorvos, dr. Kassai
Tamas (OBSI, gyermektraumatologus specialista) és dr. Jozsa Gergd

Felszivodo implantatumokkal gyogyltj ak a csonttorest

nagyon szabad hibazni. Ha a fémimplantatum vagy egy csa-
var rossz helyre keriil, az baj.

,,<Amikor ezzel az anyaggal dolgozom a miitdben, mindig
megemelkedik a szivfrekvenciam. Eppen azért, mert tudom,
hogy nem szabad hibaznom. A csavarnak, a hosszi rogzit6

szalaknak elsore kell a jo helyre keriilnitik” — mondja.

Bar a gyermekkori torések koriilbeliil 30-40 szazaléka ke-
zelhetd lenne ilyen implantatumokkal, a viligon még sehol
sem valt rutinna az eszkoéz hasznalata, mivel sok tapasztala-
tot kell gytijteni az anyagrol. Az Orszagos Baleseti Intézet-
ben ¢és a PTE Klinikai K&zpontjaban azért tudnak dolgozni a
felszivodo implantdtummal, mert lelkes orvosok alapitvanyi
¢és egyéb tdmogatasokbol megszerezték ra a forrast, és a me-
nedzsment is megértette és értékelte az eljaras pozitivumait.

Forras: Népszava

,4en a KEKen” Jotékonysagi Futas

4en a KEKEN, futas a baleseti sériilt gyermekekért jotékony-
sagi rendezvény soran 4 amat6r futd (Kovacs Tibor (Orosha-
za), Milutinovity Adrian (Szeged), Lengyel Robert (Erd) és
dr. Vizi Andras (Szeged) gyermeksebész, a jotékonysagi gytij-
tés futonagykovete) 7 nap alatt futotta végig az Orszagos Kék-
tara utvonalan az 1170 kilométeres tavot.

A kezdeményezés, a sportesemény célja volt felhivni a fi-
gyelmet a gyermeksériiltek ellatasara és annak fontossagara,
gyljtést szervezni a gyermektraumatologia ellatast végzo in-
tézetek szamara és a tamogatasokbodl befolyt dsszeget a ked-
vezményezett intézetek kdzott ardnyosan keriil elosztva olyan
jotékony célokat tAmogatni, mint tobbek kozott specidlis mi-
szerek, rogzitok, implantatumok beszerzésére.

Jelenleg Magyarorszagon gyermektraumatoldgia mint 6n-
all6 szakma nem létezik. Feln6tt baleseti sebészek és gyermek-
sebészek specializalodtak erre a szakteriilere. Célunk a magyar
gyermektraumatologia szekcid torekvését tdmogatni, hogy a
gyermeksériiltek ellatasa gordiilékenyebb és hatékonyabb —
de, ami a legfontosabb — a lehetd legmagasabb szinti legyen.

A kezdeményezés fovédnokei dr: Jozsa Gergd adjunktus
Pécsrdl, mint a Gyermektraumatologia Szekcid vezetdje és dr.
Kassai Tamas féorvos Budapestrdl, a Gyermektraumatologia
Szekcid korabbi vezetdjeként.

A hihetetlen 6sszefogassal 3 milli6 forint gyiilt 6ssze, igy
mind a 6 tamogatasra jelolt szervezet 500.000 forint adomanyt
vehet at.

A pécsi kedvezményezett a PTE KK Gyermekgydgya-
szati Klinika, Manudlis Tanszék, Sebészeti, Traumatoldgiai,
Fiil-Orr-Gégészeti Osztaly Gyermektraumatologiai Részlege.
Bemutatkozojukban igy mutattdk be munkajukat: A kisgyer-

mekek az elevenségiik
¢és a kivancsisaguk miatt
sériilnek gyakran, mig a
nagyobb, kamasz gyer-

MGYST és MTT koeds
Gyermektraumatoldgiai szekcio \uuoubc
cziton is szeremné kifejezni

Koszonetét, elismerését
és tiszteletét

mekek a figyelmetlenség 4 a kéken

¢és a véletlen baleset mi- jotékonysagi

att. Ellatasuk mindennapi maraton futéas

kihivast jelent a Manuélis csapatanak

tanszék munkatarsainak. | A bolesctbenmegsénult syenmekek nevében 1170000

hw mn.! minden |\]I\.N.f 1
4 nektr tohelyeken dolgozs apolok,
onmok nevében elismeres és hila a timogatasért
Mindenki nevében tisztelet a rendkivitli, példat mutaté
sportieljesitmény elon

e

Dr. Jorsa Gergd \\q rr'“y"'I Do Kassai Tamis
a seekcid elnbke maTOL a szekcio volt elnoke

Magyarorszhg 2021 mijus _s

Gyermekbarat  kor-
nyezetben a  legcse-
kélyebb fajdalommal
igyeksziink ellatni min-
den sériiltet. A hajas fej-
b6ron, az arcon 1évo se-
bek ellatasa a gyermekek ,,6romére” Histoacryl szovetragaszto
segitségével torténik. Miért az ,,6romére?”’, mert nincs szari és
varras, amitél minden gyermek (és sok feln6tt is) tart.

A torések kezelése szerteagazo, a gyermek életkora, a to-
rés tipusa, lokalizacioja alapjan egyénre szabott kezelést va-
lasztunk. A m{téti technikak folyamatos fejlddésével, ma mar
lehetdségiink van felszivodd implantatumok hasznalatara,
aminek oriasi elénye, hogy nem igényel Gjboli mitétet (fémel-
tavolitast) és nem okoz stresszt €s félelmet a gyermek és csa-
ladja részére. A miitétek dont6 tobbségét minimalisan invaziv
(kis metszésekkel) modon végezziik.

A munkacsoport legfobb feladata a sériilt gyermekek leg-
magasabb szinten torténdé gyermekbarat ellatasanak biztosita-
sa.

v‘
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Konnyed és betegbarat iziileti tiikrozés — csucstechnologia
a Traumatologiai és Kézsebészeti Klinikan

Az évtizedek ota ismert iziileti tiikrozéses eljarasok csiuics-
technolégidja keriilt karunk Traumatolégiai és Kézsebé-
szeti Klinikajara dr. Patczai Baldzs ortopéd és traumato-
légus szakorvos, klinikaigazgaté helyettes jévoltabol, aki
nem pusztan a technikat, de alkalmazasanak médszerét is
elhozta Magyarorszagra. Az 1,9 milliméteres, viszonylag
flexibilis optika a hozza tartozé kezeléegységgel kisebb,
mint egy szamitégépes egér, igy konnyedén elfér az orvos
markaban. A hivatalos nevén nanoszképhoz, avagy tiart-
roszkophoz tartozik konzol is, ami olyan, akar egy laptop,
ezen vetitédik ki az iziileten, illetve az inhiivelyen beliili
vilag. A szupermodern diagnosztikus és terapias eszkoz
hatékonysagarol, alkalmazasanak jovojérol is beszélget-
tiink dr. Patczai Balazzsal.

— A tiliartroszkop tetején latok két gombot, azok mire
valok?

— A tlartroszkophoz tartoz6 konzolon beallithato, hogy
milyen funkciokkal latjuk el a kamerat, fényképezni vagy vi-
dedzni szeretnénk-e vele, a két gomb erre szolgal. Ez a beteg-
biztonsag és a dokumentacios lehetdségek biztositdsa miatt is
fontos. Egy rendelében elvégzett tlartroszkdpos diagnoszti-
kus vizsgalat felvételeivel mar a definitiv miitéthez valo eld-
késziileteket is tudjuk segiteni. A miiszer kdzponti egységébe
optikai rendszer viszi be a vizsgalat soran latott képet, és vi-
lagitja meg a belso vilagot.

— A konzol mit tud?

— A szamitogépes jatékok vilagadban ismert fogalom a
konzol, ezt hasznaljuk itt is. Ez komputer, ami a végfelhasz-
naldknak lett tokéletesitve. Egyetlen gomb van rajta, illet-
ve egy bemeneti csatlakozd az egyszer hasznalatos optikai
részhez, a toltéshez, valamint az adatkinyeréshez pedig tobb
opci6 is lehetséges. Ad egy érintOképernyds feliiletet, ahol
regisztralhato a beteg, emellett tobb sebész feliiletét is képes
kezelni, a specialis beallitasok lehetdségével. A boka- vagy
labsebésznél a finom beallitasok elére behivhatok a panelek
alapjan.

Abban kiilonbozik az eddigi technologiaktol, hogy az
optikai egység csak egyszer hasznalatos, a konzol része pe-
dig kdnnyen hordozhato, megnyitva a lehetdséget a rendel6i
vizsgalatok iranyaba. Technoldgiai fejlesztésének az volt a
filozofidja, hogy minél kisebb artalom mellett a legnagyobb
informaciomennyiséget kaphassuk az iziileti sériilésekrol,
illetve elvaltozasokrol. Egy tliszirasnyi bemeneti pontbodl
bevihetd az optika, ezaltal konnyen vizsgalhat6 az iziilet és
az iziileti funkcié mozgas kozben, akar helyi érzéstelenités-
ben is. A szalagstabilitdsokat, a porc-instabilitasokat vagy
-mozgasokat nehéz lenne statikus MR- vagy CT-vizsgalat-
tal igazolni, esetleg cafolni. A rendszer része az optikahoz
hasonléan vékony eszkdzpark, melynek segitségével a ki-
sebb sériiléseket, elvaltozasokat el is tudjuk latni: meg tud-
juk mozgatni a meniscust a térdiziiletben, tudjuk értékelni a
keresztszalag-stabilitast és a sériilt porcdarabokat, az iziileti
belhartya-kettézeteket, az dsszendvéseket, tovabba a kisebb
cisztakat kezelni is tudjuk. Nincs sziikség még egy miitétre,
mert a definitiv ellatas ily mdédon megoldhato.

NANOSCOPE ™ CENTRUM

Arftwan™

Dr. Patczai Balazs, dr. Sebestyén Andor és dr. Wiegdnd Norbert

— A tii hova Kkeriil az artroszképban?

— Portalnak nevezziik a bemeneti csatornakat, ezek egyi-
ke az, ahol kameréaval vizualizaljuk a folyamatokat, a tobbi
pedig a munkacsatorna. Az iziileten beliili munkahoz hasznalt
eszkdzoket az utobbiakon vezetjiik be. Az eddigi 5 milliméter
vastagsagu eszkozokhoz képest itt csak 1,9 milliméter az esz-
kozok atmérdje, ami azért 1ényeges, mert a trokarok, avagy
a munkacsatornat biztosité hiivelyek eltavolitasa utan 6ssze
sem kell varrunk a sebet.

— Ha tehat a paciens eljon ilyen vizsgalatra, kap két
érzéstelenitd injekciot a térdébe, a tiiartroszképpal On
megtekinti a sériilt vagy elvaltozott teriiletet, ha sziiksé-
ges, helyben kezeli, végiil a beavatkozas helyét egyszeriien
leragasztja.

— Igen, ez a beavatkozas nem jar nagyobb artalommal,
mint egy iziileti injekcio.

— A hagyomanyos beavatkozas soran mekkora miitéti
heg marad?

— A hagyomanyos artroszkopos eszkozok mérettartoma-
nya a nanoszkop folott van, ezek 4,5 milliméteres optikék,
vastagabbak a munkacsatornak avagy a trokdrok is, emiatt
nagyobb sebzést igényelnek, 7 és 10 milliméter kozottit, mig
a tlartroszkopids beavatkozas soran ez mindossze 2 milli-
méteres. Az Uj technologianal a behatolds nem igényel egy
szikeszurasnyi metszést sem, mert a hegyes trokar az, ami
megnyitja az utat az iziilet felé. A tiit eltdvolitva a szovetek
Osszefekszenek, nincs iziileti nedvszivargés, az iziileti tok is
csak minimalisan sériil, és a masodlagos karosodasok is el-
hanyagolhatok a hagyomanyos mérettartomanyban végzett
miitétekhez képest.

— Mennyire terjedt el a viligban ez a technolégia?

— Egyelére alig par helyen, az Egyesiilt Allamokban is
csak 2019 végén jelent meg. A 2020-as év pandémids hanyat-
tatdsai miatt nem tudott latvanyos sikereket elérni, ezért limi-
talt a vilagon azoknak a szama, akik hozzajutottak. Magyar-
orszagon, illetve a kozép- és tavoli régionkat tekintve el6szor
itt, Pécsett végeztem ilyen beavatkozast.

— Miért tartotta fontosnak, hogy hazahozza ezt a tech-
nikat?
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— Kivancsi ember vagyok, aki vonzédik az ujszertisé-
gekhez, legyen sz sebkezelési eljardsokrol, vagy 1j tipusu
implantatum hasznalatokrdl. A nyitottsagom talalkozott az
egyik szeretett teriiletemmel, a boka- ¢és a labsériilések el-
latasaval. Nagyszamt bokaiziileti artroszkdpiat, inmitétet
végzek, és ezeknél a beavatkozdsoknal a mdésodlagos ka-
rosodasok, azaz a mutéti hegek, a behatolasi kapuk mérete
nagy jelentOséggel birhat, hiszen sziik és kis iziiletekr6l van
sz6. Ez a technolégia joval konnyedebb, mint az eddigi, és
sokkal inkabb betegbarat. Hatalmas eldnye tovabba, hogy a
betegnek nem kell befekiidnie a klinikdra, hanem jardbeteg
ellatasban a beavatkozas utan azonnal hazasétalhat, sokkal
kisebbek a fajdalmai is, é&s mar masnap gyogytornazhat, foly-
tathatja aktiv életét.

— Lehet arra szamitani, hogy az orvosi rendelékben
ez gyakori diagnosztikai és terapias eszk6zzé valik?

— Igen, minden lehetéség adott erre, ahogy idével a be-
keriilési koltség csokkenni fog. Alkalmazéasaval az alsé és
a fels6 végtagok indiagnosztikdja sokak szdmara elérhetd
lesz, igy példaul a peroneus inaké is — ezek a kiilboka mogott
talalhatoak —, amik minimal invaziv modszerrel ellathatok-
ka vélnak. Ezen a teriileten gyakran eléfordul ingyulladas,
inszakadassal egylitt. Ennek meglétét igazolni lehet a tiiart-
roszkopidval. Az Oregujj labtd-iziiletének a diagnosztikaja
¢és kezelése komoly kihivasokkal jar, ez a mddszer azonban
mindezt leegyszerlsiti. A bokaiziilet esetében is hasonlo
mondhaté el, ez is kis iziilet, viszonylag kis mozgéstérrel,
¢és ezzel a szemiflexibilis, nagyon vékony optikai rendszer-
rel sokkal kdnnyebbé valik felallitani a sériilés utani allapot
diagnodzisat. A fels6 ugroiziilet elvaltozasainal az iziileti bel-
hartya-megvastagodasok, a hegesedések ugyancsak ellat-
hatéak lesznek rendel6i koriilmények kozott, az esetleges
iziileti szabad testeket is el lehet tavolitani, és az un. eliilso
becsipddéses bokapanaszok egy része is jol kezelhetd.

Nemrégiben egy fiatal sportold holgynél végeztiink ilyen
vizsgalatot. A térd kdzelében beiiltetett fémeszk6zok miatt
az MR-vizsgéalat kockdzatos lett volna, illetve kevés hasznos
informdaciét nyertiink volna beldle, viszont a diagndzishoz
fontos volt tudnunk, hogy mi van az iziileten beliil. Ttart-
roszkoppal megallapitottuk a sériilés mértékét, és kezelni is
tudtuk ugyanazon beavatkozas soran. Ha altalanos haszna-
latba kertil a késziilék, akkor egyre tobb mindent kiprobalha-
tunk, megoldhatunk vele.

— Eddig hany tiikrézést, beavatkozast végzett ezzel a
médszerrel?

— A széraz kiprébalas soran az Artrex cég magyarorszagi
képviseldivel tobb napot dolgoztunk a késziilékkel, és tekin-
tettel arra, hogy komoly tapasztalatom van az iziileti tiikro-
zésekben, foként a boka-, a 1ab- és az inbetegségek kapcsan,
ezért szamomra nem volt sziikség tul nagy felkésziilésre. Az
eszkdz megismerése onmagéban elég ahhoz, hogy biztonsag-
gal tudjunk mitétet végezni vele. A pandémia alatt a radiolo-
gus kollégék feladatai is a jarvanyhelyzetre koncentralodtak,
igy a diagnosztikai lehetéségeink beszikiiltek. Eddig tobb
mint tiz beavatkozasunk volt a mutdben, az orvosi rendelo-
ben val6 alkalmazasahoz még varjuk a higiénés jovadhagyast.
Klinikusokként ezeknek az eljarasoknak a kidolgozésa és a
bevezetése is a feladatunk.

— Sokan jonnek iziileti sériiléssel Onokhoz?

— Igen, ez a mozgasszervi sebészet egyik legnagyobb
feliilete. Pacienseink foként sportsériilések, vagy a kor eldre-

haladtéval kialakul¢ iziileti instabilitds miatt szenvednek faj-
dalmas panaszoktol.

— Milyen aron lehet megvasarolni ezt a csiicstechno-
logias késziiléket, és hogyan lehet felmérni az eszmei ér-
tékét?

— Maga a konzol egy fels6-kozépkategdrias autd aranak
felel meg, de a kézi egység és a miszerek sem olcsok. A
hattérkutatashoz, valamint az 0j technika bevezetéséhez kap-
csol6do koltségeket az AOK és KK kozos belsd palyazatabol
tervezziik finanszirozni. Az érzéstelenités, a mutéttechnika,
a felhasznalasrdl valo nyilatkozatok mind értékes szakmai
cikkek alapjaul szolgélnak, és terveink szerint a munkacso-
portunk idén publikalni is fogja ezeket.

— Kik a tagjai az emlitett munkacsoportnak?

— Munkacsoportunkba invitaltam dr. Almdsi Robertet, az
Aneszteziologiai és Intenziv Terapids Intézet fajdalomtera-
pias szakemberét, dr. Mintal Tibor térdspecialistat, a Sport-
medicina Tanszék vezet6jét, a kéz-és a kdnyoksebészetben
pedig dr. Kromek Lordand féorvost. A tudoméanyos-szakmai
projekt kidolgozasa megtortént, ismert a koltségvetés is. Kli-
nikank igazgatdja, dr. Wiegand Norbert, és a Klinikai Koz-
pont elndke, dr. Sebestyén Andor is a tiamogatasarol biztosi-
tott minket, igy megkezdhettiik a munkat.

A régionkénti mutétek tapasztalataibodl terveziink publi-
kacidkat, mikdzben — anyagi lehetéségeinktdl fiiggen — a
mindennapi gyogyitasban is rendszeresen alkalmazzuk a
késziiléket. Ennek nyilvan lesznek korlatai, hiszen ez draga
beavatkozas. Pontos szamitasokat végeztiink azzal kapcso-
latban, hogy mennyibe keriil a miitében elvégzett, hagyo-
manyos muszerekkel torténd iziileti tiikr6zés, és mennyibe a
thartroszkopidval végzett beavatkozas, elobbi természetesen
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még olcsdbbnak bizonyul. Pontos gazdasagi kdvetkeztetése-
ket 40-50 mitét tapasztalatabol fogunk tudni levonni, hiszen
komoly vizsgalatot igényel az izolacio, a mutéti idd, a sze-
mélyzet, az altatési, illetve érzéstelenitési kovetelmények,
tovabbd a muszersterilizalas koltségeinek a megallapitasa.
Ha ez meglesz, azutan derdil ki, hogy hosszu tdvon valoban
dragabb-e ez az 0j beavatkozas.

— Emlitette, hogy az Artrex kezdeményezésére hama-
rosan hazai képzékozpontta is valnak.

— Igen, a mi klinik&nk lett az els6 magyarorszagi Nano-
Scope Centrum, ezt a cimet biiszkén viseljiik majd, igyek-
sziink mind a betegellatasban, mind pedig a szakorvosok,
illetve a medikusok képzésében is bevezetni az 1 technold-
giat, megismertetni, oktatni az 11j eszkoz, és a hozza tartozd
instrumentarium kezelését. Fontos, hogy atadhassuk ezt a
tudast.

Schweier Rita

Az vagy, amit megeszel...
meg amit a bélbaktériumaid fermentalnak

A gyulladasos bélbetegségek (IBD) a gyomor-bél trak-
tus kronikus megbetegedései. Ezek a bél mikrobiota el-
len inditott, vagy kdrnyezeti faktorok hatasara kialakulo
szabalyozatlan immunvalasz eredményeként alakulhatnak
ki genetikailag érintett egyénekben. A betegség megjele-
nésében tehat fontos szerepet jatszik a mikrobidta, azaz
a bélben él6 mikroorganizmusok Osszessége. Az, hogy
ez igy van, szamtalan tény bizonyitja. Példaul, hogy az
antibiotikumkezelés sok esetben hatékonynak bizonyul
IBD-ben, vagy hogy az IBD kialakulasaért felelds gének
kozott szamos olyan létezik, melyek az immunrendszer/
mikrobiota kapcsolat megfeleld fenntartasaért felelnek.
[lletve, hogy bizonyos mikrobak jelenléte noveli, mig ma-
soké csokkenti a betegség kialakulasanak valoszintiségét'.

Azt is tudjuk mar, a taplalkozasunkkal nagymértékben
befolyasolni tudjuk a bélflora dsszetételét. A Nature tudo-
manyos szaklapban megjelent publikacié példaul bemu-
tatta, hogy a dontden allati eredetli élelmiszerekre épiil6
taplalkozassal gyorsan és nagy aranyban atalakul a bél-
flora. Mégpedig ugy, hogy a Firmicutes baktérium torzs
helyét epe tolerans torzsek veszik at (Alistipes, Bilophila
és Bacteroides)?. De ebbe a képbe illik bele az is, ha a tap-
lalékunk kevés rostot tartalmaz. Az egészséges vastagbél
anaerob lakoi ugyanis képesek lebontani a vizoldhato ros-
tokat butiratta, melyek a kolonocitaink elsddleges ener-
giaforrasai’. Olyannyira igy van ez, hogy a csiramentes
egerekbdl szarmazo kolonocitak energiaszintje jelentdsen
alacsonyabb, és példaul a citratkdri enzimek expresszio-
ja is kisebb benniik. Azaz alacsony ATP-koncentracio és
NADH/NAD" arany jellemzi ilyen koriilmények kozott
a sejteket. Viszont ha butiratot adunk, akkor ez a folya-
mat visszafordul. Azaz egy mikrobialis anyagcseretermék
a butirat jelentdsen befolyasolni képes a kolonocitaink
energiahaztartasat, enzimeinek mennyiségét’. De mit ad-
nak cserébe a kolonocitak az anaeroboknak ezért a szives-
ségért? Hogy lesz ebbdl igazi szimbidzis?

A vastagbéllumen fiziologias allapota az anoxia/hi-
poxia, ezért is élnek ott fiziologias korilmények kozott
anaerobok. Az egészséges epitélium lumennel direkt hata-
ros részein a parcialis O,-nyomas kisebb, mint 10 Hgmm
(tiid6 alveolusokban ez az érték 100-110 Hgmm)>. De ho-
gyan lehet ezt az alacsony O, -koncentraciot fenntartani
¢és a lument gyakorlatilag anoxias allapotban tartani, ha
egyébként a szubmukoéza mar gazdagon erezett szovet,
azaz onnan az O, konnyen eljuthatna akéar a lumenbe is.

Hat ugy, ha a kolonocitak az odaig eljuto kevés oxigént is
elhasznaljak. Ehhez pedig az anaerobok altal termelt bu-
tirat jarul hozza. A butirat ugyanis a B-oxidacioé folyama-
taban, majd a citratkrben bomlik és a keletkez6 NADH
€s FADH, meghajtja a légzési lancot, melyb,en a komp-
lex IV-en oxigén fogy és vizzé redukalodik. Igy a lumen
anoxias maradhatf. Forditsuk csak meg a dolgot. Ha te-
hat nem fogyasztunk elegendo rostot, akkor az anaerobok
nem gyartanak butiratot és a kolonocitak nem hasznaljak
fel a lumen felé sziir6dé oxigént. fgy az IBD-ben szen-
vedok vastagbelére jellemzéen a lument akar aerobok is
kolonizalhatjak, melyek mar egyébként sem gyartanak
tobb butiratot és a kor bezarul. Tehat nem csak az vagy,
amit megeszel, hanem az is, amit abbol a bélbaktériumaid
fermentalnak.
dr. Radnai Balazs
Biokémiai és Orvosi Kemiai Intézet,
IBD kutatocsoport
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Gozerbvel zajlanak a vakcinafejlesztési munkalatok a Pécsi
Tudomanyegyetem Szentagothai Janos Kutatokozpontja-
nak falai kdzott. A pécsi virologusok és az osztrak CEBINA
biotechnologiai cég altal fejlesztett vakcina laboratoriumi
kisérletei befejezddtek, most a kovetkezd 1épések engedé-
lyeztetése zajlik.

Dr. Jakab Ferenc virologus professzor, a Pécsi Tudomany-
egyetem Nemzeti Virologiai Laboratoriuméanak vezetdje az
UnivTV altal készitett videoban elmondja, hogy az allatkisér-
leti fazis els6 1épése az engedélyek beszerzése, igy most azon
dolgoznak, hogy ezeket megkapjak. Amint ez a keziikben van,

Befejezodtek a pécsi virologusok és az osztrak CEBINA altal fejlesztett
vakcina laboratériumi kisérletei

tudjak folytatni a vakcinafejlesztési vizsgalatokat. Ez egy na-
gyon hosszu folyamat lesz, nem is tervezik, hogy a jarvany
végét fogja jelenteni ez a vakcina. A CEBINA biotechnologiai
céggel egy olyan vakcinafejlesztést terveznek, amely a jovo-
ben és a hosszu tavi terveknek megfelel, €s esetleg a késobbi
jarvanyok esetében is hasznalhato lesz. Egy tobbkomponensl,
tobb labon all6 vakcinaban gondolkodnak.

Dr. Jakab Ferenc a koronavirus-variansokrol is szot ejtett
videdjaban. Mint mondta, a mutaciok mar kiszoritottak az ere-
deti, vad tipust virustdrzset. Ami most szerinte aggodalomra
ad okot, az az indiai, dupla mutans.

Koltoznek az intézetek, az utolso simitasokat végzik
a pécsi orvoskar uj elméleti tombjén

Miiszakilag elkésziilt a Pécsi Tudomanyegyetem Altala-
nos Orvostudomanyi Karanak uj elméleti tombje, mely
az elmult évtizedek legnagyobb fejlesztése a baranyai
orvosképzon. A 21. szazadi hallgatéi és oktatoi igényeket
minden szempontbol kielégité épiiletben az oktatasi inf-
rastruktira telepitése és felprogramozasa zajlik. Hama-
rosan bekoltoznek az elso intézetek is.

A 15 ezer négyzetméteres U1j elméleti tomb kivitelezése 2017
novemberében indult meg. Az 0j épiilet teljes mértékben
alkalmazkodik korunk elvarasaihoz, legyen sz6 személyes
jelenléten tuli, infokommunikacios eszkozokkel tdmogatott
oktatasrol, gyakorlati képzésekre felkészitd, a korszerl tech-
nologiakra épiild oktatasi kdrnyezetrol, kutatasi kihivasokba
beavatd, problémaorientalt képzésrél, vagy éppen a hallgatoi
kozosségi élet mindségi tereirdl.

A PTE AOK 1j épiilete miiszakilag elkésziilt, rendelke-
zik a hasznalatahoz sziikséges engedélyekkel, jelen fazisban
az oktatastechnikai igényeket kiszolgald infrastruktira tele-
pitése és informatikai programozasa zajlik” — mondta el Sily-
lye Imre, a Pécsi Tudomanyegyetem fomérnoke.

Szavai szerint az 0j tomb t0szomszédsagaban kialakitott
északi parkot a nyitott egyetem elvei szerint mar hasznalhat-
jak az ide latogatok. Szerencsére egyre tobben fedezik fel
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kozosségi térként, mely igazolja az eredeti célkitlizést, mi-
szerint minél jobban szeretnék bekapcsolni a teriiletet a varos
vérkeringésébe.

Sillye Imre kozolte, hogy a hasznalatbavételi engedély
kiadésat kovetéen — a karral szoros egyiittmiikodésben —, a
koronavirus-jarvany miatti biztonsagos vizsgaztatds végett
megnyitottak az oktatasi szint egyes termeit, igy a hallgatok
egy része mar megtapasztalhatta az 0j épiiletet, és annak bi-
zonyos tereit.

A Covid-jarvany miatti helyzet viszont specialis megol-
dasokat is kivant a jarvanyiigyi el6irdsok szigorti betartasa
mellett: kiszalagozott kozleked6folyosoval, valamint egyid6-
ben nagy létszdm atengedésére alkalmas kozponti hékapu
telepitésével oldottdk meg a beléptetést. A fdomérndk hang-
sulyozta, ennek koszonhetéen a PTE orvoskaranak uj épiilete
idomult a pandémia altal tAmasztott kdriillményekhez.

,,A kovetkez0 id6szak izgalmas lesz a pécsi orvoskar sza-
mara, juniustél megindul az intézetek atkoltdztetése, melyek
a masodik és harmadik emeletre keriilnek” — folytatta a f6-
mérndk. Elsoként az Orvosi Népegészségtani Intézet veheti
birtokba az 1j épiiletet, de a folytatasban harom maésik intézet,
az Elettani Intézet, a Transzlacios Medicina Intézet, valamint
a Farmakoldgiai és Farmakoterapiai Intézet is elfoglalhatja a
helyét.
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~Ennyi év utan is megdobban a szivem, ha jon egy
politraumatizalt beteg” - interju dr. Kanizsai Péterrel

Dr. Kanizsai Péterrel, a Siirgdsségi Betegellité Osztaly
vezetGjével jelentetett meg interjut az univpecs.com. A be-
szélgetésben sz6 esik arrdl, miért orvos akart lenni, mit
adtak szamara az egyetemi évek, mit jelent a siirgéssé-
gen dolgozni, tovabba elmondja azt is, hogyan hatott ra és
munkatarsaira a virusjarvany okozta tilterheltség.

Milli6 emlék koti a Pécsi Tudomanyegyetemhez
dr. Kanizsai Pétert. Itt tanulta a szakma alapjait, aztan
mintegy bumerangként eltavolodva és visszatérve kiilfol-
di és hazai intézményekben valt a szakma mesterévé, két
éve pedig — megérkezve az origéhoz — a Siirgdsségi Beteg-
ellaté Osztily (SBO) vezetdjeként 140 emberével kiizd a
betegek életéért. Szenvedélyes, impulziv, az onfejiiségtol
falnak megy. Jo szivvel gondol az alma materben toltott
évekre.

— Miért épp orvos akart lenni, és miért erre az egye-
temre jelentkezett?

— Mar 11 évesen — amikor megoperaltak sérvvel — tud-
tam, hogy én inkdbb a szike tompa végén akarok allni. A
gimnaziumban kiilonoérakra jartam, mindent ennek a célnak
rendeltem ala.

Az nem volt kérdés, hogy Pécsre felvételizek, tudtam, hogy
j6 egyetem, jo professzorokkal, ismertem is par embert, tobb
baratom tanult a felsobb évfolyamokban. Nem meriilt fel B
terv.

— Mit adtak az egyetem évek?

— Lényegében itt valtam felnotté. Tanultunk, baratkoz-
tunk, az elsé komoly kapcsolatom is akkor bontakozott ki.
Mellette dolgoztam, az Apaczai Nevelési Kozpontban tani-
tottam biologiat angolul és még tédékaztam is, Vértes Ma-
rietta és Garai Janos volt a témavezetém. Nekem még volt
szerencsém ott lenni Romhanyi professzor ur ,,Eléadas az
latabol is emlékezett a hallgatok nevére. A POTE énekkar
tagja voltam, még a szegedi korusfesztivalt is megnyertiik,
a magyar zenei élet meghatarozoé egyéniségei, Vardai Istvan,
Lakner Tamas, Kutnyanszky Csaba vezetésével. S6t, még a
medikus vonosnégyesben is muzsikaltam. A csoportunkkal
kirandultunk, buliztunk, azéta is minden nyaron talalkozunk.

Harmadéves koromtdl segédapol6 voltam az intenziven. Itt
megtanultam, hogy a betegekkel tiirelmesen és empatikusan
kell banni, foképp egy intenziv osztalyon, ahol teljesen kiszol-
galtatva, mindenkit6l elzarva, becsovezve fekszenek, sokszor
heteken at. Ez nagy tapasztalds volt szamomra.

Persze azért kezdd orvosként hamar kideriilt, hogy az
egyiittérzésr6l van még mit tanulnom... Altatéorvosként
kezdtem, éjjel-nappal dolgoztunk a trauman. Mester Sanyival
iigyeltem, aki akkor fiatal, de mar tapasztalt szakorvos volt. Az
egyik hajnalban jott egy csipOtaji torott, akit a traumatologusok
annak rendje és modja szerint el akartak latni. Faradt voltam és
ingertilt, puffogtam, hogy én ezt a beteget nem altatom el, miit-
sé¢k meg reggel. Sanyi behivott az orvosi szobaba, és a maga
sajatos stilusdban azt kérdezte: Szerinted ez a beteg miért jott
be, hogy te elaltasd? Dehogy. Szerinted azért, hogy megope-
raljam? Nem. Azért mert elesett és eltorte a csipdjét, és te vagy
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annyira intelligens gyerek, hogy meg fogod érteni... és akkor
megeértettem, hogy az altatdorvos egy ldncszem a gépezetben.
Onnantdl nem volt problémam. Az anesztezioldgia és az inten-
ziv terapia parban jar, az akut ellatas kirdlyainak is neveznek
minket, mert ha valamit nem tudunk megcsinalni, akkor innen
mar nincs hova vinni a beteget. Itt nem a sebésznek, nem a
traumatologusnak, nem az altatborvosnak, hanem a beteg ér-
dekeinek rendeljiik ald magunkat.

— Milyen egy siirgésségi orvos élete, hiszen ez a terii-
let sokkal ,,porgésebb”, mint mondjuk egy haziorvosé, mi
vonzotta ide?

— Volt minta a csalddban: a nagynéném anesztes volt. De
csak amikor Pécsett az intenziven kezdtem dolgozni, akkor
itott be nalam igazan a “nulla-huszonnégyes készenlét” vi-
laga. Olyan egyéniségekkel talalkoztam, akik ezeket a kihi-
vasokat egyfajta ,,maverickként” vették, s6t szinte vartak. Ez
ram is atragadt. Jott a politraumatizalt (tobbszorosen sériilt
—aszerk.), a vérz6, a csipotorott, a tiidén 16tt beteg. Es jott az
adrenalinfroccs. Amikor egyszer hajnali 3 koriil behoztak egy
sziven szurt embert, nem volt kérdés, hogy ezt a beteget mii-
tOasztalra tessziik, és hogy elaltatom. A Farkas Gabor-Nau-
mov Pisti kettds megnyitotta a mellkast, megfogtak a szivet,
¢és bevarrtak a pitvart, merthogy lyukas volt. Ez szamomra azt
jelentette, hogy Ok istenkiralyok, azonnal atlatjak a helyeztet,
van batorsaguk, kéziigyességiik, és elég gyorsak.

— Ezek az élmények nem adatnak meg mas szakterii-
leten.

— Ma, ennyi év utan is ugyanezt érzem, most is megdob-
ban a szivem, ha jon egy baleseti sériilt, ugyanugy felpoérgdk
akkor, amikor van egy nehéz 1égut, egy égett beteg, ezek sza-
momra mind a mai napig stimulansok. Ilyenkor megnézem,
mi a helyzet és azonnal felllitok egy stratégiat magamban,
annak mentén, hogy a betegnek mi a legjobb.

— A jelenlegi munkajat miért szereti?

— Egyrészt szakmailag imadom. Masrészt itt, a 400
agyasban lettem tapasztalt alapellat6d, barataim, kollégaim
kotnek ide. Lehet, hogy kicsit patetikusan hangzik — nem an-
nak szdnom, ha éjszaka végignézek az épiileten, akkor min-
den ablaknak torténete van szamomra, ez egyfajta idéutazas.
Arrdl nem is beszélve, hogy ez nagyon jol felszerelt siirgds-
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ségi, iszonyatosan elkotelezett csapattal. 140-en dolgozunk
itt, szinte olyanok vagyunk, mint egy csalad. A kollégaim mar
2010-ben is Ggy hivtak, hogy Apa. Nagyon innovativ a tar-
sasag, kiilonosen a vezeté apolom, Andras. Allandéan el6all
valami olyan 6tlettel, ami megvalosithato, a betegbiztonsagot
szolgalja, vagy azt, hogy a kollégak még jobban érezzEk itt
magukat. Szerencsére a vezetdség is mogottiink all, teret ad,
nem blokkol minket.

— A Covid-19 milyen plusz feladatokat r6 Onre?

— Amikor beiitott a krach, fogalmunk sem volt, hogy mi
kovetkezik. De minden varakozasunkat felillmulta az, ami
jott. Azonnal 1épniink kellett. Kaptunk bedolgozdkat és 6n-
kénteseket, kettészedtiik a siirgdsségit. A csapatbol azok, akik
tobb 1dot toltdttek a siirgdsségi ellatasban, atkeriiltek a Koro-
navirus Ellaté Kozpontba (KEK). A bedolgozok, dnkéntesek
maradtak itt, az SBO-n. Ez a gyakorlatban azt jelentette, hogy
Osszesen 45 szakorvosi miiszak és 21 apold ,,tiint el” a KEK-
re. Es ebben a helyzetben is meg kellett oldanunk azt, hogy az
SBO-n ugyanannyi vagy adott esetben tobb beteg mellett is
megfeleld szinvonali maradjon az ellatis. Megoldottuk. En
is bealltam havi 14-15 miiszakra. Kordbban csak par miisza-
kot vittem, mivel f6leg szerveztem, oktattam. Most 0Oriilok,
ha van egy szabad hétvégém. Néha musz4j vallalnom 24 6ras
miiszakot, de minden kollégamon nagyobb a terhelés, az Gjak
— ha csak 2-3 miiszakkal is — tAmogatnak. Az 6nkéntesek ren-
geteget segitenek, koztiik Dani fiam is, aki orvostanhallgato.

Folyamatosan hajtunk. De azt meg kell mondanom, hogy
sokszor marhara elegiink van, f6ként a sok hiilyeségbdl. Osto-
basagok terjednek az interneten, példaul, hogy az embereknek
elegilik van a lezarasbol. Milyen lezarasbol?! Mikor mindenki
jon-megy, mint a tavirat. Meg hogy ,korlatozva vannak”...
szdval ezektdl néha elszall az agyunk.

— Hogyan vezeti le ezt a fajta stresszt, hogy tartjak
egymasban a lelket?

— Ma mar tudatosabban, mint korabban, erre nemzetkozi
iranyelvek is vannak.

— A nap végén megbeszéljiik, mi volt jo, min lehetne
valtoztatni.

— Covid-19 elétt ilyenkor elmentiink s6rézni. Most vi-
szont sokkal szorosabb lett a munkakapcsolatunk, tobbet
beszélgetiink, dithongilink egymasnak, kozben elindult az a
pszicho-halozat, amely az egészségligyi dolgozok szamara ad
segitséget a rengeteg stressz feldolgozasara. Emellett kialaki-
tunk egy rekredcios szobat is, ahol evezdpad, pingpongasztal,
bokszzsak is talalhatd — kosarpalankot is szerettiink volna, de
azt nem lehetett. Ilyen aprosagokkal probalkozunk, de lassan
elveszitjik a fogast. Most mar hazaviszem ezeket az érzése-
ket, pordg az agyam, latolgatom a lehetséges kimeneteleket.

— Minden alkalmat megragad, hogy az utca emberét
érthetden tajékoztassa, most épp jarvany kapcsan. Rend-
szeresen szerepel radioban, televizibban, az egyetemi té-
vében megvalaszolja a leggyakoribb kérdéseket, beszél
a post-Covid szindromardl, legutébb egy francia korhaz
Covid-osztalyan forgatott film kapcsan hivtak meg egy
beszélgetésre. A kozosségi médiaban heti rendszerességgel
jelennek meg ,,intelmei”. Van ennek lathaté eredménye?

— Mindenhova megyek, ahova hivnak, radioba, tévébe,
hatha ezzel fényt gyujthatok a s6tétségben. Sajnos gyakran
érzem azt, hogy szélmalomharcot vivok. Amikor egy-egy be-
csiiletsértd komment megjelenik, tigy érzem, hogy az ostoba-
sagnak és a rosszindulatnak nincs hatara. Tudom, hogy nem
kéne felvennem, de iszonyuan felidegesit. Viszont fontosnak
tartom a tajékoztatast, mert ha csak egy embert meg tudok
ezzel védeni, mar megérte.

— Mi lesz, ha véget ér a Covid?

— Beiilok a vitorlasomba, elmegyek vitorlazni, elme-
gylink a haverjaimmal s6rozni, a gyerekemmel korbebringa-
zom, a legjobb baratommal pedig korbesétdlom a Balatont.
Hogy mikor? Osszel? Majd egyszer? Egyre halvanyabb a
remény, nyakunkon a 4. hulldm. De azért reménykedem...

Forras: UnivPécs

A Pécsi Tudomanyegyetem Gydgyszerésztudomanyi Kara
Gyogyszertechnologiai és Biofarmaciai Intézet, valamint a
Farmakognoéziai Intézet oktatd-kutatd munkatérsai 1j kéz-
fert6tlenitd gélt dolgoztak ki. A szer, amely elsdsorban ter-
mészetes anyagok felhasznalasaval késziil, baktériumok és
virusok ellen is hatasos, varhatéan 2021-ben mar termék-
ként vasarolhatd meg. A szer létrehozasaban fontos szerepet
jatszo6 Amanné dr. Takdcsi-Nagy Anna adott felvilagositast
a preparatumrol.

Nem a Covid kapcsan kezdtek el a fertétlenitdvel fog-
lalkozni; joval a virus megjelenése elott indult a kutatas. Az
oOtlet eredeti gazdaja dr. Horvath Gyorgyi docens (Farma-
kognoéziai Intézet). Dr. Lendvai Botond szintén részt vett a
késdébbi projektben. A szer jfajta a hatéanyag-kombinacion
alapul. Alkohol nem mint hatéanyag van jelen, hanem mint
technologiai segédanyag, kis mennyiségben. A természetes-
ség ,,hivoszo”, noveli a szer iranti bizalmat. Gélt pedig sok
szempontbol kényelmesebb hasznalni, mint pl. kendcsot. A
szert a PTE polgarai kiprobalhattak, és visszajelzést kiild-
hettek rola. Az eredeti gél és az alkoholos gél mellett lesz
egy harmadik készitmény is, egy torlékendd.

Ujfajta kézfertdtlenito gél

N4 A

A szer irant, amelyet szeretnének hamarosan szabadal-
maztatni, maris piaci érdeklddés mutatkozik, részint Ma-
gyarorszagrol, részint kiilfoldrol. A fejlesztéshez a pénziigyi
tamogatason tul is sok segitséget kaptak a PTE Kutatashasz-
nositasi és Technoldgiai-transzfer Kézpontjatol, a Kancella-
riatol. A borgyogyaszati tesztelés etikai engedélyeztetésén
és protokolljanak kidolgozasan munkalkodnak jelenleg.
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»Csodaszerek” egy kattintasra — a tudatos gyogyszerhasznalat
fontossaga az online Vasarlas korszakaban

A digitalis tarsadalom korszakdaban semmi sincs két kattin-
tasnal messzebb: online szervezhetjiik életiinket és 1ényegé-
ben mindent hiazhoz rendelhetiink a foteliink és egy stabil
wifi kényelmében. Nincs ez mar masképp a gyogyszerek
tekintetében sem, raadasul a vilagjarvany miatt felporgé
e-kereskedelem katalizitorként hatott a szektorra. A ké-
szitmények gyors és egyszerii elérhetosége viszont szamos
veszélyforrast hordoz, nem beszélve arrél, ha a vasarlasi
szandékot fénysebességgel szaguldé fél- vagy fals infor-
maciok is fiitik. Miért rizikés ugyanazon helyiértéken ke-
zelni egy gyogyszert egy telefontokkal, mitdl is gyogyszer
egy gyogyszer, és miért is gondolhatjuk tigy hirtelen, hogy
egy allatoknak szant féreghajtéo a Covid elleni csodaszer?
Dr. Fittler Andrdssal, a Pécsi Tudomanyegyetem Gydgysze-
résztudomanyi Karanak dékanhelyettesével beszélgettiink.

Az internethozzaférés olyan alapvet6vé valt mostanra, mint
az elektromossag, a kozmiivek vagy a tomegkozlekedés hasz-
nalata. Online szervezhetiink nyaraldst, vehetiink buszjegyet,
intézhetjiik a pénziigyeket, és pakolhatjuk a virtudlis kosarun-
kat. Statisztikak szerint egyre kevesebb az olyan ember, aki ne
vasarolt volna valamit az interneten, és a termékek palettaja,
a kozgazdasagtan kereslet-kinalat torvényének megfelelden
egyre boviil.

Az online shopping az elmult években begytiriizott a gyogy-
szerek szegmensébe is, a pandémia idején felfutd e-kereskede-
lem pedig az internetes gyogyszerértékesitést is felélénkitette.
A keresleti oldal magas, és a kinalatit sem kell félteni: a tévébol
is 0mlenek a gydgyszerreklamok, az egyik tablettatol elmulik
a fejfajas, a masik a napi stresszt csokkenti, a kovetkezotol
jobban alszunk, erére kapunk, vagy éppen fittyet hanyunk az
izomhuzodasra.

»A neten lattam, biztos j6”

Magyarorszagon is tucatszamra talalni online patikakat, ahon-
nan héazhoz szallitjak a kivant terméket. De mi is ezzel a baj?
Hiszen az online gyogyszerforgalmazas gyors, kényelmes, és
jarvanyligyi szempontbol is biztonsagosabb, mint a személyes
vasarlas. Idedlis esetben semmi probléma nem lenne, a valo-
sdgban azonban szamos rizikofaktort hordoz.

A gyogyszer kiemelkedd mindségli, szigori szakmai el-
varasrendszernek megfelelden eldallitott, bevizsgalt termék,
melynek biztonsagos alkalmazhatdsagat, pontos hatasat, vala-
mint az alkalmazas varhatd eldnyeit és potencialis kockazatait
ismerjiik” — mondta el dr. Fittler Andras gyogyszerész, a Pécsi
Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudomanyi Karanak dékan-
helyettese, egyetemi docens, aki hosszii évek ota kutatja az
online gyogyszerforgalmazast, az internetes gyogyszertarak és
a hamis gyogyszerek egészségiigyi €s gazdasagi aspektusaival,
valamint a tudatos gyogyszerhasznalat kérdéskorével foglalko-
zik.

A gyodgyszer az azt felird orvostol, az azt kiadd patikus-
tol érkez6 hasznos informacidhalmazzal egyiitt alkot egészet,
azzal egyiitt valik ténylegesen gyogyszerré — hangsulyozza
az egyetemi docens. Ha pusztan termékként tekintiink ra, és
nem vagyunk tisztdban azzal, hogy hogyan, meddig szedjiik,

esetleg tényleg arra van-e sziikségiink, az emlitett informacio-
csomag nélkiil érkezik, elvesziti a ,,gydgyszerségét”’, nem lesz
tobb egyszerti terméknél, holott nem szabad igy tekinteni ra.

,2Amikor Ugy dontiink, hogy nem a megszokott csatorna-
kon vasarolunk, példdul nem aruhazban, elado6i segitséggel
keressiik a kiszemelt terméket, hanem a neten, nem hatrany,
ha vannak megfeleld ismereteink, tapasztalataink. Egy cip6t,
egy polot, egy laptopot, mobiltelefont is meg lehet venni némi
netes kutakodassal a hatunk mogott. A legrosszabb, ami tortén-
het, hogy nem j6 a méret, nem valik be a termék.

A gyodgyszerek terén viszont egyszerlien nem rendelke-
zlink olyan informéacidkkal, hogy eldontsiik, jo-e az nekiink,
az kell-e egyaltalan nekiink, segit-e a bajunkon. Szeretiink
hinni csodaszerekben, de olyat egyel6re még nem talaltak fel,
a szaktudas, a szakmai segitség viszont elérhetd. A reklamok
sem tesznek éppen jot: a gydgyszer specialis jellegét veszik el,
egy szintre teszik a hétkdznapi termékekkel, az emberek pedig
igy is kezdenek rajuk nézni, ami hiba. Fontos, hogy tudatosan
vasaroljunk gyogyszert, kérjiink szakmai segitséget, tanacsot,
hogy azt kapjuk, amire tényleg sziikségiink van” — fejtette ki
dr. Fittler Andras.

Gyégyszer- és betegbiztonsag — szigord standardok, nem
véletleniil
A gybgyszer szigortian kontrollalt, zart ellatasi lancon beliil
mozog, a gyogyszergyartoktol a gyogyszertarakig monitoroz-
hat6 az utja, egészen addig, mig a gyogyszerész a megfeleld
felhasznalasi informaciok kiséretében ki nem adja. A gyogy-
szerbiztonsag lényege, hogy a szert kivaltdé személy minden
esetben a forgalombahozatali engedélyben meghatarozott ké-
szitményt kapja. A gyogyszerbiztonsaghoz tarsul a betegbiz-
tonsag, mely azt jelenti, hogy a beteg megfeleld gyogyszert
kapjon, megfelel6 dozisban, idében, megfelelé tanacsokkal
lassak el a szedést illetden. Amennyiben elkezdiink ad-hoc
moddon gyogyszereket venni, miutan esetleg — vitathatd sike-
rességgel — dndiagnosztizaltuk magunkat, a ,,megfelelé gyogy-
szert a megfeleld betegnek-elv” veszik el.

,,Az dngyogyszerezés, dngyogyitas mindig is jelen volt, de
sokan nem gondoljak el annak karos hatasait. Hidba vesziink
bevizsgalt, eredeti készitményt, ha nem arra van sziikségiink,
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jobb esetben nem ériink el vele semmit, rosszabb esetben vi-
szont artunk magunkat. Emellett hamis illtzidba ringathatjuk
magunkat, késleltetjiik az orvoshoz menést, mire pedig elju-
tunk hozz4, a baj a halogatas miatt nagyobb lehet, mintha id6-
ben segitséget kértiink volna” — fogalmaz a dékanhelyettes.

Elénkitette az illegalis gyogyszerpiacot a vilagjarvany

A gyogyszerpiac hatalmas, kortdl fiiggetleniil mindenki érin-
tett, és ezt az illegalis szerepldk is probaljak kiakndzni. Sza-
mos olyan készitmény van, melyhez korlatozott a hozzaférés,
azaz vénykoteles, azért, mert olyan hatdanyagot tartalmaz,
melyet orvos irhat fel konzultaciot kovetden. Vannak olyan
fogyasztok, akik ilyenkor ,,alternativ’’ utakat keresve — mert
példaul nem akar orvoshoz menni, anonimitasba burkoldz-
na — kikdt egy olyan kétes forgalmazonal, aki a vénykoteles
szert vény nélkiil kinalja, akar a rendes ar sokszoroséaért. Jelen
ismeretek szerint tobb tizezer illegalis gyogyszerforgalmazd
van a viladgon, de dr. Fittler Andras szerint ennél magasabb
lehet a tényleges szamuk.

A koronavirus-jarvany sok embert mozditott el az online
¢és vélelmezhetden akar illegalis gyogyszerpiac felé, részben a
bizonytalansag, részben pedig a viharos sebességgel keringd
valos és vélt informaciok keverékének hatasara. Tovabb foko-
z6dott az dngyogyitas iranti igény, bizonyos termékkategoridk
irant pedig megnott a kereslet.

A fokozott keresletre, az emelhetd arakra és a kozhangulat-
ra szamos illegalis szerepld reagalt. Erre kivalo példa az iver-
mectin nevezetli hatdanyag irant hirtelen felfutott érdeklodés,
melyet els6sorban az allatgydgyaszatban haszndlnak féreghaj-
toként, azaz egyaltalan nem koronavirus ellen hoztak 1étre és
alkalmazhatdsaga Covid-19 esetén nem igazolt. Miutan 2020-
ban megjelentek olyan hiradasok, melyek azt feszegették, hogy
ezen hatéanyag alkalmazhatd-e koronavirus-fert6zés esetén,
megugrott az ezzel kapcsolatos magyarorszagi internetes ke-
resések szdma.

A szakmai szervezetek természetesen reagaltak: az Or-
szagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet
(OGYEI) koézleményben szogezte le, hogy az ivermectin nem
rendelkezik a koronavirus-fertézés kezelésére vonatkozo tera-
pias javaslattal, az Amerikai Gyogyszerészeti Szovetség is a
honlapjan figyelmeztetett, hogy egyszertien nem tamaszthato
ala a szer hatékonysaga a Covid-os megbetegedéseket illetéen.

Ennek ellenére 2020 decemberében szamos, az ivermectin
vasarlasara iranyuld magyar és angol keresést lehetett talalni
a Google keresési listdjaban. Amennyiben valaki angolul ér-
deklddott, jo par illegalis online forgalmazoba lehetett botlani,
melyek kiilonféle kiszerelésben és hatéanyagtartalommal ki-
naltdk a tablettak, sok esetben pedig hangsulyoztdk is, hogy
vény nélkiil kaphato.

Dr. Fittler Andrés ramutatott, a fenti jelenség eddig sem
volt ismeretlen (pl. kiilonféle misztikus étrendkiegészit6k, po-
tencianoveldk, fogyasztdszerek, nyugtatdk esetében), a Covid
okozta nyomads miatt viszont sokkal gyorsabban kiépiiltek ezek
a csatorndk, a forgalmazdk a tévhitekre, a médiaban megjelent
hirekre reagéalva kovették le a hirtelen felfutott keresletet.

Szemléletmédvaltasban lehet a megoldas

A docens szerint az internetes gyogyszerforgalmazas nem
rossz, amennyiben megfeleld, lekdvethetd és kontrollalt csa-
tornakon torténik. Akkor rossz, ha ezt a tevékenységet olyan
szereplok végzik, akik nem gyogyszerészek, motivaciojuk a
haszonszerzés, akar olyan aron, hogy ,,munkéjuk” masoknak
anyagi vagy egészségligyi kockazatot jelent.

Ha valaki teljesen eredeti, bevizsgalt gydgyszert vasarol
orvosi konzultacio nélkiil egy weboldalrél, melyet nem gyogy-
szerész iizemeltet, akkor is kockaztat. Kellenek az egészség-
iigyi szakemberek ahhoz, hogy a vasarolt termékbol, megfeleld
diagnézis felallitasat és gyogyszerinformacios tanacsadast ko-
vetden, gydgyszer legyen.

A gyogyszerész a gyogyszer- és betegbiztonsadg garanci-
4ja az egészségligyi értéklancban, 6 van ott az utolsé pillanat-
ban, miel6tt a keziinkbe kapjuk a készitményt” — hangstlyozta
dr. Fittler Andras. Ugy véli, a megoldas a szemléletvéltasban
rejlik: a gydgyszerekre ne tekintsiink gy, mint egy ruhada-
rabra, mint egy eldobhatd hasznalati targyra. Nem véletleniil
szabalyozott és feliigyelt a készitésiik, forgalmazasuk, és nem
véletleniil adja ki azokat gydgyszerész, t6le kérhetiink tanacso-
kat, mieldtt megkezdjiik a szedését. Pletykak, kozosségi médi-
és, forumos hiresztelések helyett pedig mindig hagyatkozzunk
szakértd segitségre, az egészségilink és a pénztarcank is halas
lesz ezért.

Harta Viktor
Foto: Lokodi David

Nevetnikék Alapitvany: Kiviragzott
a léguti osztaly ambulanciaja

Azért csak nem adjuk fel az osztalyok szépitgetését! A min-
denféle akadaly atugrasa utan végre a Gyermekklinika lég-
uti osztaly ambulancidja kiviragzott!

Nagyon szépen koszonjiik a Dekorsprint rutinos munka-
tarsainak segitségét a felhelyezésben!

Es ez még csak a kezdet...!
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A European Association of Language Teachers for Health-
care (EALTHY) tavaszi szimpoziumat 2021. majus 14-én
rendezte az Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikacios Intézet
(ENYKI) online. Tavaly juniusban tartotta volna az intézet
a szimpdziumot, de a pandémia kovetkeztében akkor elma-
radt és egy év elteltével is csak online tudtuk megtartani. A
szimp6ziumon Szamos orszag orvosi- ¢s egészségtudoma-
nyi egyetemeinek képviseldi vettek részt, akik elsésorban
angol és német szaknyelvi teriileteken oktatnak és kutatnak.

A szimpoziumot dr. Czopf LaszIo oktatasi dékanhelyet-
tes nyitotta meg, majd ezt kovette dr. Catherine Richards,

A European Association of Language Teachers for Healthcare tavaszi szimpoziumat
az Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikacios Intézet rendezte 2021-ben
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az EALTHY igazgatodja illetve dr. Warta Vilmos, az ENYKI
intézetigazgatdja eléadasa. A szimpozium eléadoi kdzott
voltak a cseh Palacky Olomouci Egyetem ¢€s az ausztriai
Wiener Neustadti Alkalmazott Tudomanyi Egyetem vala-
mint harom magyar orvostudomanyi egyetem (Budapest,
Szeged, Pécs) oktatoi, kutatoi is. 2022-ben az EALTHY
tavaszi szimpoziumat a Palacky Olomouci Egyetemen ren-
dezik, reményeink szerint mar személyes jelenléttel. A jovo
évi szimpozium célja a sikeres tapasztalatcsere folytatasa és
tovabbi egyetemek bevonasa az egyiittmiikodésbe a kornye-
70 orszagokbol.
Dr. Németh Timea,
EALTHY Regiondalis képviseld

A spinalis izomatrophia génterapias kezelése

A neuromuscularis betegségekkel ¢l6k az utobbi néhany évig
reményteleniil élték életiiket, mivel mind a genetikai diag-
nosztika, mind a kezelés kis eséllyel volt lehetséges szamukra.

Az elmult években az 1j generacios genetikai vizsgalatok
lehet6vé tették a ritka betegségek diagnosztikajat, a géntera-
pias modszerek fejlddése pedig oda vezetett, hogy tucatnyi
betegségben a klinikai engedélyeztetés fazisaba 1éptek a gén-
terapias készitményekkel folytatott vizsgalatok.

A spinalis izomatrophia (SMA) egy ritka betegség, ami-
nek soran a gerincveldi motoneuronok genetikai defektusa az
izomzat sorvaddsahoz és bénulasdhoz vezet. Hatterében az
SMNI gén 7. exonjanak homozigota deléciodja all. A betegség-
nek tobb tipusa van a csecsemokoritdl a felnéttkori formaig
(SMA I-1V), ami a termelddott SMN fehérje mennyiségétol
fiigg.

Tobbféle génterapids lehetdséget is kidolgoztak. A legha-
tékonyabb a hibas gén bevitele adenovirus segitségével, ami
egyszeri és tartdés gyogyulast/javulast eredményez. A kezelés
2021 tavaszatol elérhetd, a még csecsemoOkoru betegek sza-
mara, biztositva a hosszl tdvu talélést (onasemnogen abepar-
VOVeC).

Tovabbi lehetdség a transzlacid/splice-ing befolyasolasa
génterapids uton, antisense oligonucleotiddal, ami a betegsé-
get nem gyogyitja meg, de a hianyz6 fehérje termelését ser-
kenti a gerincvel6i motoneuronokban, ezéltal a betegség prog-
resszidjat megallitja. Ebbe a csoportba tartozik a nusinersen,
amit intrathecalisan sziikséges adni és gyors feltdltést kove-
tden 4 havonta adagolunk, valamennyi életkorban elfogadott
alkalmazasa, Magyarorszagon 2018-t6l elérhetd. Ugyanezen

mechanizmuson keresztiil hat a risdiplam, ami oralisan ad-
hatd, és szintén elfogadta az Europai Gyodgyszerligynokség
(EMA), 2021-ben.

Hamarosan varhat6 egy ujabb gyogyszercsoport megjele-
nése, ami periférian hat: egyrészt a myostatin — az izomsor-
vadasért felelos fehérje — gatlasan at (apitegromab), vagy az
izom kontrakcioért felelds troponin fehérje aktivalasan ke-
resztiil fejti ki a hatdsat (reldesemtiv).

Napjainkban, hazankban csaknem az 6sszes diagnosztizalt
gyermek és felndtt korti beteg részesiil nusinersen, vagy ris-
diplam kezelésben, valamint néhany gyermek onasemnogen
abeparvovec kezelést is kapott mar.

A PTE Neurolégiai Klinikan 2020 januarjatol végziink
kezeléseket, betegeink tobbsége nusinersen intrathecalis ke-
zelést kap, kisebb része risdiplam-ot. Ugyancsak kezelnek
kiskoru gyermekeket a Gyerekgyogydszati Klinikan is. A
kiskoruaknak altatas soran, a felnGtteknek a szokasos lumbal-
punkcid soran, éber allapotban adjuk be a génterapias készit-
ményt. Tapasztalataink az elmult masfél évbol egyértelmiien
pozitivak: mellékhatést nem tapasztaltunk, minden esetben si-
keres volt a beadas, ami a sulyos gerinc deformitasok mellett
sokszor kihivast jelent, és valamennyi beteg javulast mutat az
értékeld mozgasskalakon. A génterapian tl, az izomtiinetek
mellett sziikséges a betegek pulmonolodgiai, kardiologiai, orto-
pédiai és dietetikai kovetése is, pszichés tdmogatasa, valamint
a rendszeres mozgasszervi rehabilitdcié biztositasa. Utob-
biban jelent6s visszaesést eredményezett a koronavirus-jar-
vany. Amint a fentiekbdl lathatd, a betegség kezelése komplex
teammunkat igényel, aminek a megszervezését megkezdtiik.
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XXX. Magyar Radiologus Kongresszus — KongresszuS1 beszamolo

A Magyar Radiologusok Tarsasaga a XXX. Kongresszusat
ebben az évben 2021. 06. 17-19-e kozott rendezte meg az on-
line térben a Debreceni Egyetem Orvosi Képalkotd Klinika
szervezésében. A kongresszus kétévente keriil megtartasra,
azonban a jarvanyhelyzet miatt a tavalyi esedékes esemény-
nek a szervezdk az idei évre vald elhalasztasa mellett dontot-
tek. A tarsasag iiléselnoki tagjai Debrecenbdl az Aquaticum
Hotel Saturnus termébdl koszontotték a hallgatokat, akik a
nezdotthon.hu on-line feliileten kovethették az eléadasokat.

A fobb témak kozott volt intervencios radiologia, me-
lyen dr. Battyani Istvdn a ,,Siirgdsségi korképek intervencios
radiologiai megoldasa” c. el6adasat tartotta. A Mesterséges
intelligencia szekcid iiléselndke dr: Bogner Péter professzor
volt, ebben a szekcioban adta el6 dr. Molnar Krisztian ,,A kli-
nikai pajzsmirigy ultrahang soran alkalmazhatd mesterséges
intelligencia alapt diagnosztikai rendszer magas alpozitiv
malignitas diagndzist eredményez” c. el6adasat. Természe-
tesen szo esett a siirgdsségi képalkotasrol a Covid tiikkrében
is, mely témaban dr. Szukits Sandor a ,,Covid-19 kihivasok
a képalkotasban” c. el6adasaval képviselte a pécsi Orvosi
Képalkoto Klinikat. Az onkoldgia és képalkotas témaban dr:
Botz Balint tartott eléadast ,,A mikrovaszkularis ultrahang
képalkotas lehetdségei a vese szolid és cisztikus elvaltoza-
sainak karakterizalasaban a kontrasztanyagos ultrahanggal
Osszevetve” cimmel. Dr. Kornyei Badlint Soma, a Pécsi Tudo-
manyegyetem AOK Klinikai Idegtudoményi Doktori Iskola -
Idegtudomanyi Képalkotas PhD-hallgatoja a neuroradiologia
szekcidban adta el6 ,,A fehérallomanyi mikrovérzések és a fe-
hérallomany mikrostrukturalis allapota kozti 6sszefliggések
vizsgalata koponyatraumaban” c. kutatasanak eredményeit.
Kerekasztal beszélgetéseket is hallgathattunk, példaul a szak-
vizsgar6l Covid idején, melyet dr. Bogner Péter professzor
vezetett.

A tudomanyos {ilésen az érdekes eldadasok mellett dij-
atadasokra is sor keriilt. A pécsi Orvosi Képalkoto Klinikarol
dr. Bogner Péter professzor Alexander Béla-emlékérmet
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kapott, dr. Battydni Istvan pedig Benké Gyorgy-emlékérmet
vehetett at munkajuk elismeréséért.

Online keriilt lebonyolitasra, a kongresszus keretein beliil
a Magyar Radiologusok Tarsasaga tiszt(jitdo Kozgytlése, az
Uj elndk és vezetségi tagok megvalasztasa. Vezetdségi ta-
gok ko6zé valasztottak a pécsi Orvosi Képalkotd Klinikarol
dr. Bogner Péter professzort, dr. Battyani Istvant és dr. Jaray
Akost. Az Ifjisagi Bizottsag tjonnan vélasztott tagjai kozott
udvozolhetjikk dr Horvdth Andreat.

Az eseményen részt vettek a pécsi Orvosi Képalkotd Kli-
nikarol, mint hallgatok: dr. Vdrady Edit, dr. Friedszam Zsofia,
dr. Miiller Eva, dr. Téth Andrdés, dr. Wiasitsch-Nagy Zsofia,
dr. Nemes Katalin.

Dr. Nemes Katalin

Dij at veztek _el a pécsi szemészprofesszorrol az Egyesiilt Allamokban

Kunn FErReNC PROFESszoR, a PTE, KK Szemészeti Klini-
kajanak vendégprofesszora munkdjanak elismeréseként
Kuhn-dijat (Kuhn Award) alapitott az American Society of
Ophthalmic Trauma (ASOT).

A dijjal, mely a tarsasdg legmagasabb elismerése, a
szemészeti traumatologia elméleti és gyakorlati fejlodését
elosegitoket tiintetik ki a jovében. Az ASOT honlapjan fog-
laltak szerint Kuhn Ferenc professzor tevékenysége egynttal
inspiracié is volt a 2020-ban formalodott szervezet alapi-
tasahoz. ,,Dr. Kuhn Ferenc szakmai tudasa, tapasztalata és
ismeretei legjavanak atadasa nagyon sokat jelent a Szemé-
szeti Klinika szamara. A professzor a jarvanyhelyzet dacara
szamos izben kereste fel a klinikat, Gijabb ¢s ijabb miitéti
technikakat tanitva, ezeknek koszonhetéen pedig tovabb
baéviilt a klinika mitéti palettaja” — nyilatkozta a hir kapcsan
dr. Csutak Adrienne egyetemi docens, intézetigazgato.

Dr. Kuhn Ferencet a pécsi Szemészeti Klinika igazga-
téja a Magyar Szemorvostarsasag tiszteletbeli tagjanak
terjesztette fel.
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Junius 8-an hozta nyilvanossagra legfrissebb egyetemi rang-
sorat a londoni Quacquarelli Symonds cég. A vilag leg-
jobb felsGoktatasi intézményeit Gsszevetd listara ezattal is
felkeriilt a Pécsi Tudomanyegyetem a 651-700. kategoériaba,
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egyeteme kozé soroljak Magyarorszag els6 egyetemét.

A Quacquarelli Symonds szakemberei 2004 6ta allitjak
Ossze évente a vilag egyetemi rangsorat, hat szempont alap-
jan. Az akadémiai szféra megitélése, a munkaltatok vélemé-
nye, az intézményhez kotheté tudomanyos munkak idézési
gyakorisaga, az oktato-hallgatd arany, valamint a kiilf6ldi
oktatok és hallgatok szama alapjan alakul ki a végs6 helye-
z¢és. Kozel 1700 egyetem adatait hasonlitottak Gssze, tobb
tizmillié dokumentum és 96 millio idézet alapjan. Az 1673
intézménybdl végiil a legjobb ezerharomszazat rangsorol-
tak.

Dr. Miseta Attila, a PTE rektora a legfrissebb nemzet-
kozi rangsor kapcsan elmondta: ,,Ebben a nemzetkdzi 6sz-
szevetésben az elmult években sikertilt stabilizalni a pozi-
cionkat az erds kdozépmezényben. A hivatkozasaink szama
jo litemben novekedett, a kiilfoldi hallgatok aranya alapjan
pedig a tavalyihoz hasonldan idén is bekeriiltiink a vilag
TOP 200 egyeteme kozé, amire biiszkék lehetiink. Ezt a
népszeriiséget a folyamatosan fejlodé egyetemi infrastruk-

Ismét a TOP 200-ban a PTE a kiilfoldi hallgatok kategoriajaban
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turaval, és az egyre magasabb szinvonalu oktatassal szeret-
nénk megerdsiteni”.

Az egyik leginkabb elfogadott nemzetkozi rangsor ala-
pitasa alapjan torténelminek titulalja a PTE-t, kutatasi inten-
zitasat a ,,magas” kategoriaba sorolja, mig képzési spektru-
mat a lehetd legatfogdbbnak értékeli.
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A teljes rangsor itt érhetd el: s

A melanoma szirése életet ment - dr. Lengyel Zsuzsanna nyilatkozata

Az elmult években megnodvekedett a melanoma el6fordulasi
gyakorisaga, am ennek hatterében az egészségtudatossagban
tapasztalhatd pozitiv valtozasok is szerepet jatszanak. A bete-
gek 45 szazaléka nem tudta, hogy a melanoma rosszindulata
betegség, ¢és 44 szazalékuk nem szamitott arra, hogy az elval-
tozasnak sulyos egészségiigyi kovetkezményei lehetnek. Ez
dertilt ki a Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert
Klinikai Kézpontja Bérgyodgyaszati és Allergologiai Klinika-
janak atfogd felmérésébdl, amelynek soran 140, melanoma-
val diagnosztizalt betegnek tették fel egy nemzetkozi standar-
dok szerint késziilt tirlap 75 kérdését, amik a melanoma korai
felfedezését befolyasold tényezdk felderitését céloztak — irja
a szimpatika.hu.

Magyarorszagon évente haromezer uj melanomas esetet
diagnosztizalnak, és naponta egy beteg meghal melanoma
kovetkeztében, ami azt jelenti, hogy az éves mortalitas meg-
haladja a 350 fot.

Az esetek 70 szazalékanal a pigmentsejtes bortumor
ujonnan keletkezik” — hivta fel a figyelmet dr. Lengyel Zsu-
zsanna adjunktus, a Pécsi Tudomanyegyetem Bor-, Nemikor-
tani és Onkodermatologiai Klinik4janak igazgatohelyettese.
A melanoma gyorsan nd, idével kifekélyesedik, vérzik, nem
gyogyul6 sebként jelentkezik. Gyanura adhat okot, ha a bo-
ron mar meglévé elvaltozas aszimmetrikussa, elmosottd va-
lik, &tmérdjében novekszik. Nem jellemz0 az aszimmetria a
nodularis melanomaknal, és a novekedd, akar borszina, fél-
gombszeriien eléemelkedd elvaltozasokkal is fel kell keresni
az orvost. Minél kisebb a daganat, annal jobb eredménnyel
jéarhat a korai kimetszés, ami akar 100 szazalékos gyogyulast
jelenthet.

Dr. Lengyel Zsuzsanna elmondta, hogy az els6, attétes
melanoma gyogyitasara alkalmazott innovativ készitmény
— amit 2011-ben torzskonyveztek — akar 30-40 szdzalékra
is novelheti a IV. stddiumban 1évd betegek 6téves tulélését.
Egyeldre klinikai vizsgalatokban tesztelik a hatékonysagot a
III. és II. stadiumt melanomasok kezelésében. Joval dragab-
bak, am sokkal hatékonyabbak az 10j terapiak, és bar egyetlen
palack infuzi6é — amit hdromhetente kap a beteg, esetenként
éveken at — akar egymillio forintba is keriil (a tablettds keze-
1és ugyancsak megkdzeliti ezt az arat), de tartos, hosszu tava
talélést biztosit.

Az onkodermatologusok célja, hogy a betegek ne akkor
keriiljenek a bérgydgyaszok latoterébe, amikor a tumorvas-
tagsag mar tulhaladott vagy megjelentek a metasztazisok.
Megel6zésrol ugyanis csak akkor beszélhetiink, ha a helyi
érzéstelenitéssel végzett miitéttel még maradéktalanul kezel-
hetd a betegség.
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Pécsiek is az Ev Covid-Dolgozoi kozott
Az Ev Covid-Dolgozéja dij a Magyar Korhazszovetség és
Duna Bonum Alapitvany k6zos projektjeként jott 1étre.
A Duna Bonum Alapitvanynak koszonheten 95 dolgo-
70 részesiilt jutalomban. A szervezok olyan személyeket ke-
restek harom kategoridban, akik a Magyar Korhazszovetség
tagkorhazaiban végzik munkajukat és kiemelkedd teljesit-
ményt nytjtanak orvosként, szakdolgozoként vagy nem agy
melletti dolgozoként a Covid-ellatas kiilonb6z6 teriiletein.
A nyertesekre februar 22. és marcius 19. k6z6tt online
forméban lehetett szavazni, ez alatt az id6 alatt kozel 7000
szavazat érkezett be a betegektdl, hozzatartozoktol, vala-
mint az egészségiigyben dolgozo kollégaktol.
A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont négy
munkatarsa is elismerésben részesiilt a szavazason:
1. Csaszar Julietta (Reumatologiai és Immunologiai
Klinika),
2. Katonané Ovari Anita (1. sz. Belgyogyészati
Klinika és Nephrologiai, Diabetologiai Centrum )
3. és Németh Ninetta (Gyermekgyogyaszati Klinika)
szakdolgozo6i kategoridban,
4. dr. Péterfi Zoltan pedig az orvosok kozott kapta
meg az Ev Covid-Dolgozoja dijat.
Munkajukat és helytallasukat eziton is koszonjiik.

Forras: fogjunkossze.hu

Ujgenericios elektronmikroszkoppal kutatnak a
Kozponti Elektronmikroszkopos Laboratoriumban

Az Eurdpai Regionalis Fejlesztési Alap tobb mint 320 milli6
forintos tamogatasaval — a PTE-en megvaldsult projekttel — a
régidban egyediilallo, ujgeneracios, transzmisszios elektron-
mikroszkopot szereztek be. Az ultramodern eszkoz a klasszi-
kus, kétdimenzids elektronmikroszkopos képalkotasi funkci-
on tul lehetdvé teszi a vizsgalt struktirdk harom dimenzidban
torténd megjelenitését. Dr. Seress Lasz16 emeritus professzor,
a projekt szakmai vezet6je elmondta: ,,A miiszer beszerzésé-
vel a PTE tudéscentrumként torténd miikodését kivantuk ta-
mogatni, és az infrastruktara mellett a tudomanyos kapacités
human oldalat is fejlesztettiik. Az 0j eszkéznek koszonhetden
nyert eredmények hozzéjarulnak a tarsadalom széles rétegeit
érintd betegségek, igy példaul a cukorbetegség okozta retina-
karosodas, a stressz és az epilepszia mélyebb megértéséhez,
pontosabb elemzéséhez.”

A szakemberek szerint az 1j miiszerrel végzett kutatasok
eredményeit hosszl tdvon az alkalmazott kutatasi teriiletek,
igy a gyogyszerfejlesztés, az anyagtudomany, a nanotechno-
logia és a bionika egyarant hasznosithatja. Tekintettel arra,
hogy a 3D-leképezés nemcsak az idegsejtek kozotti kommu-
nikéci6, hanem barmely mas sejtek kozotti kapcesolat vizs-
galatara alkalmas, varhatéan megnd a nem idegtudomanyok
tertiletén tevékenykedd kutatdcsoportok részérdl is az elekt-
ronmikroszkopia irdnti érdeklédés. A Kozponti Elektron-

mikroszkopos Laboratérium a dél-dunantuli régidban egye-
diilallé miiszer birtokaba keriilt, amely tovabbi kutatdsi és
technologiai fejlodést tesz lehetévé mind az idegtudomanyok
tertiletén, mind az alkalmazott kutatas, igy példaul a nano-

technologia terén. Egyediilallosdga révén generalhat egytitt-
miikddést tudomanyos és ipari partnerekkel, erdsitve, bovitve
ezaltal a nemzetkdzi kapcsolatrendszert.

Forras: bama.hu
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»Nehéz meghatarozni, mennyi mindent kaptam az egyetemtol,
szemléletmodot mindenképp”

Dr. Somogyvari Aniké 1974-ben kezdte meg a tanulma-
nyait az akkori Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen. Bu-
dapestiként ugy gondolta, jo otlet lesz Pécset valasztani,
megismerni egy masik varost, masféle embereket. Szép
emlékei vannak az itt toltott évekrol, szeretett egyetemista
lenni. Férjével aztan New Orleansban kezdtek dolgozni,
a Tulane Egyetemen. Ott elészor alaptudomanyi, majd
klinikai kutatasokat folytatott, késébb igazgatoként ira-
nyitotta az Onkolégiai Intézet Klinikai Kutatasi Iroda-
jat, az idei év januarjatol pedig 6nallo clinical research
consultantként dolgozik az egyetem Etikai Bizottsaganak,
immar nyugdijasként.

— Akkor, amikor kezdtem a palyam, az orvosi hivatas
tarsadalmi megbecsiilést élvezett, ezért is valasztottam, meg
azért, mert a jO tanulok altaldban az orvosi, a jogi, a tana-
ri, illetve a miiszaki egyetemre jelentkeztek. Szerettem az
egyetemre jarni, sok jo professzorom volt, koziiliik is kiemel-
kedéek voltak az alaptudomanyok oktatoéi: dr. Flerko Béla,
dr. Szab6 Dezs6, dr. Tigyi Jozsef. A biofizika el6adasokon
idénként Ernst professzor is megjelent, az 6 személyisége
mindenkiben mély nyomot hagyott.

— Az egyetem elvégzése utan hogyan alakult a szak-
mai palyafutasa?

— Harkényban kezdtem dolgozni reumatologusként,
azonban a férjem — aki az Anatoémiai Intézet munkatarsa volt
— lehetéséget kapott arra, hogy New Orleansban, a Tulane
Egyetemen, a Nobel-dijas Andrew Schally professzor labor-
jaban dolgozzon, akivel a pécsi anatomusok gyiimolcsdzo
kollaboraciot apoltak, én pedig feleségként kdvettem 6t. A la-
borban aztan megismerkedtem az alaptudomanyi kutatasok-
kal, nevezetesen a neuro-endokrinolégiaval. Amikor hdrom
év utan visszatértiink Magyarorszagra, folytattam a munka-
mat Harkanyban, szakvizsgaztam reumatoldgiabol. 1989-ben
aztan ismét New Orleansba jottiink, egy masik csoporthoz,
melynek a vezetéje Akira Arimura volt. O a Schally-csoport
biologusaként kezdett uj munkacsoport kialakitasdba. Az
USA-Japan laborban ujra beleastam magam az alapkutata-
sokba, egy ijonnan felfedezett polipeptid fizioldgiai hatasat
vizsgaltuk. Egyiitt dolgoztunk a pécsi egyetemmel is, ugyanis
sok kutato toltott el éveket a Schally altal vezetett laborban.
A munkaban partneriink volt még a Semmelweis Egyetem
és tobb japan egyetem is. Meghivott professzorként néhany
eldadast is tartottam a tokioi Showa Egyetemen, mivel veliik
partnerként szorosan egyiittmiikodtiink. Ennek az iddszak-
nak a gylimdlcseként nemzetkozi Gijsagokban 35 tudomanyos
kozleményem jelent meg.

Szerettem az alapkutatést, de hianyzott a betegekkel valod
kozvetlen kapcsolat, igy a 2000-es évek elején profilt valtot-
tam, érdeklddési kérom elmozdult a klinikai kutatasok ira-
nyaba. Mivel nem volt engedélyem praktizalni, és ugy érez-
tem, hogy kozel 6tvenévesen mar nem tudnék rezidensként
tevékenykedni, ezért mesterfokozatot szereztem a Tulane
Egyetemen egészségiigyi menedzsmentbol.

— Ezutan pedig megpalyizta az Onkologiai Intézet
Klinikai Kutatasi Iroddjanak igazgatéi posztjat.

— Igen. Ez az iroda féként a klinikai kutatasok logiszti-
kajaért felelds, fontos szerepet jatszik a megfeleld klinikai
gyogyszerkiprobalasok kivalasztasaban, az FDA éltal szaba-
lyozott véghez vitelben, biztositja az engedélyek beszerzését,
a koordinatorokat, segiti a fiatal kutatokat. Azaz biztositja a
klinikai kutatasok hatterét a kezdetekt6l az eredmények koz-
1éséig.

Emellett konzultansként részt vettem a Bone Marrow
Transplant programban (6ssejtbetiltetés), valamint szakérto-
ként az egyetem Etikai Bizottsdgaban is, a klinikai tesztek
engedélyezésének folyamataban.

— Az idei év kezdetén nyugdijba ment, de gondolom,
azéta sem tétlenkedik.

— Valoban nem, 2021 januarja 6ta mint 6nallo Clinical
Research Consultant dolgozom, foként az egyetem Etikai Bi-
zottsaganak.

— Van-e még kapcsolata egykori didktarsaival?

— Van, az egyik évfolyamtarsammal sokat utazgatunk
Eurdpaban, Eszak-és Kozép-Amerikaban, a Karib-szigete-
ken. Vannak olyanok — mintegy huszan —, akikkel a Face-
bookon tartom a kapcsolatot. Sajnos a személyes kontaktus
nem maradhatott meg koztlink, mivel nem sokkal az egyetem
elvégzése utan Amerikaba jottiink. Ha hazautazunk, akkor is
altalaban a rokonaimmal taldlkozunk Budapesten.

— Mennyire van kétédése a pécsi egyetemhez, figyeli-e
az itt zajlé munkat?

— Csak részben kovetem a kutatomunkat, és foként az
Anatomiai Intézetét, mivel a mostani és a korabbi intézetve-
zetokkel is dolgoztam egyiitt, amikor alapkutatasokat végez-
tem.

— Mit, mennyit kapott a pécsi orvoskart6l, mennyiben
hataroztak meg az itt toltott évek, tapasztalatok a késébbi
karrierjét?
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— Nehéz meghatarozni, mennyi mindent kaptam az egye-
temtdl, szemléletmodot mindenképp. Dr. Hamori Artar pro-
fesszor ezt igy fogalmazta meg: ,,Azok alapjan, amit itt tanul-
nak — felhasznalvan a szemiiket, a fiiliiket, a szaglasukat és a
tapintasukat —, a sivatag kozepén is képesnek kell lenniiik a
diagnozis felallitasara, segédeszkdzok nélkiil. Persze tudjuk,
hogy ez nem egészen igy miikddik, de hiszek abban, hogy

nemcsak laboreredményekre, CT- vagy rontgenfelvételekre
kell timaszkodnia egy jo orvosnak, hanem a praxisban meg-
tanultakra, megfigyeltekre is. A beteget mint egészet kell néz-
ni, és nemcsak bizonyos szervét, amire panaszkodik.”

Schweier Rita
Foto: wikipedia.org/Tulane University
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Idén tinnepli 6tddik évforduldjat a Pécsi Tudomanyegye-
tem Pécs Summer School (Nyari Egyetem) programsoro-
zata, melyen eddig négy kontinens hetven orszagabol 6sz-
szesen tobb mint ezren vettek részt hallgatok és oktatok.
A programsorozatot 2016-ban inditotta el a PTE Nem-
zetkozi Igazgatosag jogelddje, a Kiiliigyi Igazgatosag. Az
egyetem nemzetkoziesitési programjaban meghatarozott
cél volt az ugynevezett ,Nyari Trimeszter” létrehozasa,
azaz a nyar szinvonalas egyetemi programokkal valé meg-
toltése kiilonb6zd témateriileteken a két szemeszter kozott.
Az akadémiai programokat Magyarorszag elsé egyetemé-
nek karai biztositjak, mig a nyari programok teljes korii
szervezését a PTE Nemzetkozi Igazgatosaga végzi.
Tarrosy Istvan nemzetkozi igazgatd a programsorozat
kapcsan elmondta: ,,A kittizott célt maradéktalanul sikeriilt
megvaldsitani, és bebizonyosodott, hogy egyre nagyobb
igény van a hallgatok részérél a Pécs Summer School prog-
ramsorozatra. A ndvekvé szamu nyari egyetemi programok

Otéves a PTE »Pécs Summer School” nemzetkozi programsorozata

révén mara a PTE e teriileten is piacvezetové valt a hazai
felsdoktatasi intézmények kozott. Tovabbi célunk, hogy
noveljik a nyari egyetemi képzési teriileteket, megren-
dezhessiik a koronavirus-jarvany miatt elmaradt francia,
dél-koreai, thaifoldi, amerikai nyari egyetemi programo-
kat, és Pécs varosat ismét megtdltsiik a nyar soran kiilfoldi
hallgatécsoportokkal” — hangstlyozta az igazgato.

Az elmult 6t év soran a PTE 30 nyéari egyetemet szer-
vezett, melyek egyiittesen 350 napon at zajlottak. A részt-
vevo hallgatok szama 6sszesen 800 f6, akik négy konti-
nens 70 orszagabol érkeztek, mig a képzésben résztvevod
oktatok szama meghaladja a kétszdzat. A PTE-s oktatok
mellett kiilfoldi vendégoktatok is részt vettek a nyari egye-
temi programokon. A szabadidds programok — varosnézés,
muzeumlatogatds, koncertek, interkulturdlis estek, kiran-
dulésok, sportvetélkeddk — szervezésében fontos szerepet
jatszanak a PTE hallgatoi, 6sszesen 80 mentorhallgatot al-
kalmazott a Nemzetkozi Igazgatosag az ot év alatt.

A koronavirus-jarvanyra reagalva 2020 nyaran a Pécs
Summer School programokat online forméban valositottak
meg, és szamos Uj online kozdsségi programot épitettek be
a szervezOk. Ezek kozott nagy sikere volt az online varos-
nézéseknek, miizeumlatogatasoknak, és az online gulyas-
leves f6zésnek is. A Pécs Summer School program sike-
rein felbuzdulva 2020-ban a PTE elinditotta a Pécs Winter
School (T¢li Egyetem) programot is.

Az idei évben eldvigyazatossagbol ujra virtualis mo-
don szervezik meg a Nyari Egyetem programjainak nagy
részét. Az online nyari egyetemek sikerességét bizonyitja,
hogy idén tobbszordsére novekedett a programokra jelent-
kez6 hallgatok szdma.

Forras: PTE

A koronavirus okozta folyamatos stresszhelyzet megno-
velte a szorongéasos betegségek szamat. De mit tehetiink,
hogy a szorongast lekiizdjiik?

Dr. Gati Agnes pszichoterapeuta, egyetemi docens az
elfogadas és elkotelez6dés technikajat tartja az egyik leg-
jobb modszernek a szorongés lekiizdéséhez. Fogadjuk el,
hogy szorongunk, de prébaljunk masra, példaul a felada-
tainkra fokuszalni. Nagyon fontos a jelenben élés is. Ne
ragddjunk a multon, ne azzal foglalkozzunk, hogy mi lesz
kés6bb, hanem probaljunk a pillanatban €lni.

A szakemberrel a témardl az UnivTV készitett felvé-
telt.

A felvétel itt lathato: El%iaa

»Fogadd el a szorongast és fokuszalj masra” - dr Gatl Agnes 1ntelme1

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Ennek a rendelésnek nincs reklamja
A legiddsebb ,,madltai” orvosok dolgoznak a jarvany alatt

Tizendt orvos, tizenegy asszisztens, tizennyolc telefonszolga-
latos Onkéntes — 6k alkotjak a pécsi maltai szakrendeld sze-
mélyzetét. Jellemzéen nyugdijas kortak, a legtobben kozel
jérnak a nyolcvanadik éviikhéz. Mikdzben a varosban mikdo
szakrendelések tobbsége elérhetetlenné valt, 6k folyamatosan
fogadtak a betegeket 2020 juliusatol 2021 marciusaig, majd
husvét utan ismét kinyitott a maltai szakrendeld. A betegek pe-
dig egyre csak jonnek, mert itt segitséget kapnak.

A koronavirus-jarvany els¢ hullaméaban a pécsi jarobe-
teg-szakrendel6t a betegek és az idés orvosok védelmében
bezartak, de a rendelés nem allt le. Az orvosokat barmikor hiv-
hattak a betegeik, és gyakori volt, hogy az orvosok keresték
telefonon azokat a pacienseket, akikrél tudtak, a kronikus be-
tegségeik mellett a maganytol vagy a depressziotol is szenved-
hetnek. ,,A sorozatos telefonhivasokbol tudtuk, hogy sziikség
van rank. Mégpedig azoknak van a legnagyobb sziiksége rank,
akik mashova nem tudnak fordulni, iddseknek, hajléktalan em-
bereknek, ezért juliusban Gjra inditottuk a rendelést. Egészen
az idei marciusi teljes lezarasig miikodtiink, és Husvét utan
itt folytatjuk, mert nem hagyhatjuk magukra a betegeinket” —
mondja dr. Sik Mdria reumatologus, a szakrendel6 féorvosa. —
,Erdekes, de ugy alakult, hogy pont mi, a legiddsebbek marad-
tunk talpon. dr. Varga Gyula elmult nyolcvan, de végzi a hasi
ultrahangot, Flirész Erzsébet doktornd is nyolcvan kozeli, bel-
gyogyaszként 6 is rendel. Magam is gyakran az egyoras rende-
lési idémben tiz embert is ellatok, de mas napokon is bejovok,
és sokat telefonalok. Elmultam nyolcvan, de nem hagyhatom
el a hajot” — nyomatékositja a féorvos. Mint mondja, amikor
a legtobb orvosnak le kellett mondania a rendelést, a belgyo-
gyaszat, a szemészet, a reumatologia, az ideggyogyaszat és a
bérgyogyaszat akkor is folyamatosan iizemelt.

Dr. Fiirész Erzsébet 1993 6ta tagja a maltai orvoscsapatnak.
Sajat bevallasa szerint azért is vallalja kozel nyolcvan évesen
is a rendelést, mert szellemileg frissen tartja, és jol esik talal-
kozni a betegekkel. ,,Ez a hivatasom, ez a kiildetésem. Nem azt
mondom, hogy nem félek, de vigyazok magamra és remélem,
hogy nem lesz semmi baj. Nagyon sokan jarnak hozzam in-
nen Pécsrdl és a kornyékrdl is, vannak, akiknek én voltam a
haziorvosa és ragaszkodnak hozzam. Ok szamitanak ram, hat,
természetes, hogy jovok.”

A maltai orvosok egyszerre tekintik feladatuknak a raszoru-
16 emberek ellatasat és az allami egészségligyi rendszer teher-
mentesitését. Az influenzaoltasok idején a jarobeteg szakren-
delésre nem csak a korabbi betegeik jelentkeztek a vakcinaért.
»Mivel egyre tobben tudjak, hogy mi miikédiink most is, és
alig van varakozasi id6 nalunk, mas varosokbdl is jonnek hoz-
zank, a legtobben az influenzaoltas idején fordultak hozzank.”
Dr. Sik Maria azt is hozzateszi, hogy a konkrét betegellatas
mellett a legtobb figyelmet a betegek megnyugtatasara kell for-
ditaniuk, mikdzben az orvosok maguk is fesziiltek attol, hogy
nem tudjak tovabb kiildeni komplex kezelésekre a betegeket és
a konziliumok is korlatozottabbak. ,,Nagyon sok ellentmondo
informacioval talalkoznak a virussal kapcsolatban, a Covid-
oltassal kapcsolatban, €s ezeket nekiink helyre kell tenniink,
tirelemmel és nagy-nagy empatiaval, nehogy a folosleges fé-
lelem és aggodalom megnehezitse az 6 gyogyulasukat és a mi
gyogykezelési szandékunkat is.”

|
|

Dr. Sik Maria reumatologus

—.

Dr: Fiirész Erzsébet belgyogyadsz

Orgyogydsz

P 5

Dr. Dorn Klara szemorvos

Dr. Ujlaki Eva

Evente atlagosan 2000 embert lat el a jarobeteg-szakrende-
16, ez a pandémia miatt ugyan csdkkent 2020-ban, a telefonos
tandcsadasok szama viszont megsokszorozodott, ezzel egylitt
az elektronikus receptiras is gyakoribb lett. Hainess Jenéné
mar nem is emlékszik, mikor ilt be el6szor a maltai rendeld
telefonos, majd szamitogépes asszisztensi székébe. ,,Valamit
kell csinalnia az embernek, még ha nyugdijas, akkor is, és se-
giteni szerettem volna az embereknek, igy keriiltem ide. Nyolc,
vagy talan tizennyolc éve, nem szamolom. Es ameddig nalam
iddsebb orvosok természetesnek veszik, hogy a veszélyhely-
zetben is eljonnek és rendelnek, addig én is itt vagyok. Jo a
tasasag és legalabb azt érzem, hogy teszek valamit.”

Kéthetente tart szemészeti rendelést dr. Dorn Klara. ,,A
hajléktalan emberekért vagyunk, de mindenkit megnéziink.
Sokan jottek, akik a koronavirus-jarvany alatt tobb honap miil-
va kaptak volna idOpontot a szemészeten, és hozzank fordul-
tak, mert itt szinte azonnal tudtuk fogadni 6ket.”

Dr: Ujlaki Eva bérgyogyész szerint régen volt ekkora sziik-
ség a maltai szakrendelésre, mint most, a koronavirus-jarvany
idején. ,,Ennek a rendelésnek nincs reklamja, tehat csak az tud
rola, aki hallotta valakit6l, és igy is nagyon sokan jonnek, még
a kornyezd telepiilésekrdl is. Nem lehet, hogy bezarjunk. Hia-
ba kiildom be a klinikéara, ha ott nincs idépont, visszajon és to-
lem var segitséget.” — A borgydgyasz azt is hozzateszi, hogy ha
lehet, akkor 6 is ink&bb online ad tanacsot, vagy megprobalja
lebeszélni a betegét a beavatkozasrol, ha az nem siirgds. —,,De,
akit el kell latni, ellatom, mert ha az ember azt érzi, hogy tud
segiteni, akkor természetes, hogy meg is teszi.”

A maltai orvosok azt mondjak, a koriilmények nem valtoz-
tattak a jarobeteg szakrendelés szemléletén, csak még inkabb
fontossa valt, hogy id6t szanjanak a betegekre. dr. Sik Maria
féorvos szerint a maltai rendeldben az egyénre szabott holisz-
tikus gyogyitasban hittek, és ezt akar telefonon, akar szemé-
lyesen, de tovabbra is folytatjak. ,,Orvosok vagyunk, tisztaban
vagyunk a veszéllyel, hogy iddsek vagyunk, nekiink is meg-
vannak a betegségeink. De a betegeink megszoktak, hogy nem
rohanunk, van id6 beszélgetni, mdgé nézni a betegségeknek,
ebbdl most sem engediink. A Joisten segitségét kérjiik, mert
anélkiil nem megy. Hissziik, hogy nem hagy el minket, és nem
ugy adja a megprobaltatasokat, hogy ne adjon hozza segitséget
i8.”

Pardk Eszter irdsa, foté: Majoros Arpdd és Pardk Eszter
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»A kozos cél szentesiti az 0sszes tevékenységiinket” -
50 éves a Magyar Gyermekonkologiai Halozat

Fontos mérfoldkéhoz érkezett a Magyar Gyermekon-
kologiai Halozat: idén iinnepli fennallisinak otvenedik
évforduldjat. Az elmult évtizedekben jelentés valtoza-
sok torténtek tevékenységiik nyoman, amik kozott az
egyik legfontosabb, hogy egyre tobb gyermeket sikeriil
meggyogyitaniuk. Miltrél, aprobb és nagyobb sikerekrol,
valamint a jovobeni tervekrél is beszélgettiink dr. Krivdn
Gergellyel, a Dél-pesti Centrumkérhaz Orszagos Hema-
tologiai és Infektolégiai Intézete Gyermekhematoldgiai
és Ossejt-transzplantaciés Osztalyanak vezetéjével, aki
immar 11 éve elnoke a Magyar Gyermekonkolégiai Ha-
l6zatnak.

— Otven évvel ezel6tt mi volt az alapveté céljuk, és
mara sikeriilt-e ezt megvalésitaniuk?

— Akkoriban a legfontosabb az volt, hogy a beteg gye-
rekek gyogyulasi esélyei javuljanak, mivel nagyon rosszak
voltak a mutatok és minimalis a siker. Ezt szerencsére sike-
riilt megvalodsitanunk, hisz ma mar joval kevesebben vannak
azok, akiket elveszitiink, azokhoz képest, akik meggyogyul-
nak. Ennek az volt az alapfeltétele, hogy olyan szakembe-
reket képezziink, akik sok ilyen beteget latnak, ezaltal sok
tudast, tapasztalatot gytjtenek. 1971-ben jottek Iétre a gyer-
mekonkolégiai kdzpontok, amiknek a szdma azota koncent-
ralodott, csokkent, és jelenleg — teriiletileg aranyos elosztas-
ban, egyenld hozzaférési esélyekkel — nyole centrumunk van.

Fontos célként fogalmaztuk meg az egységes elvek sze-
rinti gyogyitast, a konszenzus kialakitasat, tanitva, segitve
egymast. K6zosen dolgozzuk ki az egyes tumortipusok keze-
lésére vonatkozo szakmai protokollokat, hozzuk meg a straté-
giai dontéseket, amelyeket késébb egységesen alkalmazunk.
A miikddésiinkben a mindségbiztositas is nagyon lényeges
elem, az elveszitett, illetve a problémas kis betegek esettorté-
neteinek az atbeszélése. Ezekbol fontos tanulnunk. 1974-ben
1étrejott a regiszter is, ami Uttoro jelentdségili volt Eurdpéaban,
mert gyermektumor regiszterek nem léteztek. Az 1970-es
évek tehat meghatarozoak voltak.

— Jelenleg hol vannak a centrumaik?

— Budapesten harom is van: a Heim Pal Gyermekkorhaz,
a Semmelweis Egyetem II. szdmt Gyermekklinika, a Szent

Laszl6 Korhaz, valamint Miskolcon, Szegeden, Pécsett, Deb-
recenben és Szombathelyen mikodnek még kozpontjaink.

— Mekkora a szakemberekbél 4llé csapat?

— A szakképesitéssel rendelkezok 1étszama husz és har-
minc f6 kozotti. Tobb orvos is van, akik atmenetileg dolgoz-
nak veliink. Ez hianyszakma, kevés az orvos €s a tapasztalt,
elkotelezett apolo is, foként utobbiak hidnyoznak. A gyer-
mekonkologia a miltban azért sem volt népszer(i az orvosok
korében, mert az anyagi megbecsiiltség szempontjabdl nem
vetekedhetett sem a miitéti szakmakkal, sem a belgydgyaszati
tevékenységek egy részével. Ma sincsenek un. ,,sztar” gyer-
mekonkologusok, akiket felkap a média. Miként a gyogyitd
munka egyéb teriiletein, nalunk is a holgyek vannak tobb-
ségben. Fantasztikus az empatiajuk, a munkabirasuk, és az
elkotelezddésiik is legendéas. Nehéz Oket elengedni, amikor
gyermeket varnak és kiesnek a munkabol, féként akkor, ha
az osztalyon kevés a munkatars. Mivel az 4poldi hivatas tar-
sadalmi megbecsiiltsége sem megfeleld, ezért a fiatalok az
egyszeriibb, jobb anyagi lehetdségekkel kecsegtet szakmak
felé fordulnak. Oka ennek az is, hogy pszichésen is megter-
held a mi szakteriiletiink, hisz mindannyiunknak dsszeszorul
a torka, ha latjuk a hajukat vesztett, kopasz gyerekeket az
osztalyon. A fajdalom, a szenvedés mély érzéseket, idénként
indulatokat is general. Ahhoz, hogy az ember megtalalja az
értelmét a munkajanak, lassa a benne rejlo sikereket, éveket
kell itt eltoltenie, és tiirelmesnek, kitartonak kell lennie.

— Sokat dolgoznak azért is, hogy beszerezzék a meg-
felel6 miiszereket, gépeket a gyogyitashoz. Az talain meg-
konnyiti a dolgukat, hogy a segitségadas célpontjai a
gyerekek, mert nekik szivesebben adakoznak, mint a fel-
nétteknek.

— Valdoban, am mivel ritka betegségrdl van szo, ez hat-
ranyt is jelent. A felndtt onkoldgidban tobb tizezer a beteg, a
gyerekeknél szerencsére nem igy van, &m ez azzal is jar, hogy
nehezebb bizonyos fejlesztésekhez hozzajutnunk, ahogyan
bizonyos gyogyszerekhez is, mivel utdobbiakat a nagy szamu
betegre, a gyakori betegségekre kisérletezik ki a gyartok. A
gyogyszerek alkalmazésa is gondot jelent, mivel azokat a
felnéttekre torzskonyvezik, jollehet gyerekek is szedhetnék
Oket.
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— Az akKor csak a latszat, hogy egyre tobb daganatos
gyermekrol hallunk? Pusztan az lehet ennek az oka, hogy
nyitottabba valt az életiink, és a kozosségi médian at bea-
ramlanak az ezzel kapcsolatos torténetek?

— Igen, ma mar a k6zosségi média vagy a kereskedelmi
csatornak révén sok mindent megtudhatunk egymasrol, az
emberek kitarulkoznak, elmesélik a torténeteiket, ezért tiinik
tobbnek. Osszességében elmondhatd, hogy a betegszdmban
csak enyhe emelkedés tapasztalhato, alapjaiban azonban
nincs ebben szamottevo valtozas.

— Elégedett a csapataval? Sikeriilt erdsiteniiik az 6sz-
szetartozasukat az elmult években?

— Mi valdjaban ugyanazokat az alapelveket kovetjiik,
mint az elédeink, akik arra ,,szerzédtek”, hogy Osszeadjak a
tudasukat, véleményt cseréljenek, és adott esetben, ha erre
sziikség van, biraljak is egymast. Mi — masodik, illetve har-
madik generaciosokként — ebbe a szellemiségbe néttiink bele,
és ezt kovetjiik is. Nagy bizalmat és Gszinteséget jelent ez a
munka. Ezt nem is lehet masképp csinalni, csak beszélgetve
és egylittmikodve, mert tapasztalatot csak egyiitt munkal-
kodva lehet gyiijteni, és ezzel mindenki tisztdban van. Na-
lunk nincsenek méretes konfliktusok és kibeszélések, sokkal
inkabb Osszetartas van. A kdzos cél szentesiti az dsszes tevé-
kenységiinket.

— A pécsi szal mennyire erds a halézatukban?

— A pécsi mindig is az egyik leger6sebb kdzpontja volt
a halozatnak, és ez igy van most is. Elég, ha arra gondolunk,
hogy dr. Kajtar Pal professzor két cikluson keresztiil vezette
a halozatot. Hatalmas tudasu, nagy tiszteletben allo ember 6,
példaképe mindnyajunknak, nem pusztan a szakmaisaga, ha-
nem embersége okan is. Neki koszonhetéen Pécsett mindig is
magas szinvonali munka folyt és zajlik jelenleg is, dr: Ottoffy
Gabor személyében mélté utédra lelt. O is nyitott szellemi-
ségli, érdekldd6 ember, aki nagyon ers csapatot szervezett
maga koré.

— Nemzetkozi csapjaik is vannak?

— Igen. Minden daganattipusnak van magyarorszagi fele-
16se, aki a kiilfoldiekkel is tartja a kapcsolatot, kijar hozzajuk,
egyeztet velilk, majd hazatérve megosztja a csapattal az in-
formaciokat. Protokoll-feleldsnek hivjuk ezt a személyt. Ot-
toffy doktor az egyik ilyen, 6 a vesedaganat, a Wilms-tumor
szakértGje. A csirasejtes daganatokat, valamint az 0jsziilott-
kori leukémiat is a pécsiek viszik, tehat harom daganatproto-
kollnak a felelése is a pécsi klinikan van, és ez nagyon klassz
dolog. Azért is fontos a nemzetkozi tudast egyesiteni, mivel

ritka betegségekrol van szo.

— Hogyan tervezik megiinnepelni az elmilt 6tven
évet?

— Minden szervezetnek nagyon fontos az identitdsa, az,
hogy a torténete, a multja, elddeinek a tevékenysége ismert
és atélhetd legyen. Az Otven év torténéseit szeretnénk egy
emlékkotetben megorokiteni, ami nem arrdl fog szolni, hogy
milyen publikacidink sziilettek, vagy hany embernek van tu-
domanyos fokozata, hanem arrél, kik is vagyunk. Interjukat,
fotokat tartalmaz majd, id6sebb munkatarsaink élményeit,
visszaemlékezéseit, amelyek maradanddak. Reméljiik, hogy
ez municiot, erot ad a fiatalabbaknak, akik ezaltal is atérzik,
hogy 6k egy kontinuitas részei, biiszkék lehetnek az ered-
ményeinkre, valamint arra, hogy 6k is ennek a halézatnak
a tagjai. Ez inkdbb magunknak megfogalmazott konyv lesz,
nem a nyilvanossagnak sz6l. Terveziink dsszel iinnepi iilést is
szeptember 16. és 18. kdzott Paradfiirdén, hogy méltd modon
megemlékezhessiink az elmult 6tven évrdl. Jo lesz két év utan
ismét talalkozni.

— Milyen elképzelésekkel tekint a kovetkezé évek elé?

— Bizom benne, hogy néhany év mulva létrejon az egysé-
ges ,,gyermektumor-board”, és akar napi szinten beszélgethe-
tiink a betegeinkrdl. Lesz tovabba egy digitalis dontéstamo-
gatd rendszeriink, ami megkdnnyiti az adminisztracionkat,
valamint biobankunk, amiben a daganatmintdkat tudjuk
tarolni. Utobbiakbol rendkiviil értékes informacidkat nyer-
hetiink nemcsak az adott beteg szamara, akinek a mintajat
taroljuk, hanem mas betegeinknek is. Vélhetden olyan diag-
nosztikus lehetdségeink is lesznek par év elteltével, amelyek
kivétel nélkill, minden beteg szamdara elérhetdek, tovabba
olyan gyogyszerek, amelyek célzottan hatnak, és nem az
egész szervezetet romboljak, sok mellékhatassal. Mindezek-
kel jelenleg is foglalkozunk, de egyelére a munkak kezdeti
fazisaban tartunk.

Schweier Rita
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Keep Active: 30 ezer forintos aj andekutalvanyt ert az otthoni mozgas

Keep Active! néven online programsorozatot hirdetett a
PTE, AOK Testnevelés- és Mozgaskozpontja, hogy felhivja
a figyelmet a pandémia idején erdsen korlatok kozé szorult,
ugyanakkor egészségiink szempontjabol nélkiilozhetetlen
mozgas fontossagara. A tavaszi szemeszterben zajlo verseny
fodijat janius 22-én adtak at az orvoskar uj parkjaban.

A Keep Active! online programsorozat a PTE, AOK Test-
nevelés- és Mozgaskdzpontjanak kezdeményezése nyoman
sziiletett, célja a hallgatok és az egyetemi polgarok rendsze-
res testmozgasra torténd buzditasa, az egészséges életmod
promotalasa volt. Ennek keretében olyan, maximum egyper-
ces videdbmontazsokat vartak a jelentkez6kt6l, melyen ottho-
ni vagy szabadtéri sportolas kozben lathatok, mutatvan, hogy
a jarvanyhelyzet sem lehet akadalya a testmozgasnak.

— A kezdeményezés keretében szamos videot kaptunk.
Voltak, akik hazi pingpongbajnoksagot szerveztek a csalad-
nak, mas kocogasat, lovaglasat, tirazasat orokitette meg, egy
angol programos hallgatonk pedig egy rendkiviil latvanyos
legyez6s tancot mutatott be a féépiilet auldjaban — mondta el
Kovdcs Zséfia, a PTE, AOK Testnevelés- és Mozgaskozpont-
janak tanarsegédje. A bekiildok kozott kéthetente kisorsoltak
egy-egy PTE-s ajandékcsomagot, zarasként pedig a majus
30-ig beérkezett videok készit6i kozott 50 ezer forintos sport-
szervasarlasi utalvany talalt gazdara. A szerencsés nyertes
Kacz Kornélia Réka volt, aki hét videdt kiildott be a félév
soran. A hallgat6 az utalvanyt és a hozza jar6 oklevelet jini-
us 22-én, az orvoskari campus ujonnan kialakitott parkjaban
vehette at dr. Nyitrai Miklos dékantol, valamint dr. Karsai
Istvantol, a PTE, AOK Testnevelés- és Mozgaskozpontjanak
intézetigazgatojatol.

Dr. Nyztral Miklos dekan Kacz Kornélia Réka, dr. Kovacs Zsoﬁa
a Keep Active! szervezdje és lebonyolitoja, valamint Karsai Istvain,
a Testnevelés- és Mozgdskdozpont igazgatoja

— A mogottiink allo idészak rengeteg kihivassal jart a ko-
z0sségeépités terén. A Keep Active! kezdeményezés egy ma-
sik szintre emelte a sportot: szebbé, jobba teszi a kozosséget,
melyben dolgozunk, ahol szeretnénk megvaldsitani a céljain-
kat— fogalmazott dr. Nyitrai Miklos. — Meggy6zddésem, hogy
az elkovetkezend6 idGszakban, a felsGoktatasban és az élet
tobbi teriiletén is ezeknek a kozosségeknek az Osszetartisa
és alkotoképessége lesz, ami meghatarozza, mely kozosség,
mely egyetem valik kivalo egységgé. A dékan megkdszonte
a hallgatoknak a részvételt, a kollégaknak pedig a projektbe
fektetett munkat. Mint fogalmazott, bizik benne, hogy nem
tér vissza az az idészak, hogy ilyen megoldasokra kénysze-
riiljiink, de ha mégis, akkor latjuk, hogy van megoldas.

Eredményesen szerepeltek a PTE-hallgatok az atlétikai MEFOB-on

Az idei tanévben Gyor, az Olimpiai Sportpark adott otthont
az atlétikai MEFOB-nak (Magyar Egyetemi-Fdiskolai Or-
szagos Bajnoksag), amit majus 29-¢én tartottak. A csodalatos
kdrnyezetben és nemzetkozi szinvonalon rendezett verse-
nyen a pécsiek sikerrel szerepeltek: két eziistéremmel, négy
bronzzal, és tobb helyezéssel tértek haza. Az eredmények
azért is dicséretesek, mert az iddjaras nem volt kegyes hoz-
zajuk, am 6k nem veszitették el a kedviiket, a lelkesedésii-
ket.

Eredmények:
1I. helyezés:
Magyar Veronika (ETK), 5000 m, 15:34,0 mp
Nagy Imola (AOK), 400 m gatfutas, 1:07,83 mp (. kép)
1II. helyezés:
Dr. Stefanovits Agnes (AOK), kalapacsvetés, 37,80 m
Bartalos David (AOK), tavolugras, 6,55 m (2. kép)
Lomb Adam (AOK), 5000 m, 14:58,0 mp (3. kép)
Deak Balint (TTK), 800 m, 2:02,34 mp
Csapatvezeto:
Hajduné dr. Laszl6 Zita egyetemi adjunktus (AOK)

Minden versenyzének gratulalunk,
tovabbi sikereket kivanunk!
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Komoly pécsi siker sziiletett a junius végén: eziistérmes lett
a PTE PEAC Mighty Bulls vizilabdacsapata a felnétt férfi
OB2-ben. A PTE PEAC Mighty Bulls a legjobb 8-ba kerii-
1ést tlizte ki célul, azonban annyira jol sikeriilt a szereplés a
kozépszakaszban, hogy bejutottak a négyes dontébe.

A PEAC Facebook-oldalan k6zoltek szerint a pécsi gar-
da 14-10-re hozta a Csongrad elleni meccset, majd egy ha-

Oriasi siker: eziistérmesek a pecs1 egyeteml vmlabdazok

talmas findléban 11-11-es dontetlent jatszottak a rendkiviil
er6s Invictus SC-vel, melyet az olimpiai bajnok Kiss Gabor
is erositett.

A pécsi csapat magjat a PTE-n tanul6 hallgatok, vala-

mint itt végzett korabbi hallgatok és edzok alkotjak. e

A mérkozésrdl az UnivTV forgatott riportot: Eivd

Fogorvosnak késziil a pécsi orvoskaron, emellett a PTE Mii-
vészeti Kardn hegediimlivész szakon tanul, plusz komoly
eredményekkel atletizal is Nagy Imola, a PVSK igazolt
sportoloja.

Imolaval az oroscafe.hu készitett a napokban interjut
annak apropojan, hogy kivald eredményt ért el a Magyar
Egyetemi-Fdiskolai Orszagos Bajnoksagon (MEFOB). A
leend6 fogorvos/hegediimiivész 400 gaton indult, és olyan
jol szerepelt, hogy a dobogd masodik fokara allhatott fel.

Forras: oroscafe.hu
Foto: Tom Schdi

Eziistérmes lett 400 gaton Nagy Imola, a pécsi orvoskar
hegedumivész szakon is tanuld hallgatoja

A Szivgyogyaszati Klinika munkatarsainak részvétele
a Kardiologiai Képalkoto Munkacsoport VI. Kongresszusan

A Magyar Kardiologusok Tarsasaga Kardiologiai Képalkoto
Munkacsoportja altal szervezett kongresszust a Covid-hely-
zet miatt a szokasostol eltéré modon, online rendezték 2021.
junius 17-19. kozott. A szivultrahang, sziv-CT és sziv-MR
hazai szakértdi mellett neves kiilf61di el6adok is tartottak fel-
kért eldadasokat. Ezen kiviil lehetdség nyilt érdekes esetek és
a friss hazai kutatasi eredmények bemutatasara is.

Dr. Faludi Réka, a munkacsoport vezetdje megnyito-
jat kovetden felkért eldadast tartott ,,Strain-en innen és tal:
a bal kamrai toltdnyomas non-invaziv becslése” cimmel,
majd két szekcio iiléselndki pozicidjat is betoltotte. Czirdki
Attila professzor a ,Képalkoté moddszerek szerepe a sziv-
betegek kovetésében: milyen gyakran és mit vizsgaljunk?”’
cimi szekcio tléselnoki feladatait latta el. Ugyanebben a
szekcidban dr. Gojdk Ilona tartott felkért el6adast ,,Aorta-
sztenozis és -regurgitacid” cimmel. Simor Tamas professzor

,»A mitralis regurgitacio kvantifikalasa sziv MR-rel” cimmel
tartott el6adast és tléselnokként is szerepelt. Dr: Nogrddi
Agnes felkért eléadasanak cime ,,Jobb pitvari strain: klinikai
alkalmazasok” volt. Dr. Hajdu Maté kutatomunkéjanak leg-
ujabb eredményeit ismertette (Hajdu M., Vértes V., Szebényi
D., Vorobcsuk-Varga N., Molnar G., Wittmann I., Faludi R.:
A glikémias kontroll mindsége szignifikdns osszefiiggést mu-
tat a kardialis érintettség mértékével 1-es tipusu cukorbeteg-
ségben). Dr. Vertes Vivien egy ritka esetet mutatott be (Vér-
tes V., Miiller B., Toth L., Hejjel L., Faludi R.: Kombinalt
mitralis vitium ritka esete).

A kardialis képalkotod diagnosztika ujdonsagait bemutatd
tudomanyos kongresszusra rekordszamu, tobb mint 300 ér-
dekl6do jelentkezett, élve az ingyenes regisztracio lehetdsé-
gével.

Dr. Faludi Réka
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Spektrofotométer, szoveti homogenizalo késziilék és
tobbfunkclos mlcroplate centrifuga adomanybol

A Humanitas Szocialis Alapitvany az OTP Bank tamogata-
saval 5 millié Ft értékii targyi eszk6zadomanyban részesi-
tette a Pécsi Tudomanyegyetem, Klinikai Kézpont Orvosi
Mikrobiologiai és Immunitastani Intézetét. Az adomanyban
spektrofotométer, szoveti homogenizald késziilék és tobb-
funkciés microplate-centrifuga szerepel. A laboratoriumi
eszkozbovités a molekularis diagnosztikai, ezen belil a
SARS-CoV-2 laboratériumi munka szakmai szinvonalanak
emeléséhez jarul hozza.

Az alapitvany részérdl az eszkozok atadoja dr. Nagy
Krisztina alapitvanyi kuratoriumi tag és titkar, az atvevo in-
tézet részérdl dr. Reuter Gabor intézetigazgatd volt.

Az alapitvany tamogatasat az intézet halasan koszoni!

Babafészekcsomagokat kapott a Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinika Neonatoldgiai Tanszéke

Babafészekcsomagokat adott at a napokban a Sziilészeti és
Nogyogyaszati Klinika Neonatologiai Tanszékének az Ala-
pitvany az Alapitvanyokért, Pliiss Kommando nevti civil szer-
vezet. A babafészkek, az 6leld textilek, a babatamasztok, a
1¢legeztetd gépekhez a sapkak és a szemtakarok a korasziilott
babak kényelmét szolgaljak az inkubatorban. Az anyaméhre
emlékeztetd, orvosilag is elismert és befogadott textilek segi-
tik a babak idegrendszeri ¢és fizikai fejlodését. A tavalyi évben
460 csecsemot apoltak a pécsi intenziv osztalyon. Ezeknek a
babaknak nagyon fontos, hogy jol érezzék magukat az inku-
batorban, ez a csomag biztonsagérzetet ad nekik.

Foto: UnivPécs

XIX. FIGYEK
2021. majus 28-30.

2021. majus 28-30. kozott keriilt megrendezésre az idei,
XIX. Fiatal Gyermekgyogyaszok Konferencidja. Sajnalatos
moédon még csak az online térben ,.talalkozhattunk™, de ez
nem szegte a fiatal kollégak kedvét, a harom nap alatt 31
érdekes ¢s tanulsagos eldadast hallgathattunk végig.

Valamennyi szekcioban volt pécsi gyermekklinikan dol-
20z6 rezidens eldadasa, volt olyan, ahol tobben is szerepel-
tek. A 16 pécsi eléadas koziil négyet az iiléselnokok kiilon
kiemeltek és elso helyezéssel jutalmaztak.

Annak ellenére, hogy a konferencia online térben keriilt
megrendezésre, minden gordiilékenyen, problémamentesen
zajlott, ezért kiilon elismerés illeti a szervezoket.

Sajnos a konferenciak szerves részét képezo kisérd prog-
ramok elmaradtak, de biztos vagyok benne, hogy jovore po-
toljuk ezt is.

A pécsi gyermekklinika résztvevdi: Horvath Fanni, Nagy
Noémi, Fiilop Boglarka, Kiss Judit, Vaski Julia, Lendvai
Réka, Kiss Gabriella, Pagats Rebeka, Kardos Daniel, Fabi-
an Kitti, Néemeth Gitta, Szita Judit, Davidovics Kata, Farkas
Laszlo, Balogh Dorottya, Balogh Réka.

Dijazottak: Horvath Fanni, Nagy Noémi, Pagats Rebe-
ka, Balogh Réka.

Ujraindult a
Katolikus Karitasz orvosmisszioja

Csaknem egy év utan Gjraindult a Katolikus Karitasz orvos-
misszidja. A jarvanyhelyzetre tekintettel orvosaik az elmult
hétvégén a délvidéki Szabadkan és Hajdujarasban végeztek
szlirévizsgalatokat, jinius masodik felében pedig Obecsén és
Drean dolgoznak majd — tajékoztatta a szervezet junius 2-an
az MTI-t.

,»A hataron tul felnové gyermekeink szempontjabol na-
gyon fontos, hogy a magyar kormany elinditotta nagyszaba-
su Karpat-medencei 6vodafejlesztési programjat és ennek
keretében az orvosmisszidé tamogatasaval abban is segit,
hogy a gyermekek a legalapvet6bb prevencios sziirdvizsga-
latokban részesiilhessenek” — emelték ki. Orvosaik az egész
orszagbol érkeznek, tobbek kozott Pécsrdl is, ahonnan sze-
mész, fogorvos €s radiologus is segiti az orvosmissziot. Ko-
szonetképpen a Karitdsz mellkasmiitétek soran hasznalatos
szivot ajandékozott a pécsi klinikanak.

Kozleményiik szerint a misszi6 2017-es indulasa ota
tobb mint 3 ezer 6vodas ¢és kisiskolas szemészeti, fogaszati
¢és ortopédiai, valamint csaknem 2 ezer feln6tt vérnyomas,
vércukor- ¢és EKG-vizsgalatat, tovabba 500 ndgyogyaszati
rakszlrést végzett el. Elkészittetett 700 szemiiveget, és ezer
ludtalpbetétet is adott a gyerekeknek.
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Dr. Hantosi Eszter a valtozokorrol a Kossuth Radio
wFelfedezo az egészségrol” cimi miusoraban

A menopauza idGszakanak felosztasarol, tiinetegyiittesérol, felismerésérdl, diagnosztikajanak lehe-
tdségeirdl, valamint a kezelés modjairdl is beszélt a Kossuth Radio ,,Felfedez6 az egészségrol” cimi
misoraban majus 25-én dr. Hantosi Eszter, a Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai K6zpontja Sziilésze-
ti és NOgyogyaszati Klinikajanak egyetemi tanarsegédje. ?

A miisor visszahallgathaté: @B

Szivmelengeto klipet forgatott
egy pécsi egyetemista
a PTE 1. sz. Belgyogyaszati Klinikajan

Kiilonleges videoklipet készitett egy 20 éves pécsi egye-
temista, Budavari Sebestyén a Halott Pénz ,,Amikor felad-
nad” cimi slagerének atdolgozasaval, bemutatvan a PTE
I. sz. Belgyogyaszati Klinika Kardiologiai Prevencios és
Rehabilitacioés Tanszék mindennapjait, az ott foly6é odaadd
munkat.

Ahogy a Kevlar miivésznéven dalokat készité fiatal a
video6jahoz irta, a klip célja az volt, hogy megmutassa, a
nehéz idékben is van hova fordulni, ne féljiink segitséget
kérni, és vigyazzunk magunkra.

A Traumatologiai és Kézsebészeti
Klinika a Kossuth Radio 4 hely cimii
miisoraban

A Kossuth Radié A hely cimii miisoraban junius 8-an és
15-én a Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kdzpontjanak
Traumatologiai és Kézsebészeti Klinikaja mutatkozott be.

A kétrészes adas elsd része a Siirgdsségi Betegellatod
Osztalyrol indult, bepillantottak a sokktalanitoba, a trau-
mas ambulancidkra, majd a klinika osztalyaira is, ahol a
csipbtaji tordtteket, a kézsebészeti ellatasra szorulokat,
vagy a szeptikus betegeket kezelik. Mindekdzben meg-
szolaltak a klinika vezet6i és munkatarsai.

Monitor és gyorsteszter
adomanybol

A PTE KK Neonatologiai Tanszéke a Rotary Club Kozadr-
misleny nagylelkli adomanyaként egy tobbparaméteres
monitorral és egy gyorsteszter késziilékkel gazdagodhatott.
Igy a kis betegeket még nagyobb biztonsagban tudhatjak és
nagyon kis vérmintabol is meghatarozhatnak fontos labor-
paramétereket.

Az adomanyt korasziilottjeik nevében is koszonik!

) ——

SMARQ@GIESTER

]
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INTEZETI, KLINIKAI HIREK, INFORMACIOK

I. sz. Belgydgyaszati Klinika

Endokrinolégiai és Anyagcsere
Tanszék

B A XXIV. Dunantuli Diabetes Hétvé-
gén majus 28-a4n Tihanyban tartott eld-
adast Bodis Bedta ,Hepatogén diabetes”
cimmel az ,,Ujdonsagok a diabeteses maj
koriil” szimpdzium keretében.

Infektolégiai Tanszék

B Péterfi Zoltan elbadast tartott ,,Co-
vid-19 terapias lehetségek és preven-
ci6” cimmel a Magyar Cochrane Tago-
zat tovabbképz6 kurzusan majus 28-an,
»Biologiai terapia és infekciok: IBD”
cimmel az MGT 63. Nagygytilésén on-
line jinius 5-én és ,,Covid-pneumoénia
¢s szivizom karosodas” cimmel a MK T-
Hippocrates Specialista Hétvégén junius
12-én.

Kardiolégiai Tanszék

B A 12. Egri Kardiologiai Napok online
rendezvény keretében aprilis 16-an az
ISZB szimpdziumon iiléselndk volt Toth
Kalman és ,Kardiovaszkularis preven-
ci6 a klinikai gyakorlatban: hol allunk
ma?” cimmel adott el6.

B A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai
Kozpont I.sz. Belgyogyaszati Klinika-
ja és a Magyar Kardiologusok Tarsa-
saga Kardiovaszkularis Prevencids és
Rehabilitaciés Munkacsoportja kdzos
szervezésében megrendezésre keriilt a
,Kardiovaszkularis Férum 2021” on-
line tovabbképz6 rendezvény majusban.
A tudomanyos program keretében T6th
Kalman tobb szekcio iiléselndkségét lat-
ta el: ,,Pitrvarfibrillacio és stroke meg-
el6zés”, ,,Korszerii antikoagulans keze-
1és az iranyelvek és a napi gyakorlatbol
szarmazd adatok tiikrében”, , Kronikus
koronaria szindroma”. Utdbbi szek-
cidban elbadast is tartott ,,Ajanlasok
fejlédése az elmilt 15 évben” cimmel.
Klinikankrdl eléadasokat tartottak még
Bajnok  Laszlo ,Kardio-metabolikus
kardiovaszkularis prevenci6¢”; Halmo-
si Robert ,HFmrEF (szivelégtelenség
enyhén csokkent ejekcids frakcidval):
mit kell tudunk réla?”’; Habon Tamds
Az antikoagulans kezelés aktualitasai,
a NOAC kezelés els6 évtizedének gya-
korlati tapasztalatai”; Késmdarky Gabor
»Véralvadasi szempontok az érbetegek
kezelésében”, ,,Vénas tromboembolidk
kezelése rovid és hosszu tavon - iranyel-

vek és klinikai vizsgalatok™; és Szabados
Eszter , Kardiovaszkularis rehabiliticio”
cimmel.

B MKT- Hippocrates Specialista Hétvé-
ge online konferencia 2021. jinius 12-én
keriilt megtartasra. Klinikankrol elgadast
tartott Bajnok LaszIo ,,Covid-19 fertézés
és endothelidlis diszfunkcio”; Halmosi
Robert ,,A Covid-19 kardiovaszkularis
hatasai”; Habon Tamds ,,A szivelégte-
lenség kezelése és a szivelégtelenség
vizsgalatok helyzete a Covid-19 jarvany
idején”; és Péterfi Zoltan a ,,Covid-pneu-
monia és szivizom karosodas” cimmel.
A konferencia szervezdje és egyben ezen
blokk tiléselndke Toth Kalman volt.

Pulmonolégiai Tanszék

B Sarosi Veronika iiléselnok volt a Pul-
mo 2021 A Magyar Tiidégyogyasz Tar-
sasag Allergologiai és 1égzéspathologiai,
valamint ILD Szekcidinak tudomanyos
iilésén, mely majus 27-29. kozott keriilt
megrendezésre, ¢€s ,,Immunellenérzé-
pont gatld kezelések okozta pneumonitis
elkiilonité diagnosztikdja a Covid-pan-
démia idején,, cimmel tartott el6adast.

B Soos Szilvia az Ormansag Egészség-
kozpont 10 éves jubileumi iinnepségén
¢és szakmai konferenciajan ,,A Covid pul-
monoldgiai vonatkozasai” cimmel tartott
eléadast junius 11-én Sellyén.

B A Magyar Orvostarsasagok ¢és Egye-
stiletek Szovetsége, valamint a Magyar
Tiid6gyogyasz Tarsasag altal szervezett
junius 22-i ,,A Covid szévédményeinek
szervi manifesztacioi” férumon Sdrosi
Veronika a szervezdbizottsag tagja és
iiléselnok volt.

I1. sz. Belgydgyaszati Klinika

B A 2021. majus 28-30. kozott tar-
tott XXIV. Dunantiali Diabetes Hétvé-
gén Wittmann Istvan {iléselndke volt
a ,Metabolikus ¢és kardiovaszkularis
szempontok mérlegelése GLP-1-recep-
toragonista-kezelés inditasanal” cimi
tudomanyos szimp6ziumnak valamint a
,»GLP-1-receptoragonista-kezelés napja-
inkban — Fokuszban a hatékonysag és a
kardiovaszkularis kockazat” cimi tudo-
manyos szimp6ziumnak. Emellett részt
vett a ,,Paradigmavaltas a 2-es tipusu
cukorbetegség és a kardiorenalis szovod-
mények megelézésében és kezelésében”
cimil kerekasztal beszélgetésben. A ren-
dezvényen Molnar Gergd eldadast tar-
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tott ,,Inzulinkezelés inditasa hosszu tavra
tervezve” valamint ,,Amit a folyamatos
cukormonitorozas 20 évérél tudunk”, ,,A
hatékonysag ¢és értékelésének szempont-
jai napjainkban” és ,,Diabetes és a vese
— j megkozelitések” cimmel. Részt vett
az ,,Ujvilag? Az Operencian innen és a
metforminon tal?” cimii kerekasztal be-
szélgetésben is. Fiilop Gabor résztvevo-
je volt a,,Ujdonsagok a ,,diabeteses maj”
koriil” cimii kerekasztal beszélgetésnek.
B A Kozép-eurdpai Diabetes Tarsasag
(FID-CEDA) jinius 10-12. k6z6tt ren-
dezett kongresszusan Wittmann Istvain
volt az tiléselndke a ,,Cardiovascular risk
in diabetes” cimi{i szekcidonak, melyben
,»Risk of morbidity and mortality in pa-
tients with type 2 diabetes treated with
sodium-glucose cotransporter-2 inhibi-
tor and/or dipeptidyl peptidase-4 inhibi-
tor: a nationwide study” cimmel eléadast
is tartott.

B A Semmelweis nap alkalmabol a Kli-
nikai Kozpont elnoke a ,,A hivatasért Ar-
pad-hazi Szent-Erzsébet Emlékérmet”
adomanyozta klinikank apolasszakmai
igazgatohelyettese, Budavari Edit részé-
re. Tasi Laszlonét, klinikank apolonéjét
A Hivatasért — Arpadhazi Szent-Erzsé-
bet Emlékoklevéllel” tiintette ki Elnok
ur, mig Almaywer-Schwarcz Eszter, kli-
nikank osztalyvezet6é diplomas apoloja,
Apaczai Beatrix, klinikdnk apoléndje,
Fiilop Gabor és Sélley Eszter orvosok
Elnoki dicséretben részesiiltek.

Gyermekgyogyaszati Klinika

B 2021. majus 28-30. kozott tartottak a
Fiatal Gyermekgyogyaszok XIX. Kon-
ferenciajat, amit a jarvanyhelyzet miatt
online rendeztek meg. Az eseményen a
kovetkezd eléadasok voltak hallhatok
kollégaink részérdl: Horvath Fanni: ,In-
tenziv osztalyos ellatast igénylé6 PIMS
betegeink™; Nagy Noémi: ,,Az anamné-
zis fél diagnozis”; Balogh Réka: ,,Az élet
soja”; Fiilop Boglarka: ,,Prehospitalisan
alkalmazott antibiotikumok a Gyermek-
klinika akut ellatdsdban megjelent bete-
geinél”; Kiss Judit: ,,Kombinalt agyideg-
tiinetek ritka oka”; Vaski Julia: ,,A tesom
Gru-va valtozott!”; Lendvai Réka: ,,Miért
hanyhat egy bantalmazott kisded?”’; Kiss
Gabriella: ,Perzisztaldo rontgen arnyék,
és ami mogotte van”; Pagdts Rebeka:
,»Pitvari thrombust okozé mucormycosis
acut lymphoblastos leukaemiaban: egy
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ritka korkép esetbemutatdsa”; Kardos
Daniel: ,Ritka borelvaltozas az onko-
haematoldgiai osztdlyon — mikor vag-
hat a sebész?”; Fabian Kitti: ,,Pyogen
granuloma gyermekkorban; Neémeth
Gitta: ,,A fustfelho eloszlik”; Szita Judit:
,,Pszichozis — intermittens hiponatrémia
— polidipszia (PIP) szindroma” megjele-
nése serdiilokorban”; Davidovics Kata:
,»A Meckel 6t (és még egy) arnyalata”;
Farkas LaszIo: ,,Primer peritonitis”; Ba-
logh Dorottya: ,,A here cisztikus elvalto-
z4sai csecsemokorban”.

A konferencian Vajda Péter iilés-
elnoki poziciot toltott be.
B 2021. jonius 24-26. kozott Pécsett
rendezték meg a Magyar Gyermek-
orvosok Tarsasaga 2021. évi Nagygyi-
1ését, melyen a Gyermekgyogyaszati
Klinika munkatarsai az alabbi eléada-
sokkal vettek részt: Lakatos Orsolya:
,,Nephro-urologiai betegek tranzicidja”;
Pagats Rebeka: ,,Sulyvesztéstol a mito-
asztalig”; Lamberti Anna Gabriella:
,,Gyermekkori radius torést stabilizalo,
standard tlizési technikdk dsszehasonlitd
biomechanikai vizsgéalata 3D nyomtatott
micsonton”; Valik Angyalka: ,,Egés mi-
att autolég bdrtranszplantacion atesett
gyermekek nyomonkdvetéses vizsga-
lata”; Csabi Gyorgyi: ,,A pszichozis
spektrum gyermek- és serdiilokorban”;
Ordas Agnes: ,Ujrataplalasi szindroma
anorexia nervosaval kezelt serdiilékort
paciensekben”; Papp-Hertelendi Ren-
dta: ,,Aripiprazol terapias alkalmazasa
Tourette szindromaban; Szita Judit:
,,Pszich6zis — intermittens hiponatrémia
— polidipszia (PIP) szindréma megje-
lenése serdiilékorban”; Erhardt Eva:
»Iranzici6 a gyermekendokrinologia-
ban — Kit kiildjiink tovabb felnétt endo-
krinologushoz?”’; Tészas Alexandra: ,,A
nephrosis szindromatdl a mucormycosi-
sig”; Aradi Padlma: ,,Vesekd és haema-
turia — egyértelmii Osszefiiggés! Vagy
mégsem?”; Balogh Réka: ,Ujsziilott-
kori hypokalaemias, hypochloraemias
metabolikus alkalosis”; Erhardt Eva:
,Noonan-szindroma”; Sarlos Patricia:
»A gyulladasos bélbetegségben szenve-
dé serdiilok tranzicios ellatdsanak hazai
és nemzetk6zi vonatkozasai”; Tarnok
Andras: ,,Tranzicids program gyermek-
kori kezdetli gyulladasos bélbetegségben
— pécsi tapasztalatok™; Horvath Gabor:
,Diagnosztikus csapddk a szovettani
vizsgalat és a mellkas CT vizsgalat soran:
fulminans tidévérzés teleangiectasias
osteogén sarcomaban — esettanulmany”;
Péterfia Csaba: ,,A bronchoscopia szere-

pe a Pseudomonas infectio korai kimu-
tatdsaban cystas fibrosisban”; Lohner
Szimonetta: “Dusitott kiegészitd élelmi-
szerek hatdsa 6-23 honapos csecsemdk
¢és kisdedek egészségére”; Lorincz Aba:
,Egés miatt transzplantalt gyermekek
posztoperativ kotéseinek 0Osszehasonli-
to vizsgalata”; Nagy Noémi: ,Kezelés
kezdetekor észlelt inzulinallergia; Vas-
tyan Attila: ,,Tranzicié a gyermeksebé-
szetben, kiilonds tekintettel az ajak- és
szajpadhasadékkal sziiletettek komplex
kezelésére”; Mozes Zsofia: ,,Szajegész-
séggel kapcsolatos életmindség vizsga-
lata ajak- és szajpadhasadékkal sziiletett
gyermekeknél”; Sdndor-Bajusz Kinga
Amadlia: ,Kognitiv funkciok vizsgala-
ta ajak- és szdjpadhasadékkal sziiletett
gyermekekben: elézetes eredmények”;
Zsigmond Anna: ,Kozépvonali ajak-,
szajpadhasadék és ami a hattérben meg-
bujhat”(esetbemutatas); Nagy Péter:
. Kritikus coarctatio aortae klinikuma
¢és jszilottkori ellatasa”; Nyul Zoltan:
A SARS-CoV-2 elleni véddoltasok™;
Kecskes Edit: ,,A Covid-19 pandémianak
a gyermekkori akut appendicitis karak-
terisztikajara és ellatasara gyakorolt ha-
tasai - orszagos multicentrikus vizsga-
lat”; Hollody Katalin: ,,Telemedicinaval
szerzett tapasztalataink a neurologiai
betegek ellatasaban a Covid-jarvany ide-
je alatt”; Nagy Noémi: ,,Az anamnézis
fél diagnozis”; Pagats Rebeka: ,Pitvari
thrombust okoz6é mucormycosis acut
lymphoblastos leukaemiaban™; Gyodri
Addm: ,,Covid-19 fertdzés indukalta hae-
morrhagias pericarditis”.

Uléselnoki funkciot latott el: Vajda
Péter, Csabi Gyorgyi, Tarnok Andrds,
Erhardt Eva, Kajtar Pal, Soltész Gyula,
Vastyan Attila, Nyul Zoltan, Hollody Ka-
talin. Poszter szekcidoban moderator volt:
Decsi Tamas és Csabi Gyorgyi.

Gyermek Manualis Tanszék

B 2021. jonius 4-5. kozott Szegeden
rendezték meg a Magyar Gyermek-
sebész Tarsasag 2021. évi Tudomanyos
Ulése és Fiatalok Foruma, melyen a
Gyermekgyogyaszati Klinika munkatar-
sai az alabbi eldadasokkal vettek részt:
Davidovics Kata: ,,Gyomor perforatio
eset bemutatasa”; Farkas LaszIlo: ,,A 1ép-
csavarodas miatt miitéten atesett harom
beteg esetének ismertetése”; Kardos Da-
niel: ,,Hugyholyag ruptura extrémen kis
sulyu korasziil6ttben”, ,,Az intraabdomi-
nalis here modern szemléletii kezelése
— irodalmi attekintés”, ,,Shehata-miitét
eredményessége az intraabdominalis

herék kezelésében — multicentrikus vizs-
galat” (szegedi el6adas/tarsszerzd);
Balogh Dorottya: ,Jlzolalt tracheooe-
sophagealis H-fistula felismerésének
nehézségei és kezelése — esetismerte-
tés”; Csenkey Alexandra: L Allatkisér-
letes égés modellen végzett kiilonb6zd
kezelési modszerek eredményességének
vizsgalata”; Lamberti Anna Gabriella:
»Gyermekkori radius torést stabilizalo,
standard tfizési technikak 0sszehasonlitd
biomechanikai vizsgalata 3D nyomta-
tott miicsonton”, ,Nem minden esetben
és nem minden aron kell torekedni a
tokéletes repozicidra (egy gyermekkori
femurtorés esetismertetése)”; Miltner
Szandra: ,,Gyermekkorban végzett ap-
pendectomia sordn visszahagyott hastri
drén és nazogasztrikus szonda hatésos-
sadganak retrospektiv vizsgalata”; Anik
Lidia: ,Primer spontan pneumothorax
diagnosztikdja ¢és kezelése gyermek-
korban” (Biro Ede - tarsszerzo); David
Adam Laszlo: A felszivodo implanta-
tumok alkalmazésa gyermekkorban”;
Ornddi Erik: ,,Gyermekkori supracon-
dylaris humerus torésekhez tarsuld ner-
vus ulnaris sériilés”; Lorincz Aba: ,,Egés
miatt transzplantalt gyermekek poszt-
operativ  kotéseinek  Osszehasonlitd
vizsgalata”, ,,Gyermekkori 4aramégés
okozta kézujj sériilések ellatasa és késoi
szovédményei”; Valik Angyalka: ,Egés
miatt autolog bdrtranszplantacion atesett
gyermekek nyomonkovetéses vizsgala-
ta”; Kollarics Attila: ,,Fascia Disztorzios
Modell alkalmazésa akut sériilések és az
idiopathids, kronikus mozgéasszervi f4j-
dalmak kezelésében”.

B Jajda Péter junius 22-én online el-
jaras soran sikeresen megvédte az ,,A
hugyholyag béllel vagy gyomorral tor-
ténd megnagyobbitdsa és potlasa gyer-
mekkorban” cimii MTA doktori érteke-
z8sét.

B 2021. jinius 10-12. kdzott online for-
maban rendezték meg a Magnet II. & Fi-
neta 6.0. kongresszust, ahol Vastydn At-
tila tiléselnoki funkciot latott el és felkért
eldadast tartott ,,Huszonot éves a Pécsi
Hasadék Munkacsoport (1996-2021)”
cimmel.

Immunolégiai és Biotechnologiai
Intézet

B Balogh Péter majus 7-én online el-
jaras soran sikeresen megvédte az ,,Az
egér periférias nyirokszovetek vaszkula-
ris-stromalis elemeinek differencialoda-
sa ¢és szerepe a limfoid sejtek homeoszta-
zisaban” cimit MTA doktori értekezését.

2021 JULIUS-AUGUSZTUS




42

Orvosi Képalkot6 Klinika

W 2021. januar végén jelent meg a Medi-
cina Kiadé gondozasaban Az érgyogya-
szat alapvonalai c. tankonyv, melyben az
érbetegségek diagnosztikaja témakorben
Battyani Istvan Digitalis szubtrakcios an-
giografia cimmel irt fejezetet.

B A Diabéteszes/neuopatias 1abszovod-
mények kezelése és megel6zés Online
Tovabbképzésen (2021. marcius 24-26.)
Battyani Istvan elbadast tartott ,,Invaziv
radiologia, mikor, kinek, hogyan? Lehe-
tdségek és korlatok — esetek” cimmel.

M 2021. aprilis 10-13-an online meg-
rendezett ECIO 2021. (The European
Conference on Interventional Oncology)
konferencian Battyani Istvan képviselte
klinikankat részvételével.

W 2021. aprilis 14-én keriilt megrende-
zésre az MTA Klinikai Idegtudomanyi
Bizottsag Webinaruma — Az akut agyi
érelzarddasok aktualis diagnosztikai és
terapias lehet6ségei témaban, melyen
Bogner Péter elbadasat hallhattak a
résztvevok ,,Mesterséges intelligencia
és teleradiologia jelentésége a képalko-
to diagnosztikaban” cimmel és Szukits
Sandor ,Képalkotas akut stroke-ban —
koponya CT, CT-angio, perfuzios CT” c.
eldadasat.

B Klinikank online radiologia szakvizs-
gat bonyolitott le 2021. majus 3-7. kozott.

B 2021. majus 17-20. kozott a PTE KK
Orvosi Képalkot6 Klinika 50 pontos,
online, szintentartd tanfolyamot szerve-
zett radiologus, gyermekradiolégus és
neuroradiologus szakorvosok részére. A
tanfolyamra 110 radioldgus regisztralt és
vett részt. Az Orvosi Képalkoto Klinika
¢és a Pécsi Diagnosztikai K6zpont el6adoi
voltak: Battyani Istvan, Bogner Péter,
Botz Balint, Faluhelyi Nandor, Farkas
Orsolya, Farkas Péter, Giyab Omar,
Harmat Zoltan, Hernadi Gabriella, Imre
Marianna, Jaray Akos, Kékkéi LaszIo,
Komaromy Hedvig, Kovdcs Andras, Mo-
hay Gabriella, Molnar Krisztian, Nagy
Csaba Balazs, Rostas Tamds, Somogyi
Rita, Szalai Gabor, Szukits Sandor, Toth
Andras, Toth Arnold, Toth Levente, Va-
rady Edit

B IME Orszagos Egészségiigyi Info-
kommunikacios Konferencian (2021.
majus 27.) Battyani Istvan a ,,Radiologi-
ai adattar, tdvdiagnosztika, vizsgalatok,
gazdasdgi vonatkozasok” c. eldadésat
adta eld.

Pszichiatriai és Pszichoterapias
Klinika
B A Magyar Pszichidtriai Tarsasag
2021-es online konferenciajan az alabbi
eléadasok hangzottak a NAP Pszichdzis
Munkacsoport tagjai részér6l:

Csulak T. és mtsai: ,,Bipolaris I affek-
tiv zavarban szenvedd betegek egész-
séges elséfokl hozzatartozoéinak minor
fizikalis anomalia vizsgalata”; Csulak T.
¢és mtsai: ,,Spontan és implicit mentaliza-
cid szkizofrén betegek esetében”; Csu-
lak T. és mtsai: ,Jrobniamegértés a bipo-
laris affektiv zavarban szenvedd betegek
els6foku hozzatartozdi esetében — pilot
vizsgalat”; Hajnal A. és mtsai: ,Minor
fizikalis anomalidk bipolaris zavarban”;
Herold M. és mtsai: ,,Az atmeneti targy
hasznalat és a szocidlis kognicié 06sz-
szefliggése borderline személyiségza-
varban”; Kovics M.A. és mtsai: ,,Az
idegrendszer egyes fejlédési zavarainak
immunoldgiai vonatkozasai”.

B Nagy Agnes eléadast tartott a Csalad-
orvos kotelezd szintentartd tanfolyamon
(online zoom) 2021. majus 14-én ,,A
post-Covid syndroma pszichiatriai vo-
natkozasai” cimmel.

B A 2021. majus 28-an online rendezett
Parkinson Konferencian a Pszichiatriai
Klinika munkatarsai részérél az alabbi
eléadasok hangzottak el: Tényi Tamads:
,Hiperszexualitdas ¢és Othello-szindro-
ma Parkinson-korban™; Voros Viktor:
,,Pszichiatriai tiinetek Parkinson-korban
— a gyogyszeres kezelés lehetOségei”;
Herold Robert: ,Mentalizacios deficit
Parkinson-korban”.

Ismét elnyerte az ,Elhizas Kezelésére Iranyulo Akkreditalt Kozpont”
cimet a Gyermekgyogyaszati Klinika

Az Europai Elhizas-Tudomanyi Tarsasag (EASO) a
napokban elismerte a Pécsi Tudomanyegyetem Gyer-
mekgyogyaszati Klinikajanak Anyagcsere Gondozdjat,
amely ismét elnyerte az ,,Elhizas Kezelésére Iranyulo
Akkreditalt Kozpont (EASO COM)” cimet. Az eurdpai
elhizas elleni nap, majus 22-e alkalmabdl nemzetkozi
ajanlasok is késziiltek a gyermekek helyes taplalasara
vonatkozodan.

A Gyermekgyogyaszati Klinika hosszl évek ota regionalis
kozpontja a gyermekek elhizasa elleni kutatasoknak, ko-
rabban koordinatorként részt vett az un. 1. Family prog-
ramban, amely nemcsak tobb ezer gyermeknek, hanem a
sziileiknek is lehetséget biztositott a sziirdvizsgalatokon
keresztiil az elhizassal kapcsolatos rizikofaktorok meg-
allapitasara. A rejtett, tiinetet nem mutato eltérések korai
felismerésének kulcsfontossagu szerepe van tobb betegség
megelézésében.

Dr. Molnar Dénes, a Gyermekgyogyaszati Klinika
professzora, a teriilet szakmai vezetdje elmondta: ,,Biisz-
ke vagyok arra, hogy immar harmadszorra nyerte el in-
tézményiink a szigoru szempontrendszer ellenére az ,,El-
hizas Kezelésére Iranyuld Akkreditalt Kozpont™ titulusat.

Kollégaimmal azon dolgo-
zunk, hogy minél kevesebb
gyermek legyen tulsulyos,
hiszen az szamos negativ
kovetkezménnyel jarhat a
késobbi, felndttkori egész-
ségi allapotukra nézve. A
javuld jarvanyiigyi helyzet
reményeink szerint lehetdvé
teszi, hogy hamarosan foly-
tatodhatnak azok a foglalko-
zasok, uszodai és tornaprog-
ramok, amelyek hatékonyan
segitik a gyermekek elhiza-
sa elleni kiizdelmet”.

Az eurdpai elhizés elleni nap, majus 22-e alkalmabol
nemzetkozi ajanlasok késziiltek, kiilon a 2 éves kor alatti,
illetve a 2 éves kor feletti gyermekek taplalasara vonat-
kozoan, amit az Eurdpai Gyermek Gasztroenterologiai,
Hepatologiai és Taplalkozastudomanyi Bizottsag (ESP-
HGAN), és az Eurdpai Gyermek Elhizastudomanyi Tar-
sasag (ECOQG) ajanlasaihoz csatlakozva a PTE KK Gyer-
mekgyogyaszati Klinikaja is kozzétett magyarul.
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TUDOMANYOS KOZLEMENYEK

Synthetic Communications 2021, VOL. 51, NO. 9, 1353-1362

Syntheses and utilizations of pyrroline-nitroxide- and tetrahydropyridine-nitroxide-based
a-ketophosphonates, -ketophosphonates, and a bisphosphonate

Isbera M.!, Bognar B.!, Sar C.!, Jeké J.2, Kalai T.!?

nstitute of Organic and Medicinal Chemistry, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. 2Department of Chemistry, University of
Nyiregyhaza, Nyiregyhaza, Hungary. 3Szentagothai Research Centre, Pécs, Hungary.

Abstract. Five- and six-membered cyclic nitroxides containing a-ketophosphonates were obtained from the corresponding
paramagnetic acyl chlorides via the Arbuzov reaction, while those containing 3-ketophosphonates were obtained from the
appropriate 1-alkynylphosphonates via PdCl -catalyzed hydration. These new paramagnetic phosphorus compounds proved to
be useful reagents in C—C and C=C bond-forming reactions and in functional group transformation reactions, namely, reduction,
phospha-Brook rearrangement, and Regitz diazo transfer reactions. The synthesis of a paramagnetic geminal bisphosphonate
was also reported.

* * *

Front Pharmacol, 2021 Jan 13; 11:594479, DOI: 10.3389/fphar.2020.594479. eCollection 2020. PMID: 33519457

Hemokinin-1 as a mediator of arthritis-related pain via direct activation of
primary sensory neurons

Borbély E.'2, Hunyady A.'2 Pohoczky K.'23, Payrits M.'2, Botz B.'“, Mdcsai A, Berger A.°, Szoke E.!2,
Helyes Z.27

1Janos Szentagothai Research Centre and Centre for Neuroscience, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Pharmacology and
Pharmacotherapy, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Pharmacology, Faculty of Pharmacy, University of
Pécs, Pécs, Hungary. “Department of Medical Imaging, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. "Department of Physiology,
Semmelweis University, Budapest, Hungary. ‘Princess Margaret Cancer Centre, University Health Network, Toronto, ON, Canada.
"PharmInVivo Ltd., Pécs, Hungary.

Abstract. The tachykinin hemokinin-1 (HK-1) is involved in immune cell development and inflammation, but little is known
about its function in pain. It acts through the NK1 tachykinin receptor, but several effects are mediated by a yet unidentified
target. Therefore, we investigated the role and mechanism of action of HK-1 in arthritis models of distinct mechanisms with
special emphasis on pain. Arthritis was induced by i.p. K/BxN serum (passive transfer of inflammatory cytokines, autoanti-
bodies), intra-articular mast cell tryptase or Complete Freund's Adjuvant (CFA, active immunization) in wild type, HK-1- and
NK1-deficient mice. Mechanical- and heat hyperalgesia determined by dynamic plantar esthesiometry and increasing tempera-
ture hot plate, respectively, swelling measured by plethysmometry or micrometry were significantly reduced in HK-1-deleted,
but not NK 1-deficient mice in all models. K/BxN serum-induced histopathological changes (day 14) were also decreased, but
early myeloperoxidase activity detected by luminescent in vivo imaging increased in HK-1-deleted mice similarly to the CFA
model. However, vasodilation and plasma protein extravasation determined by laser Speckle and fluorescent imaging, respec-
tively, were not altered by HK-1 deficiency in any models. HK-1 induced Ca?*-influx in primary sensory neurons, which was
also seen in NK1-deficient cells and after pertussis toxin-pretreatment, but not in extracellular Ca?*-free medium. These are the
first results showing that HK-1 mediates arthritic pain and cellular, but not vascular inflammatory mechanisms, independently
of NK1 activation. HK-1 activates primary sensory neurons presumably via Ca*" channel-linked receptor. Identifying its target
opens new directions to understand joint pain leading to novel therapeutic opportunities.

* * *

Int J Mol Sci, 2021 Feb 8, 22(4):1682, DOI: 10.3390/ijms22041682. PMID: 33567493

Capsaicin-sensitive peptidergic sensory nerves are anti-inflammatory gatekeepers in the
hyperacute phase of a mouse rheumatoid arthritis model

Botz B.'2, Kriszta G.2*4, Bolcskei K24, Horvath A.124, Mocsai A5, Helyes Z.24¢

"Department of Medical Imaging, Medical School, University of Pécs. 2Janos Szentagothai Research Centre, Molecular Pharmacology
Research Team, University of Pécs. *Janos Szentagothai Research Centre, NMR Core Facility, University of Pécs. “Department of
Pharmacology and Pharmacotherapy, Medical School, University of Pécs. SDepartment of Physiology, Semmelweis University, Budapest,
Hungary. PharmInVivo Ltd., Pécs, Hungary.

Abstract. Capsaicin-sensitive peptidergic sensory nerves play complex, mainly protective regulatory roles in the inflammatory
cascade of the joints via neuropeptide mediators, but the mechanisms of the hyperacute arthritis phase has not been investigated.
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Therefore, we studied the involvement of these afferents in the early, ,,black box™ period of a rheumatoid arthritis (RA) mouse
model. Capsaicin-sensitive fibres were defunctionalized by pretreatment with the ultrapotent capsaicin analog resiniferatoxin
and arthritis was induced by K/BxN arthritogenic serum. Disease severity was assessed by clinical scoring, reactive oxygen
species (ROS) burst by chemiluminescent, vascular permeability by fluorescent in vivo imaging. Contrast-enhanced magnetic
resonance imaging was used to correlate the functional and morphological changes. After sensory desensitization, both early
phase ROS-burst and vascular leakage were significantly enhanced, which was later followed by the increased clinical severity
scores. Furthermore, the early vascular leakage and ROS-burst were found to be good predictors of later arthritis severity. We
conclude that the anti-inflammatory role of peptidergic afferents depends on their activity in the hyperacute phase, characterized
by decreased cellular and vascular inflammatory components presumably via anti-inflammatory neuropeptide release. There-
fore, these fibres might serve as important gatekeepers in RA.

* * *

Front Pharmacol, 2021 Jan 27; 11:593319, DOI: 10.3389/fphar.2020.593319. eCollection 2020 PMID: 33584270

Analgesic effects of lipid raft disruption by sphingomyelinase and myriocin
via Transient Receptor Potential Vanilloid1 and Transient Receptor Potential Ankyrinl ion
channel modulation

Horvéth A.'2, Payrits M., Steib A.'2, Kantas B.'2, Bir6-Siit6 T.'2, Erostyak J.23, Makkai G.23, Saghy E.!24,
Helyes Z.'%, Sz6ke E.!?
"Deparment of Pharmacology and Pharmacotherapy, University of Pécs, Medical School, Pécs, Hungary. ? Janos Szentagothai Research

Centre and Centre for Neuroscience, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Experimental Physics, Faculty of Sciences, University
of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Pharmacology and Pharmacotherapy, Semmelweis University, Budapest, Hungary.

Abstract. Transient Receptor Potential (TRP) Vanilloidland Ankyrinl (TRPV1, TRPA1) cation channels are expressed in
nociceptive primary sensory neurons, and integratively regulate nociceptor and inflammatory functions. Lipid rafts are lig-
uid-ordered plasma membrane microdomains rich in cholesterol, sphingomyelin and gangliosides. We earlier showed that lipid
raft disruption inhibits TRPV1 and TRPA1 functions in primary sensory neuronal cultures. Here we investigated the effects of
sphingomyelinase (SMase) cleaving membrane sphingomyelin and myriocin (Myr) prohibiting sphingolipid synthesis in mouse
pain models of different mechanisms. SMase (50 mU) or Myr (1 mM) pretreatment significantly decreased TRPV1 activation
(capsaicin)-induced nocifensive eye-wiping movements by 37 and 41%, respectively. Intraplantar pretreatment by both com-
pounds significantly diminished TRPV1 stimulation (resiniferatoxin)-evoked thermal allodynia developing mainly by periph-
eral sensitization. SMase (50 mU) also decreased mechanical hyperalgesia related to both peripheral and central sensitizations.
SMase (50 mU) significantly reduced TRPA1 activation (formalin)-induced acute nocifensive behaviors by 64% in the second,
neurogenic inflammatory phase. Myr, but not SMase altered the plasma membrane polarity related to the cholesterol composi-
tion as shown by fluorescence spectroscopy. These are the first in vivo results showing that sphingolipids play a key role in lipid
raft integrity around nociceptive TRP channels, their activation and pain sensation. It is concluded that local SMase administra-
tion might open novel perspective for analgesic therapy.

* * *

Molecules, 2021 Jan 19; 26(2):503, DOI: 10.3390/molecules26020503. PMID: 33477841 PMCID.: PMC7832904

Analyzing the carotenoid composition of Melilot (Melilotus officinalis (L.) Pall.) extracts
and the effects of isolated (All- E)-lutein-5,6-epoxide on primary sensory neurons and
macrophages

Horvath G.!, Csikés E.', Andres E.V.!, Bencsik T.!, Takétsy A.2, Gulyas-Fekete G.2, Turcsi E.2, Deli J.'2, Széke E.,
Kemény A.343, Payrits M.**, Szente L.5, Kocsis M.”, Molnar P.!, Helyes Z.>*

'Department of Pharmacognosy, Faculty of Pharmacy, University of Pécs, Pécs, Hungary. >Department of Biochemistry and Medical
Chemistry, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Pharmacology and Pharmacotherapy, Medical School,
University of Pécs, Pécs, Hungary. “Department of Medical Biology and Central Electron Microscope Laboratory, Medical School, University
of Pécs, Pécs, Hungary. *Szentagothai Research Centre, Centre for Neuroscience, University of Pécs, Pécs, Hungary. °Cyclolab Ltd.,
Budapest, Hungary. "Department of Plant Biology, Institute of Biology, Faculty of Sciences, University of Pécs, Pécs, Hungary.

Abstract. Melilotus officinalis is known to contain several types of secondary metabolites. In contrast, the carotenoid compo-
sition of this medicinal plant has not been investigated, although it may also contribute to the biological activities of the drug,
such as anti-inflammatory effects. Therefore, this study focuses on the isolation and identification of carotenoids from Meliloti
herba and on the effect of isolated (all-E)-lutein 5,6-epoxide on primary sensory neurons and macrophages involved in nocicep-
tion, as well as neurogenic and non-neurogenic inflammatory processes. The composition of the plant extracts was analyzed by
high performance liquid chromatography (HPLC). The main carotenoid was isolated by column liquid chromatography (CLC)
and identified by MS and NMR. The effect of water-soluble lutein 5,6-epoxide-RAMEB (randomly methylated-f3-cyclodex-
trin) was investigated on Ca**-influx in rat primary sensory neurons induced by the activation of the transient receptor potential
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ankyrinlreceptor agonist to mustard-oil and on endotoxin-induced IL-1p release from isolated mouse peritoneal macrophages.
(all-E)-Lutein 5,6-epoxide significantly decreased the percent of responsive primary sensory neurons compared to the vehi-
cle-treated stimulated control. Furthermore, endotoxin-evoked IL-1f release from macrophages was significantly decreased
by 100 uM lutein 5,6-epoxide compared to the vehicle-treated control. The water-soluble form of lutein 5,6-epoxide-RAMEB
decreases the activation of primary sensory neurons and macrophages, which opens perspectives for its analgesic and anti-in-
flammatory applications.

* * *

BMC Medical Education, 2020; 20:472, https://doi.org/10.1186/512909-020-02385-x

Do we need special pedagogy in medical schools? —
Attitudes of teachers and students in Hungary: a cross-sectional study

Varga Z.!, Poto Z.!, Czopf L.%, Fiizesi Z.!
Department of Behavioral Sciences, University of Pécs Medical School, Pécs, Hungary. Department of Behavioral Sciences, University of
Pécs Medical School, Pécs, Hungary. *1*t Department of Medicine, University of Pécs Medical School, Pécs, Hungary.

Abstract. Background: The quality of medical education is a key factor. The fact that mostly physicians teach tomorrow’s
physicians without acquiring pedagogical skills before becoming a teacher is a cause of concern. In Hungary, where traditional
teaching methods are common, and teachers have not had pedagogical courses in medical education there has not been any
research dealing with the issue. On the one hand, we aimed with this cross-sectional study to examine the attitudes of teachers
towards learning outcomes of medical students to get a view about the opinions about their importance and rate of delivery. On
the other hand, we analyzed the pedagogical skills of teachers from the students’ and teachers’ perspective in Hungary. Meth-
ods: Data collection through self-reported questionnaires in online form in all the four Hungarian higher education institutions
offering medical education was carried out among teachers and students with active student legal status in 2017. We validated
the questionnaires of the two respondents’ groups. We used gap matrices to represent the correspondences of the delivery and
perceived importance of the learning outcomes. We calculated averages of the pedagogical skills and compared them with
t-tests. Results: The response rates are 11.18% in case of the students (1505) and 24.53% in case of the teachers (439). The
results indicate the lack of concordance between the rates of the learning outcomes in terms of their importance and delivery —
no positive gap can be observed -, and the need for pedagogical skills among teachers and students. The opinions of students
compared to teachers’ are all statistically higher according to the averages. Conclusions: The study results underline the necessi-
ty of a transition and paradigm shift in medical education from delivering solely professional knowledge towards pedagogically
prepared practice and patient oriented teaching methods as well as acquiring pedagogical knowledge as part of the training of
medical teachers in Hungary.

* * *

Orv Hetil, 2021 03 07; 162(10): 366-374, DOIL: https://doi.org/10.1556/650.2021.31141

A Covid-19-pandémia mentalhigiénés kovetkezményei.
Hogyan tudunk felkésziilni a pszichodémias krizisre?
Osvath P!

IPécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudoméanyi Kar, Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinika

Osszefoglalé. Az elmult honapokban életiinket alapvetéen megvaltoztatta a Covid-19-pandémia, melynek egészségiigyi, gazda-
sagi és tarsadalmi hatasai egyeldre szinte felbecsiilhetetlenek. A virusfert6zés akut kdvetkezményei mellett egyre tobb adat bizo-
nyitja a teljes népességre kifejtett hatdsait a pszichologiai distressz, a depresszids és szorongasos tlinetek, valamint az addiktiv
viselkedésformék gyakorisaganak novekedését. Az is nagyon fontos kérdés, hogy a globalis valsaghelyzet hogyan befolyasolja
az ongyilkossagi aranyszamokat. frasomban az elmult idészak legjelentdsebb pszichiatriai szakirodalma alapjan foglalom Gssze
a virusfert6zés akut és kronikus hatésait, valamint a jarvanyhelyzet altalanos és specifikus pszicholégiai-pszichopatologiai
kovetkezményeit, kiemelt figyelmet forditva a suicidiumrizikéra és a leginkabb veszélyeztetett csoportokra. A vizsgélatok arra
utalnak, hogy a pandémia kovetkeztében kialakulé mentalis gondok és a suicid viselkedés egyre fontosabb népegészségiigyi
problémava valnak. Bar napjainkban még a virusfertézottek gydgyitasa €s a fertdzés terjedésének lassitasa a legfontosabb cél,
mindannyiunknak fel kell késziilniink a jarvany hosszu tava kovetkezményeire. A pandémia varhat6 negativ mentalhigiénés ha-
tasainak megel6zésére és enyhitésére altalanos és specifikus modszerek kidolgozasa és alkalmazésa sziikséges. Ebben az egész-
ségiigyi, mentalhigiénés és kozosségi ellatorendszerek mellett szerepet kell vallalniuk a politikai és gazdasagi dontéshozoknak,
a tarsadalmi szervezeteknek és a média munkatarsainak is. Hatékony egylittmiikddésiik kulcsfontossagh az egyéni, kozosségi és
tarsadalmi szinten is alkalmazhat6 prevencids stratégiak megvalositasaban, hiszen csak igy valik lehetdvé a sulyosabb mentalhi-
giénés problémak jarvanyszerl elterjedésének, a ,,pszichodémidnak™ a megeldzése.

* * *
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Journal of Biological Chemistry, articles in press, 100716, DOI: https://doi.org/10.1016/].jbc.2021.100716

The C-terminal tail extension of myosin 16 possesses intrinsically disordered regions as
molten globule and interacts with the N-terminal ankyrin

Telek E.'#, Karadi K.!2, Kardos J.3, Kengyel A."**, Fekete Z.!, Halasz H."#, Nyitrai M.!>* Bugyi B.'?, Lukacs A.!>*
'Department of Biophysics, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. >Szentagothai Research Center, Pécs, Hungary. *Department
of Biochemistry, Institute of Biology, E6tvos Lorand University, Budapest, Hungary. “MTA-PTE Nuclear-Mitochondrial Interactions Research
Group, Pécs, Hungary.

Abstract. The lesser-known unconventional myosin 16 protein is essential in proper neuronal functioning and has been im-
plicated in cell cycle regulation. Its longer Myo16b isoform contains a C-terminal tail extension (Myo16Tail), which has been
shown to play a role in the neuronal phosphoinositide 3-kinase signaling pathway. Myo16Tail mediates the actin cytoskeleton
remodeling, as well as downregulates the actin dynamics at the postsynaptic site of dendritic spines and involved in the orga-
nization of the presynaptic axon terminals. However, the functional and structural features of this C-terminal tail extension are
not well known. Here, we report the purification and biophysical characterization of the Myo16Tail by bioinformatics, fluores-
cence spectroscopy, and circular dichroism. Our results revealed that the Myo16Tail is functionally active and interacts with the
N-terminal ankyrin domain of myosin 16 (Myo16Ank), suggesting an intramolecular binding between the C- and N-terminus of
Myo16 as an autoregulatory mechanism involving backfolding of the motor domain. In addition, the Myo16Tail possesses high
structural flexibility and a solvent-exposed hydrophobic core, indicating the largely unstructured, intrinsically disordered nature
of this protein region. Some secondary structure elements were also observed, indicating that the Myo16Tail likely adopts a
molten globule-like structure. These structural features imply that the Myo16Tail may function as a flexible display site particu-
larly relevant in post-translational modifications, regulatory functions as backfolding and phosphoinositide 3-kinase signaling.

* * *

Front. Pharmacol., 2021 Jan 27; 11:601887, DOI: 10.3389/fphar.2020.601887 PMID: 33815096
PMCID: PMC8015869

In Silico, In Vitro and In Vivo Pharmacodynamic Characterization of
Novel Analgesic Drug Candidate Somatostatin SST, Receptor Agonists

Kantas B.'2, Széke E.'23, Borzsei R.4, Banhegyi P.5, Asghar J.¢, Hudhud L.'2, Steib A.'2, Hunyady A.'2,

Horvath A.'%, Kecskés A.!2, Borbély E.'?, Hetényi C.!?, Pethd G.'#, Pintér E.'237, Helyes Z.!>37

"Department of Pharmacology and Pharmacotherapy, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. 2Janos Szentagothai Research
Center and Center for Neuroscience, University of Pécs, Pécs, Hungary. PharmInVivo Ltd., Pécs, Hungary. *Department of Pharmacology,

Faculty of Pharmacy, University of Pécs, Pécs, Hungary. SAvicor Ltd., Budapest, Hungary. °‘Gomal Centre of Pharmaceutical Sciences, Gomal
University, Khyber Pakhtoonkhwa, Pakistan. ’Algonist Biotechnolgies GmbH, Vienna, Austria.

Abstract. Somatostatin released from the capsaicin-sensitive sensory nerves mediates analgesic and anti-inflammatory effects
via its receptor subtype 4 (SST,) without influencing endocrine functions. Therefore, SST, is considered to be a novel target

for drug development in pain, especially chronic neuropathy which is a great unmet medical need. Purpose and Experimental
Approach: Here, we examined the in silico binding, SST,-linked G protein activation and B-arrestin activation on stable SST,
expressing cells and the effects of our novel pyrrolo-pyrimidine molecules (20, 100, 500, 1,000, 2,000 pg-kg') on partial sciatic
nerve ligation-induced traumatic mononeuropathic pain model in mice. Key Results: The novel compounds bind to the high
affinity binding site of SST, the receptor and activate the G protein. However, unlike the reference SST, agonists NNC 26-9100
and J-2156, they do not induce B-arrestin activation responsible for receptor desensitization and internalization upon chronic
use. They exert 65-80% maximal anti-hyperalgesic effects in the neuropathy model 1 h after a single oral administration of 100-
500 pg-kg' doses. Conclusion and Implications: The novel orally active compounds show potent and effective SST, receptor
agonism in vitro and in vivo. All four novel ligands proved to be full agonists based on G protein activation, but failed to recruit
B-arrestin. Based on their potent antinociceptive effect in the neuropathic pain model following a single oral administration,
they are promising candidates for drug development.

* * *

Int J Mol Sci, 2021 Mar 12; 22(6):2883. DOI: 10.3390/ijms22062883. PMID: 33809145 PMCID: PMC8002092

PACAP-38 in acute ST-segment elevation myocardial infarction in humans and pigs:
a translational study
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Abstract. Acute myocardial infarction (MI) is one of the most common causes of death worldwide. Pituitary adenylate cyclase
activating polypeptide (PACAP) is a cardioprotective neuropeptide expressing its receptors in the cardiovascular system. The
aim of our study was to examine tissue PACAP-38 in a translational porcine MI model and plasma PACAP-38 levels in patients
with ST-segment elevation myocardial infarction (STEMI). Significantly lower PACAP-38 levels were detected in the non-is-
chemic region of the left ventricle (LV) in MI heart compared to the ischemic region of MI-LV and also to the Sham-operated
LV in porcine MI model. In STEMI patients, plasma PACAP-38 level was significantly higher before percutaneous coronary
intervention (PCI) compared to controls, and decreased after PCI. Significant negative correlation was found between plasma
PACAP-38 and troponin levels. Furthermore, a significant effect was revealed between plasma PACAP-38, hypertension and
HbA Ic levels. This was the first study showing significant changes in cardiac tissue PACAP levels in a porcine MI model and
plasma PACAP levels in STEMI patients. These results suggest that PACAP, due to its cardioprotective effects, may play a
regulatory role in MI and could be a potential biomarker or drug target in ML

* * *

Front Pharmacol, 2021 Mar 8; 12:619524. DOI: 10.3389/fphar.2021.619524. eCollection 2021. PMID: 33762942
PMCID: PMC7982393

Effects of angiotensin-converting enzyme inhibitors and angiotensin receptor blockers on
angiotensin-converting enzyme 2 levels: a comprehensive analysis based on animal studies

Kriszta G.'?, Kriszta Z.'3, Vancsa S.*°, Hegyi P.J.%, Frim L., Eréss B.4, Hegyi P.*°, Pethé G.'¢, Pintér E.!
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Molecular Pharmacology Research Group, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Department of Anaesthesiology and Intensive Therapy,
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Abstract. Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2), the pathogen of coronavirus disease 2019
(Covid-19), caused the outbreak escalated to pandemic. Reports suggested that near 1-3% of Covid-19 cases have a fatal out-
come. Angiotensin-converting enzyme inhibitors (ACEls) and angiotensin receptor blockers (ARBs) are widely used in hyper-
tension, heart failure and chronic kidney disease. These drugs have been reported to upregulate angiotensin converting enzyme
2 (ACE2) which produces Ang (1-7), the main counter-regulatory mediator of angiotensin II. This enzyme is also known as the
receptor of SARS-CoV-2 promoting the cellular uptake of the virus in the airways, however, ACE2 itself proved to be protective
in several experimental models of lung injury. The present study aimed to systematically review the relationship between ACEI/
ARB administration and ACE2 expression in experimental models. After a comprehensive search and selection, 27 animal
studies investigating ACE2 expression in the context of ACEI and ARB were identified. The majority of these papers reported
increased ACE2 levels in response to ACEI/ARB treatment. This result should be interpreted in the light of the dual role of
ACE2 being a promoter of viral entry to cells and a protective factor against oxidative damage in the lungs.

* * *

Int J Mol Sci, 2021 Mar 25; 22(7):3363. DOI: 10.3390/ijms22073363. PMID: 33806000 PMCID: PMCS8036544

Dimethyl trisulfide diminishes traumatic neuropathic pain
acting on TRPA1 receptors in mice

Dombi A.!, Santa C.!, Batai I.Z.!, Kormos V.!, Kecskés A.'2, Tékus V.!, Pohoczky K.'23, Bolcskei K.!, Pintér E.!,
Pozsgai G.!
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Group, Szentagothai Research Center, University of Pécs, Pécs, Hungary. ’Department of Pharmacology, Faculty of Pharmacy, University of
Pécs, Pécs, Hungary.

Abstract. Pharmacotherapy of neuropathic pain is still challenging. Our earlier work indicated an analgesic effect of dime-

thyl trisulfide (DMTS), which was mediated by somatostatin released from nociceptor nerve endings acting on SST, receptors.
Somatostatin release occurred due to TRPA1 ion channel activation. In the present study, we investigated the effect of DMTS

in neuropathic pain evoked by partial ligation of the sciatic nerve in mice. Expression of the mRNA of 7rpal in murine dor-
sal-root-ganglion neurons was detected by RNAscope. Involvement of TRPA1 ion channels and SST, receptors was tested with
gene-deleted animals. Macrophage activity at the site of the nerve lesion was determined by lucigenin bioluminescence. Density
and activation of microglia in the spinal cord dorsal horn was verified by immunohistochemistry and image analysis. Trpal
mRNA is expressed in peptidergic and non-peptidergic neurons in the dorsal root ganglion. DMTS ameliorated neuropathic
pain in Trpal and Sstr4 WT mice, but not in KO ones. DMTS had no effect on macrophage activity around the damaged nerve.
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Microglial density in the dorsal horn was reduced by DMTS independently from TRPA1. No effect on microglial activation was
detected. DMTS might offer a novel therapeutic opportunity in the complementary treatment of neuropathic pain.

* * *

Int J Mol Sci, 2021 Apr 4, 22(7):3758. DOI: 10.3390/ijms22073758. PMID: 33916620 PMCID: PMC8038480

Human somatostatin SST, receptor transgenic mice:
construction and brain expression pattern characterization
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Abstract. Somatostatin receptor subtype 4 (SST,) has been shown to mediate analgesic, antidepressant and anti-inflammato-
ry functions without endocrine actions; therefore, it is proposed to be a novel target for drug development. To overcome the
species differences of SST, receptor expression and function between humans and mice, we generated an SST, humanized
mouse line to serve as a translational animal model for preclinical research. A transposon vector containing the hSSTR4 and
reporter gene construct driven by the hSSTR4 regulatory elements were created. The vector was randomly inserted in Sstr4-de-
ficient mice. hSSTR4 expression was detected by bioluminescent in vivo imaging of the luciferase reporter predominantly in the
brain. RT-qPCR confirmed the expression of the human gene in the brain and various peripheral tissues consistent with the in
vivo imaging. RNAscope in situ hybridization revealed the presence of hSSTR4 transcripts in glutamatergic excitatory neurons
in the CA1 and CA2 regions of the hippocampus; in the GABAergic interneurons in the granular layer of the olfactory bulb
and in both types of neurons in the primary somatosensory cortex, piriform cortex, prelimbic cortex and amygdala. This novel
SST, humanized mouse line might enable us to investigate the differences of human and mouse SST, receptor expression and
function and assess the effects of SST, receptor agonist drug candidates.

* * *

Trials, 2020 Sep 29; 21(1):809, DOI: 10.1186/s13063-020-04733-0. PMID: 32993779 PMCID: PMC7522906

Personalised health education against health damage of Covid-19
epidemic in the elderly Hungarian population (PROACTIVE-19):
protocol of an adaptive randomised controlled clinical trial

Erdss B.!%, Molnar Z.!3, Szakacs Z.'#, Zadori N.'#, Szako L.'#, Vancsa S.'#, Juhasz M.F.'#, Ocskay

K.'4, Vorhendi N.'#4, Marta K.'#, Szentesi A.'*3, Parniczky A.'¢, Hegyi P.J."4, Kiss S.!*37 Foldi M.!437,
Dembrovszky F.'4, Kanjo A.'*6, Pazmany P.'#$, Varro A %, Csatho A.°, Helyes Z.+1°, Péterfi Z."!, Czopf L.'2, Kiss 1.1,
Zemplényi A.'*15, Czapari D.!, Hegyi E."'%, Dobszai D.!, Miklos E.!, Marta A.!, Toth D.!, Farkas R.!, Farkas N."!7,
Birkas B.?, Pintér E.*', Pethé G.*'°, Zsigmond B¢, Sarkozi A.°, Nagy A.¢, Hegyi P.'s:19202!

nstitute for Translational Medicine, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. *Translational Medicine Foundation, Szeged,
Hungary. 3Department of Anaesthesiology and Intensive Therapy, Poznan University for Medical Sciences, Poznan, Poland. “Janos
Szentagothai Research Centre, University of Pécs, Pécs, Hungary. Centre for Translational Medicine, Department of Medicine, University

of Szeged, Szeged, Hungary. *Heim P4l National Pediatric Institute, Budapest, Hungary. "Doctoral School of Clinical Medicine, University

of Szeged, Szeged, Hungary. *Department of Pharmacology and Pharmacotherapy, University of Szeged, Szeged, Hungary. *Department of
Behavioral Sciences, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. '’Department of Pharmacology and Pharmacotherapy, Medical
School, University of Pécs, Pécs, Hungary. 'Division of Infectious Diseases, 1% Department of Medicine, Medical School, University of Pécs,
Pécs, Hungary. ?Division of Cardiology, First Department of Medicine, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. '*Department

of Public Health, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. “Health Technology Assessment Center, University of Pécs, Pécs,
Hungary. Division of Pharmacoeconomics, Department of Pharmaceutics, Faculty of Pharmacy, University of Pécs, Pécs, Hungary. '*Faculty
of Law, University of Szeged, Szeged, Hungary. "Institute Bioanalysis, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. '®Institute for
Translational Medicine, Medical School, University of Pécs, Pécs, Hungary. “Translational Medicine Foundation, Szeged, Hungary. **Janos
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Abstract. Background: Early reports indicate that Covid-19 may require intensive care unit (ICU) admission in 5-26% and
overall mortality can rise to 11% of the recognised cases, particularly affecting the elderly. There is a lack of evidence-based
targeted pharmacological therapy for its prevention and treatment. We aim to compare the effects of a World Health Organiza-
tion recommendation-based education and a personalised complex preventive lifestyle intervention package (based on the same
WHO recommendation) on the outcomes of the Covid-19. Methods: PROACTIVE-19 is a pragmatic, randomised controlled
clinical trial with adaptive "sample size re-estimation" design. Hungarian population over the age of 60 years without confirmed
Covid-19 will be approached to participate in a telephone health assessment and lifestyle counselling voluntarily. Volunteers
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will be randomised into two groups: (A) general health education and (B) personalised health education. Participants will go
through questioning and recommendation in 5 fields: (1) mental health, (2) smoking habits, (3) physical activity, (4) dietary
habits, and (5) alcohol consumption. Both groups A and B will receive the same line of questioning to assess habits concerning
these topics. Assessment will be done weekly during the first month, every second week in the second month, then monthly.
The composite primary endpoint will include the rate of ICU admission, hospital admission (longer than 48 h), and mortality
in Covid-19-positive cases. The estimated sample size is 3788 subjects per study arm. The planned duration of the follow-up is
a minimum of 1 year. Discussion.: These interventions may boost the body's cardiovascular and pulmonary reserve capacities,
leading to improved resistance against the damage caused by Covid-19. Consequently, lifestyle changes can reduce the inci-
dence of life-threatening conditions and attenuate the detrimental effects of the pandemic seriously affecting the older popula-
tion.

* * *

Cardiovasc Ther; 2020 Jun 30; 2020:7262474, DOI: 10.1155/2020/7262474. eCollection 2020.

Hemorheological alterations in patients with heart failure with reduced ejection fraction
treated by resveratrol

Gal R.'?, Praksch D.!?, Kenyeres P.!2, Rabai M.!?2, Toth K.!?, Halmosi R.!?, Habon T.!*
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Abstract. Objectives: Several beneficial effects of resveratrol have already been published. This study evaluated the effect of
resveratrol on the hemorheological parameters in patients with heart failure with reduced ejection fraction. Methods: In our
double-blind, placebo-controlled human clinical trial, we enrolled 60 outpatients with heart failure. Patients were randomized
into two groups: receiving either 100 mg resveratrol capsule daily or placebo for 3 months. Hematocrit was determined by
microhematocrit centrifuge. Plasma and whole blood viscosity was evaluated by capillary viscometer. Erythrocyte aggregation
was measured by both LORCA and Myrenne aggregometers. LORCA ektacytometer was used for measuring erythrocyte de-
formability. Exercise capacity was assessed by a 6-minute walk test. Results: Resveratrol treatment did not have any significant
effect on hematocrit and viscosity. The erythrocyte deformability also remained unchanged. However, significant improvement
of red blood cell aggregation was observed in the resveratrol group compared to baseline after 3 months. Furthermore, positive
correlation was found between the exercise capacity and the hemorheological properties (Hct, WBV, and RBC aggregation and
deformability) as well. Conclusion: These findings indicate that resveratrol can significantly reduce red blood cell aggregation,
which may positively influence microcirculation, which may contribute to the improvement of tissue perfusion and oxygen
supply in heart failure.

* * *

Antioxidants, 2020 Nov 11; 9(11):E1108, DOI: 10.3390/antiox9111108

Resveratrol improves heart function by moderating inflammatory processes
in patients with systolic heart failure
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Abstract. The effects of resveratrol (RES) in heart failure have already been evaluated in animal models; however, in human
clinical trials, they have not been confirmed yet. The aim of this study was to assess the effects of resveratrol treatment in sys-
tolic heart failure patients (heart failure with reduced ejection fraction or HFrEF). In this human clinical trial, 60 outpatients
with NYHA (New York Heart Association) class II-III HFrEF were enrolled and randomized into two groups: receiving either
100-mg resveratrol daily or placebo for three months. At the beginning and at the end of the study echocardiography, a six-min-
ute walk test, spirometry, quality of life questionnaire, lab test and RNA profile analysis were performed. The systolic and
diastolic left ventricular function, as well as the global longitudinal strain, were improved significantly in the resveratrol-treated
group (RES). Exercise capacity, ventilation parameters and quality of life also improved significantly in the RES group. In par-
allel, the cardiac biomarker levels (N-terminal prohormone of brain natriuretic peptide (NT-proBNP) and galectin-3) decreased
in the treated group. The level of inflammatory cytokines decreased significantly after RES supplementation, as a consequence
of the decreased expression level of leucocyte electron transport chain proteins. The main findings of our trial are that RES
treatment added to the standard heart failure therapy improved heart function and the clinical condition by moderating the
inflammatory processes in patients with HFrEF.
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Mitochondrial protective effects of PARP-inhibition in hypertension-induced myocardial
remodeling and in stressed cardiomyocytes
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Abstract. Aims: During oxidative stress mitochondria become the main source of endogenous reactive oxygen species (ROS)
production. In the present study, we aimed to clarify the effects of pharmacological PARP-1 inhibition on mitochondrial func-
tion and quality control processes. Main methods: 1.-2286, a quinazoline-derivative PARP inhibitor, protects against cardiovas-
cular remodeling and heart failure by favorable modulation of signaling routes. We examined the effects of PARP-1 inhibition
on mitochondrial quality control processes and function in vivo and in vitro. Spontaneously hypertensive rats (SHRs) were
treated with L-2286 or placebo. In the in vitro model, 150 uM H,O, stress was applied on neonatal rat cardiomyocytes (NRCM).
Key findings: PARP-inhibition prevented the development of left ventricular hypertrophy in SHRs. The interfibrillar mitochon-
drial network were less fragmented, the average mitochondrial size was bigger and showed higher cristae density compared

to untreated SHRs. Dynamin related protein 1 (Drpl) translocation and therefore the fission of mitochondria was inhibited by
L-2286 treatment. Moreover, L-2286 treatment increased the amount of fusion proteins (Opal, Mfn2), thus preserving structural
stability. PARP-inhibition also preserved the mitochondrial genome integrity. In addition, the mitochondrial biogenesis was also
enhanced due to L-2286 treatment, leading to an overall increase in the ATP production and improvement in survival of stressed
cells. Significance: Our results suggest that the modulation of mitochondrial dynamics and biogenesis can be a promising thera-
peutical target in hypertension-induced myocardial remodeling and heart failure.

* * *

Sci Rep; 2021 Jan 14; 11(1):1367. DOI: 10.1038/541598-020-80532-6.

Evidence for diagnosis of early chronic pancreatitis after three episodes of acute pancreatitis:
a cross-sectional multicentre international study with experimental animal model
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Abstract. Chronic pancreatitis (CP) is an end-stage disease with no specific therapy; therefore, an early diagnosis is of crucial
importance. In this study, data from 1315 and 318 patients were analysed from acute pancreatitis (AP) and CP registries, respec-
tively. The population from the AP registry was divided into AP (n=983), recurrent AP (RAP, n=270) and CP (n=62) groups.

The prevalence of CP in combination with AP, RAP2, RAP3, RAP4 and RAP5+was 0%, 1%, 16%, 50% and 47%, respectively,
suggesting that three or more episodes of AP is a strong risk factor for CP. Laboratory, imaging and clinical biomarkers high-
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lighted that patients with RAP3 +do not show a significant difference between RAPs and CP. Data from CP registries showed
98% of patients had at least one AP and the average number of episodes was four. We mimicked the human RAPs in a mouse
model and found that three or more episodes of AP cause early chronic-like morphological changes in the pancreas. We con-
cluded that three or more attacks of AP with no morphological changes to the pancreas could be considered as early CP (ECP).
The new diagnostic criteria for ECP allow the majority of CP patients to be diagnosed earlier. They can be used in hospitals with
no additional costs in healthcare.

* * *

Oxid Med Cell Longev, 2021 Jan 30; 2021:1250858, DOI: 10.1155/2021/1250858. eCollection 2021.

BGP-15 protects against heart failure by enhanced mitochondrial biogenesis and
decreased fibrotic remodelling in spontaneously hypertensive rats
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Abstract. Heart failure (HF) is a complex clinical syndrome with poor clinical outcomes despite the growing number of thera-
peutic approaches. It is characterized by interstitial fibrosis, cardiomyocyte hypertrophy, activation of various intracellular sig-
nalling pathways, and damage of the mitochondrial network. Mitochondria are responsible for supplying the energy demand of
cardiomyocytes; therefore, the damage of the mitochondrial network causes cellular dysfunction and finally leads to cell death.
BGP-15, a hydroxylamine derivative, is an insulin-sensitizer molecule and has a wide range of cytoprotective effects in animal
as well as in human studies. Our recent work was aimed at examining the effects of BGP-15 in a chronic hypertension-induced
heart failure model. 15-month-old male SHRs were used in our experiment. The SHR-Baseline group represented the starting
point (n = 7). Animals received BGP-15 (SHR-B, n = 7) or placebo (SHR-C, n = 7) for 18 weeks. WKY rats were used as age-
matched normotensive controls (n = 7). The heart function was monitored by echocardiography. Histological preparations were
made from cardiac tissue. The levels of signalling proteins were determined by Western blot. At the end of the study, systolic
and diastolic cardiac function was preserved in the BGP-treated animals. BGP-15 decreased the interstitial collagen deposition
via decreasing the activity of TGFB/Smad signalling factors and prevented the cardiomyocyte hypertrophy in hypertensive
animals. BGP-15 enhanced the prosurvival signalling pathways (Akt/Gsk3p). The treatment increased the activity of MKP1
and decreased the activity of p38 and JNK signalling routes. The mitochondrial mass of cardiomyocytes was also increased in
BGP-15-treated SHR animals due to the activation of mitochondrial biogenesis. The mitigation of remodelling processes and
the preserved systolic cardiac function in hypertension-induced heart failure can be a result-at least partly-of the enhanced mito-
chondrial biogenesis caused by BGP-15.

* * *

Aliment Pharmacol Ther, 2021 Jan; 53(2:220-233, DOI: 10.1111/apt.16182. Epub 2020 Nov 28.

Systematic review with meta-analysis: the effects of immunomodulator or biological
withdrawal from mono- or combination therapy in inflammatory bowel disease
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Abstract. Background: Withdrawal of treatment is a common therapeutic problem in patients with long-standing remission

of inflammatory bowel disease. Aims. To evaluate the relapse rate in patients with quiescent inflammatory bowel disease after
cessation of biologic or immunomodulator therapy. Methods: We searched five databases for studies evaluating disease relapse
after withdrawal of monotherapy or a drug from combination therapy in Crohn's disease or ulcerative colitis. In meta-analysis,
risk ratios (RR) were calculated with 95% confidence intervals (CI). Results: Ten randomised controlled trials (587 patients)
were included in the meta-analysis, and another nine studies in systematic review. Withdrawal of immunomodulator monother-
apy resulted in a significantly higher risk of relapse within 24 months of follow-up compared to ongoing therapy in Crohn's
disease, but not in ulcerative colitis (RR =2.06, CI: 1.53-2.77 and RR = 1.39, CI: 0.85-2.26, respectively). Trial sequential
analysis indicated that further studies with similar design are unlikely to change the significant association on relapse rates after
withdrawing immunomodulator monotherapy in patients with Crohn's disease. Discontinuation of an immunomodulator from
combination with biologics did not show a higher risk of relapse than continuation of both drugs (RR = 1.30, CI: 0.81-2.08).
The relapse rate increased after withdrawal of biologic monotherapy, whereas contradictory results were observed after biologic
withdrawal from combination regimens. Conclusion: Continuing immunomodulator monotherapy should remain the preferred
approach among patients with Crohn's disease, although long-term toxicity is a concern. Further randomised controlled trials are
warranted in ulcerative colitis and on combination regimens including biologics.
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Annyi tudomanyos publikacionk jelent meg az elso félévben,
mint maskor egy év alatt

Az Elsevier-féle absztrakt és idéz6 tudomanyos adat-
bazisban, a Scopusban karunk elérte a 255. cikket, ami
a korabbiakban egy év alatt sikeriilt. Az eredmény be-
szédes és eloremutaté, a kar tudomanyos teljesitménye
megduplazédott az elmult 6t évben. A mai, modern egye-
temeken a publikacié az egyik fontos fokmérdje annak,
hogy milyen tudomanyos munka zajlik az egyes miihe-
lyekben. Ennek tiamogatisa, megerdsitése fontos cél,
ahogyan az innovativ kezdeményezések 6sztonzése, azok
tarsadalmi és gazdasagi hasznosulasanak biztositasa is.
Reglédi Dora professzorral, az Anatomiai Intézet
igazgatojaval, tudomanyos dékanhelyettessel a kar stra-
tégiai tervébe, a PotePillars-ba agyazott egyik pillérrdl,
a Tudomany és Innovdcio koncepciordl is beszélgettiink.

— Vajon mi all annak a hatterében, hogy mar most
elértiik azt a cikkszamot, amit eddig csak egy év alatt
sikeriilt?

— Ezt csak talalgatni lehet, pontos okot nem tudunk.
Ezeket a kozleményeket tavaly, illetve idén, az év elején
nyujtottak be a kollégak, tehat kotddnek a 2020 marciusa-
ban kezd6dott Covid-idészakhoz. Az elmult honapok tor-
ténései visszavetették az effektiv kutatomunkat, hisz klini-
kai anyaghoz a betegellatas csokkenése miatt nem lehetett
hozzaférni, nem voltak elektiv mitétek, a klinikak lealltak,
avagy a koronavirusos betegek gydgyitasara alltak at, a la-
borok bezartak, a kutatok és asszisztensek home office-ban
voltak, nem juthattak be a klinikdkra a korlatozasok miatt.
Az otthonlét relativ nyugalma ugyanakkor jo volt arra, hogy
a kollégak befejezzék évek ota késziilo kozleményeiket.
Sokakkal beszéltem errdl, és magam is igy voltam ezzel.
Bizom abban, hogy ez a fellendiil6 tendencia meg is marad,
¢és a késobbiekben sem it vissza az effektiv kutatomunka
meglétének a hianya.

— A dékani vezetés is tett azért, hogy serkentse a kol-
légakat, ennek készonhetéen a kar tudomanyos teljesit-
ménye mar az elmilt években megduplazédott.

— A tudoméanyos kozlést tdmogatd kari 0sztonzorend-
szerek sokat segitettek, segitenek ebben. Tobb folyoiratnal
komoly 6sszegbe keriil az, hogy megjelenhessen egy-egy
kozlemény, ezért a kar tdmogatast nyujt ehhez: a Ql-es
megjelenést szaz szazalékban, a Q2-est pedig fele aranyban
finanszirozza. Ezzel is arra szeretnénk 0sztondzni kutatoin-
kat, hogy inkabb a jobb ujsagokat valasszak. Szerencsére
az elmult idészakban jelentésen megnovekedett a Ql-es és
Q2-es kozlések szama, szemben a Q3-as és Q4-es megjele-
nésekkel, valamint a besorolas nélkiili, Q nélkiiliekkel. Ez
azért is fontos, mert a rangsoroldsnal is szamit a Q1-es és
D1-es megjelenések szama (utobbi a felsé 10 szazalékot je-
lenti), valamint az azokra kapott citaciok is. Egy-egy ilyen
cikk — amire mondjuk szdzan hivatkoznak — mindig tobbet
ér, mint husz-harminc olyan, amely névtelen jsagban kap
helyet. Az Open Access a pénziigyi és jogi korlatozasok el-
torlésével lehetdséget biztosit a tudomanyos eredmények
szabad hozzaférhetdségére, és igy nagyobb az esélye a hi-
vatkozasoknak is.

Kari palyazataink a kutatas beinditasahoz is tamogatast
adnak. Masfél-kétmillio forint elég arra, hogy ha valakinek
van egy Otlete, de nincs palyazata, akkor el tudjon indulni,
vagy ha nem tudta befejezni a kisérleteit, akkor ez sikeriil-
jon neki. Ez az 6sszeg viszonylag szabadon felhasznalhato.
Emellett ha a kolléga benyujt egy kiils6 palyazatot, amit
nem szakmai indokok, hanem forrashidny miatt utasitanak
el — példaul egy OTKA-palyazatot —, akkor mi kisegitjiik
egy négymillio forintos palyazattal. Ezzel arra buzditjuk a
munkatarsakat, hogy adjanak be minél tobb kiilsés palya-
zatot is.

Tobb Gjszerti kezdeményezésiink is van: ilyen a Tan-
dem-palyazat, ami a klinikusok és az AOK-s alapkutatok
kozotti kapesolatot erdsiti, vagy a GYTK-val k6zos palya-

Komoly motivaciot jelentenek kutatéinknak az olyan
jellegii elismeréseink is, mint amilyen a Szerzdk iinnepe, az
impakt faktor alapjan torténd kifizetések vagy a témavezetoi
dijak.

— Osztonzéen hathat az is, ha Kkiilfoldrél érkeznek
kutatok, oktatok.

— Egyszerre gyogyitani, oktatni és kutatni nagyon ne-
héz, mindharmat lehetetlen szaz szdzalékosan mivelni. A
Covid iddszakéaban az oktatas joval tobb id6t és energiat vett
el, ezért is 6rvendetes, hogy a publikaciok szama mégsem
csokkent, épp ellenkezbleg. A kiilfoldi kollaboraciok, a ko-
z0s publikaciok, palyazatok, a nemzetkdzi beagyazottsag, a
haldzatépités ugyancsak nagyon lényegesek, hisz ezeknek
is komoly jelent6ségiik van némely rangsoroknal. Fontos
célnak jeloltiikk meg a kapcsolatépitést a legnevesebb kiilfol-
di egyetemekkel a kutatas és az oktatas teriiletén. A kett6t el
lehet valasztani, de lehet kombinalni is. Erre alkottuk meg a
Visiting Professorships-et, amire egyre tobb a jelentkezénk,
de szamos mas lehetdség is akad, hogy a gradualis, a fa-
kultativ, valamint a posztgradualis képzésekbe bevonjuk a
kiilfoldi kollégakat. A német anyanyelvii hallgatok rendki-
viili médon értékelik, ha a hazajukbdl tart eldadast egy-egy
professzor.

Az Alumni programban résztvevoktol, az egykor az
egyetemiinkon végzettektdl is egyre tobb visszajelzés érke-
zik arr6l, hogy 6k is szeretnének eljonni egy-egy eléadassal.
Itt, az Anatémiai Intézetben is volt mar erre példa, hozzank
egy német kolléga érkezett, és nagy sikere volt. Ezeknek
a jelenléteknek komoly motival6 ereje és plusz iizenete is
van, hisz a hallgatok megtapasztalhatjak, hogy mennyi min-
dent el lehet érni a korabban itt szerzett alapokkal.

Az kiilondsen jol hangzik és hat, ha egy oktato a Harvard
Egyetemrdl vagy a Mayo Klinikarol érkezik. E16bbirdl mar
jott hozzank olyan oktatd, aki 0 oktatasi modszert mutatott
be, és ez mar fakultativ kurzus keretében el is indult. Blisz-
kén mondhatom, hogy az Anatomiai Intézetbdl két munka-
tarsunk egy heti kurzust vitt végig ott. Ha létezik egyiittmi-
kodés az oktatas teriiletérdl, akkor mar konnyebb a kutatasi
oldalon is partnereket talalni, és ez igaz forditottan is.

Emellett fontos, hogy a régi kollégakkal is felvegyiik a
kapcsolatot, mert benniink is meg lehet az igény arra, hogy
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eljojjenek, és kolcsondsen segitsiik egymast. Arra torek-
sziink, hogy minden félévben legyenek olyan eléadasok,
amelyeket egy-egy kiilfoldi oktatd vagy kutato tart.

— Sok 1j, innovativ kezdeményezésrol is hallani, ami
arra utal, hogy ezen a teriileten is komoly eldrelépések
vannak.

— Szerencsére egyre tobb ilyen van. Mar a palyaza-
toknal is meg kell jeldlni, hogy az elképzelésekbdl mi lesz
hasznosithatd. Az alapkutatasnal ez egy fokkal nehezebb,
hisz ott egy-egy mechanizmus felfedezésével lehet koze-
lebb jutni a gyogyszerfejlesztéshez, nem kdzvetlen tehat a
haszon. Sok olyan térekvés van ugyanakkor, amely kdzvet-
leniil hasznosul, ilyen példaul az az uj sebészeti eljaras, amit
a tolcsérmellkas kezelésére dolgoztak ki orvosok, mérno-
kok, 3D-tervezok és fémmegmunkal6 szakemberek, éliikkon
dr. Szanto Zalan mellkassebésszel. Dr. Maroti Péterék is
szamos ilyennel rendelkeznek, a 3D-modelleket az oktatas-
ban is lehet hasznalni. A SkillLab is erre épiil, ahol a hallga-
tok azonnal érzékelik a hasznat egy-egy uj modszernek. A
transzlacios medicina is remek példa erre, 6k a betegellatas-
ban ,hasznositjak” a mintavételezéseik, elemzéseik soran

kimutatott eredményeket, elég, ha arra gondolunk, hogy a
pancreatitist ma mar masként kezelik, mint évekkel ezel6tt.

— Az innovaciok gazdasagi hasznosulasara is vannak
jo példak.

— Ebben a 3D Kdozpont jar az élen, és léteznek ,,core fa-
cilityk” is. A ,,core facility” szo6 szerinti forditasban belsé le-
hetéséget jelent, magyarul a ,,k6zds hasznalata labor” elne-
vezése terjedt el. Szerte a vilagon olyan csucstechnologiai
eszkozok egylittes miikddtetését értik alatta, melynek segit-
ségével a tudomanyban dolgoz6 kiilonb6zé munkacsopor-
tok egyszerre hasznalhatjak munkajukhoz a legmodernebb
technikai eszkdzoket. Ennek legfébb ,,védndke” karunkon a
nemrégiben elhunyt dr. Abrahdm Istvan volt, a Szentagothai
Kutatokozpontban tobb ilyen mitkodik. Ennek célja jobban
kihasznalni az Europaban is egyediilallo miszerparkot, és
bevételt is generalni beldle. Toreksziink arra, hogy minél
inkabb segitsiik az innovaciok megvaldsitasat, kutatdinkat,
egyszerlsitsiik a folyamatokat, ezért alakult az Egyetemi
Innovacios Bizottsag is.

Schweier Rita

Az Oozonréteg folyamatos csokkenésével a Foldet érd
UV-sugarzas mennyisége fokozatosan nd. Az UVA-, illet-
ve az UVB-sugarak koziil utébbiak tekinthetdk a kartéko-
nyabbaknak, mivel nagyobb az energiajuk, és ezek rovid
€s hosszl tavon is okozhatnak egészségkarosodast — nyi-
latkozta az M1 misoraban dr. Vékasi Judit féorvos, a Pécsi
Tudomanyegyetem Klinikai Kozpontja Szemészeti Klini-
kajanak igazgatohelyettese.

A szakember kifejtette, hogy a szemnek minden részé-
ben megjelenhet a karosodas. A szemhéjakat, a szem korii-
li bort, a kotéhartyat is érinthetik az elvaltozasok, amikor
is egy kotdhartya-kettdzet alakul ki, ami fokozatosan nd
ra a szaruhartya feliiletére, megvaltoztatva annak gorbiile-
tét, torési hibakat eredményez, illetve ha eléri a kot6har-
tya-kettézet a pupilla teriiletét, akkor latascsokkenést is
okoz. A szaruhartyat ért sugarak kovetkeztében a szaru-
hartya hamja egyenetlenné valik, a betegnek nagyon erds
panaszai lesznek: fajdalom, fénykeriilés, konnyezés. Ezek

A szemiinket is dvni kell az eros UV-sugarzasban
Dr. Vékasi Judit nyilatkozata

a panaszok néhany nap alatt a megfelel6 kezelésre meg-
sziinnek, am ha az UV-sugarak a szemlencsét elérik, akkor
ott sziirkehalyog alakulhat ki, ami csak mtéttel gyogyit-
haté. Dr. Vékasi Judit szerint az UV-sugarak tovabb is jut-
hatnak, egészen a retindig, és akar maradando lataskaro-
sodas is kialakulhat. Az iparilag fejlett orszagokban — igy
Magyarorszagon is — a nyugdijas kora lakossag korében a
vaksag vezetd oka az idéskori makuladegeneracio, mely-
nek kialakulasdban nem hanyagolhaté el az UV-sugarak
szerepe.

Koztudott, hogy délelétt 10 és délutan 3 ora kozott a
leger6sebb az UV-sugarzas, am a féorvosnd szerint nem
lehet elhanyagolni a szem karosodésa szempontjabdl a ko-
rabbi és a késobbi iddszakot sem, mert amig a déli 6rakban
fliggblegesen éri a szemiinket a Nap, addig a reggeli és a
kora esti orakban ez megtorténik oldalrol is, tehat ilyenkor
is védeni kell a szemet.

Forrdas: M1

Vérlemezkegatld kezelés
a kardiovaszkularis
gyogyaszatban

Komaocsi Andras - Vérlemezkegatlo kezelés a kardiovaszkularis gyogyaszatban

Konyviink célja attekinteni a kardiologiai gyakorlatban alkalmazott gyogyszereket és azok kiilon-
b6z6 indikéacios stratégiait, ezzel segitve az evidencia alapi mindennapos alkalmazast.

Mivel a véralvadas ¢és a vérlemezkék funkcidja és sok esetben az alkalmazott gyogyszerek ha-
tasmechanizmusa atfedést mutat, ezért bar a véralvadasgatlas teljes részleteiben torténd targyalasa
talnyulik a konyv hatdrain, az aggregaciogatlassal kapcsolatos szempontok tekintetében igyekez-
tiink a véralvadasi rendszer gyogyszerelését is targyalni.

Az egyes gyogyszerek és indikacios teriiletek targyaldsanal alkalmazott egységes bemutatassal,
valamint a véralvadasgatlo szerek egylittes alkalmazasaval és az egyes szerek kozti valtas kérdései-
vel kiemelten foglalkozunk. Reményeink szerint ez megalapozza, hogy a konyv megfeleld segitség
| legyen a gyakorl6 orvosok szamara az aggregaciogatlas teriiletén torténé eligazodashoz.

Meéret: 165 x 235 mm, oldalszam: 124 oldal, k&tés: keménytabla, kiadas éve: 2021., elsé kia-
das, ISBN szam: 978 963 226 801 9, Medicina Kiado
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Gomor Béla: Orvosi érmek gyujteménye

GOMOR BELA

ORVOSI ERMEK
GYUJTEMENYE

A szerz6, Gomor Béla budapesti reumatoldégus professzor
nem csak orvosi szakmdjanak kitind reprezentansa, hanem
a kiilonbozo képzémiivészetek (festészet, fotd, szobraszat,
éremmiivészet) nagy kedveldje €s értdje is, amirél most meg-
jelent konyvével is tanubizonysagot tett.

A bevezetésben — egyebek mellett — ezeket irja: ,,A nu-
mizmatikai kozlemények és konyvek stilusa, nyelvezete — a
szakszerliség jegyében — altaldban rendkiviil szaraz. Meg
nem tagadva magamat, egyrészrol igyekszem az adatkozlé-
si pontossagot betartani, masrészrél a mondanivaloban teret
engedek az érdekességeknek és szabadabb stilusnak... Ez
alkalommal kereken 100 orvosi jellegli érem, illetve plakett,
mint gytijteményi rész bemutatdsardl van szo, de a hangsuily
tovabbra is a hattéren van, tehat a f6 cél az orvostorténeti €s
részben a miivészeti adatok ismeretterjesztése.” A fenti idézet
jol foglalja dssze szerzd célkitiizését, amiért orvosi éremgytj-
teményét kozkincesé teszi.

A tartalmi kérdéseket tekintve azt olvashatjuk, hogy a
személyi érmek kozott az orvosi hivatast gyakorlok mellett
szerepel pl. a festdmiivész Csontvary, aki eredetileg gyogy-
szerész volt, vagy Medgyessy Ferenc, aki orvosi diplomaval
rendelkezett ugyan, de szobraszmiivész volt, mig hirneves
irénk, Németh Laszl6 is orvosi végzettséggel birt, azért ke-
riilhetett bele ebbe a valogatasba. A személyi érmeken kiviil a
gyljtemény részét képezik a jutalomérmek, az intézményi (pl.
kérhazak, klinikak), az orvostarsasagi és a kongresszusi ér-
mek is. A fentebbi felsoroldsbdl latszik, hogy ez a gytijtemény
ugyancsak széles skalajat vonultatja fel a ,,medicina in num-
mis” témakorébe sorolhatdé medaloknak. A személyi (portrés)
érmeken nagy neveket lathatunk, mint pl. Semmelweis Ig-
nacot, Szent-Gyorgyi Albertet, Koranyi Frigyest és Sandort,
Batthyany-Strattmann Laszlot, vagy Schweitzer Albertet,
hogy csak néhanyat emlitsiink koziiliik. Figyelemmel a szerz6
szakteriiltére, nem meglepd, hogy a felsorolt 100 érem 24 %-a
reumatoldgiai €s fizioterapiai témaju. A kotetben 63 miivész
szaz alkotasat lathatjuk, melyek koziil hét Madarassy Walter,
hat Bognar Jozsef, mig harom-harom Beran Lajos és Reményi

Jozsef nevéhez fiz6dik, de szerepel a miivészek névsoraban
masok mellett Borsos Miklos, Ferenczy Béni és Patzay Pal is.

Lokalpatriotizmusunk okan emlitjiik, hogy a kétetben sze-
repldé orvosok koziil az elsd magyar kdzegészségtan profesz-
szor, Fodor Jozsef kozépiskolai tanulmanyait Pécsett a Cisz-
terci Rend Fégimnaziumaban (ma Nagy Lajos Gimnazium)
végezte, ahol 1860-ban sikeres érettségi vizsgat tett. A pécsi
egyetemen pedig 1924-t6]1 Heim Pal volt a gyermekklinika
elsé igazgatd professzora, mig Jendrassik Lorand a belgyo-
gyaszati klinika laboratoriumat vezette. De — 6romiinkre — pé-
csi miivészek alkotasai is szerepelnek a kotetben. igy Soltra
Elemér a Magyar Orvostorténelmi Tarsasag Orvosi Numiz-
matikai Szakosztalya 25 éves jubileumi érmét, mig Palotas
Jozsef az elobbi szakosztaly jegyzojének, a budapesti Sem-
melweis Muizeum muzeoldgus-numizmatikusanak, Csoma
Marianak az érmét alkotta meg. Végiil Rétfalvi Sandor a pécsi
I. sz. Belgyogyaszati Klinika 75 éves jubileumi érmével sze-
repel a kdnyvben.

A kotetben minden érem minden numizmatikai adata meg-
talalhato, és amirél kiilon is szolnunk kell, minden érem szi-
nes fotdjat kiilon oldalon lathatjuk. A képek, néhany kivételtol
eltekintve, nem méretaranyosak, hanem a valosnal nagyobbak
¢és altalaban kivalo mindségliek, ami lehetdvé teszi az érmek
szépségének é€lvezetét és legaprobb részleteiknek a tanulma-
nyozasat is. Mindez kdszonhet6 a szerz6 fianak, Gomor Ta-
masnak, aki — tudomasunk szerint — profi fotografus.

A teljesség kedvéért megemlitjiikk, hogy a cimlapunkon
lathato 1. sorszamu érem alkotdja, az a Boehm, Joseph Dani-
el, aki az 1845-ben Pécsett tartott Magyar Orvosok és Termé-
szetvizsgalok vandorgyiilési érmét is mintazta. Visszatérve a
1. szamt éremre, most idéziink a konyvbol: ,, Természetesen el
kell fogadni, hogy ennek a 186 évvel ezel6tt sziiletett éremnek
az alkotdjat Boehm-6t osztrak éremmiivésznek mindsitik, hi-
szen 19 éves koratol a monarchia févarosaban élt, és tovabbi
sikeres élethtja is ott zajlott, de azért Bohm Jozsef Danielként
a Felvidéken, Szepesolasziban sziiletett és Locsén kezdett raj-
zolni és faragni.” Az érmen abrazolt Andreas Josef Stifft oszt-
rak orvos volt, aki I. Ferenc csaszar és magyar kiraly hazior-
vosa is volt egy ideig. Mig a 100. érem képén annak a Berend
Miklos (1870-1919) budapesti gyermekorvosnak a portréjat
latjuk, akit 1919. junius 24-én akkor I6ttek le a Tanacskoztar-
sasag voros 6rei, amikor Pesten az Eskii téri (ma Marcius 15.
tér) lakasabol beteghez indult. Halala utan kifosztottak, majd
tetemét a Dunaba dobtak. Az érmet Berend doktor unokja,
Berend Katalin gyermekorvos készittette nagyapja halalanak
100. évforduldjara.

Végiil, véleményiinket Osszefoglalva azt mondhatjuk,
hogy kiillemében szép, tartalmaban érdekes és értékes konyv
sziiletett, amib6l Gigy az orvostorténelem, mint a numizmatika
irant érdekl6ddék sok U ismeretet szerezhetnek.

Siile Tamas

A pécsi szivklinika munkatarsai is csatlakoztak a Jerusalema tanckihivashoz

A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpont Szivgyogyaszati Klinikdjanak munkatarsai is csatlakoztak az elmult 1doszak
taldn legszivmelengetdbb, rengeteg embert megmozgatd dromtancolos kihivasahoz, a Jerusalema Challenge-hez.
A video elkészitésében a PTE Tancegyiittes is kozremtikodott.
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Molnar F. Tamas professzor alabbi irasa a Kaleidoscope cimii, miivelodés-, tudomany- és orvostérténeti, internetes kiadvany
2020 decemberi szamaban jelent meg. Koszonet a masodkozlés engedélyezéséért.

Dr. Molnar F. Tamas:
A miivi lélegeztetés torténeti vazlata

3. resz

Utodélet: a mult szazad utolsé harmada

Az 1960-as évektol a 1égzési elégtelenség mas formaiban is
gyorsan terjedt a miivi 1élegeztetés. A gyogyszer (barbiturat
mérgezés) €s egyeéb intoxikaciok, koponyasériilés és agymi-
tétek utani allapot, a szivsebészeti beavatkozasok fegyverta-
raba bekeriilt a hosszl altatas.’ A balesetsebészet két szem-
pontbol is fontos szerepet kapott: az egyik az agysériilés, a
masik pedig a mellkasfali trauma volt. Elkezd6dott a sériilt
mellkasfal belso és a kiilsé sinezése kozotti vita, mely maig
tart.%’

A vastiidében fekvo betegek, majd késobb a tracheosto-
man, vagy tubuson at lélegeztetettek apolasa magasszintii
tudast és specialis eszkozparkot igényelt, a forrasok kon-
ziv kezelés iranti igény és gyakorlat, mint a fogalom maga.
Létrejottek a ,,shock” szobak, az ,,6rz6k”, és megformalddott
egy 0nallo specialitas, az intenziv medicina. Gyokereit nem
feledve, és mert a tudas és készségtartomanya nagyban ko-
z0s, intenziv anesztézia néven tartjuk szamon, a korhazak,
klinikak egyik legfontosabb osztalya.

Az intubacid kockazata a gyakorlat szaporodasaval egyre
csokkent, a gyogyszerekkel a biztonsagi mezd is szélesedett.
Az altatas ideje megszilint a mUtéttartam korlatozo tényezoje
lenni. Az elénydk sokaig 6sszehasonlithatatlanul feliilmultak
a hatranyokat, az 6vatosan inté szavak elhalkultak. A vas-
tiid6 pedig kiment a ,,divatbol”.

A tulnyomasos l¢élegeztetés okozta tiidésériilés kozeleb-
bi vizsgalata az 1940-es években kezd6dott®®, mig az oxigén
kizarélagos alkalmazasanak karos hatasairol az elsé kozlé-
sek az 1960-as esztenddkben jelentek meg. Mindazonaltal
a kockazat messze elmaradt a stlyos, rendszerint masképp
halalra szant beteg meggyogyitasanak esélye mellett. Nyo-
ma sem volt korunk aldozatkultirajanak, az utdlagos jogaszi
bolcsességnek és a ritka litigacios perek mogott valos hibak
htzodtak meg. 1967-ben sziiletett meg a tiidé gazcseréjének
Osszeomlasat, a felndttkori 1égzési elégtelenséget (Adult
Respiratory Distress Syndorme, ARDS) fedd diagnoézis. Ha-
rom évre ra a gépi lélegeztetés okozta koros elvaltozasok
elsé kozlése is megjelent.®® A hetekig bennlévd 1égesétubus
felfekvések, fekély, gyulladas és hegesedés veszélyével volt
terhes, a légcsdsziikiilet kovetkezményével. Az addig csak
a tuberkul6zisbol ismert tracheoesophagealis fistula mecha-
nikus uton is egyre gyakrabban jott 1étre és igényelt megol-
dast.” Raadasul egyre idésebb és mind tobb tarsbetegséggel
sulyosbitott allapoti pacienseket kellett kezelni.

Pickwicktél a Covid-19-ig: 2000-2020

Az 1970-t61 szamithato utolso fél évszazadban, a legujabb
id6kig az ,invaziv 1élegeztetés”, illetve a légcsObe helye-
zett tubussal altatasban és lazitasban végzett miitétek szinte

egyeduralkodoak voltak. Evente sokmillionyi narkozist vé-
geztek vilagszerte. Mint minden orvosi beavatkozasnak, en-
nek is van kockazata, alkalmasint haldlos sz6vodménye, ha a
veszély, az elényok mellett, el is torpiil. Az ezredfordulohoz
kozeledve, harminc évvel a vastiidé kimulasa utan, az intuba-
cids altatas altalanossa valasaval, az 1980-as években el6bb
a neuromuscularis bénulas, majd az alvasi apnoe, a Charles
Dickens regényére utald Pickwick syndroma felismerése, a
koros aluszékonysag, alvasi 1égzéskihagyas (apnoé) ébresz-
tette fel az igényt az alternativ 1élegeztetési modok irant. A
mostanra standardda valt intubacidval kombinalt mivi ven-
tilacioval szemben, az ,,0j-régi” modszert noninvazivnak ne-
veztek el. A szakmai fontoskodas a roviditésekben teljesedik
ki, igy a technika a NIV (noninvasive ventilation) betliszot
kapta. A trend résmentesen illik az 2010-es évek mantraja-
ba, a minimalis invazivitas altalanos koncepcidjaba is. A hasi
sebészetben a laparoscopia, a mellkassebészetben a VATS
uralkodott el. Kiilonés moédon ma épp a térténet kiindulasa-
ban kulcsszerepld tiiddsebészetben latjuk az intubacid nél-
kiili mellkasnyitas (,,awake non-intubated thoracic surgery”)
nyomulésat.”! A mitéttipust lehetévé tevé mellkassebészeti
paradigmavaltast™ épp az a megfigyelés alapozza meg, hogy
a megnyilt pleuraiir, a korabban rettegett 1égmell nem okoz
légzésdsszeomlast. Az indusztrializalt medicina vetette el azt
a magot, mely a kommercializalt egészségiparban borult vi-
ragba. Az 0ij szemléletben és életérzésben az objektiv gyogy-
eredményeket felvaltottak a beteg elégedettségi indexek, és
a prioritas a kétségteleniil méltanylandé rovid tava igények
kizarélagos kiszolgalasa lett. Ellensulyként a litigacids po-
tencial és a cost-benefit maradt.

A betegek, a tarsadalom — €s szirénhangja a média — va-
gyai, majd kovetelései és a bioldgiai orvosi, technikai le-
hetdségek kozotti arok az intenziv terapiaban is szélesedni
és mélyiilni latszik. A kovetkezmény, a biztosan reményte-
len esetek gépi életben tartasanak kérdése ha nem is tabu,
de zavardan kényes. A szolgaltatoi szerepbe kényszeriilt, a
paternalizmus stigmajat viseldé orvoslas moralis tartalékai
kimeriiltek. Eljutottunk a l¢legeztetés, mint ablzus tiinete-
gylitteséig.

Hogy a szovédményként fellépd 1égzési elégtelenséget
milyen taktikaval lehet a leghatasosabban kezelni, a SARS-
CoV-2 virus okozta Covid-19 nevii politico-medicalis pand-
emia kapcsan 2020 tavaszan az egyik legforrobb vitatéma
lett. Boldog boldogtalan 1élegeztetdgépet akart gyartani, adni,
venni: iszonyu ,,black-comedy” vette kezdetét, melynek tra-
gikus hatterében olyan halalozasi gorbék iveltek, amelynek
tetemmatrixaban még az sem tiszta, hogy kit hova szamol-
tak €s miért. A virologusoknal talan csak az epidemiologiai
statisztika modellez6 matematikusai voltak elfoglaltabbak és
termékenyebbek. Nagy eséllyel valamelyik josl6 algoritmus
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8. abra Cseh sziikséglélegeztetogep, 2020 tavaszan

utélag majd helyesnek bizonyul. Boldog lesz az a dontésho-
70, aki erre a lora tett, a tobbiek majd hallgatnak. A kétségte-
leniil 1étezo, és bizonyos koriilmények kozott jol definialhatd
szubpopulaciokban pusztito virustol ,,megszallt”, az élet vé-
gességével megbaratkozni nem tudo, végletesen anyag és ha-
szonelvi, kiitylifiggé kultirkor fétisét a 1élegeztetégépben
talalta meg. Minden félelem ebben a dobozban koncentral6-
dott, és a reményt is ebbe varazslatos szekrénykébe vetették.
2020 augusztusaban a pragai technikai miizeumban mar ki
is allitottak azt a sajat gyartasu modellt’, amellyel a maguk
részér6l meg kivantak oldani a sokak altal vizionalt, de nem-
1étez6 1¢élegeztetégéphianyt.”

A forréviztarold (elektromos szamovar) benyomasat
kelté fémdoboz megalmoddi a lelkesedést egy 603-as Tra-
bant Limousine technikai megoldasanak egyszeriiségével
kombinaltak. A 1élegeztetdgépek beszerzésével kapcsolatos
korrupcids vadakba belebukott a szlovén kormany beliigy-
miniszetere”, botranyt okozott Bolividban™, a Maldiv szi-
geteken, Indiaban, Boszniaban”. Kiilon6s mutacio tortént: a
lélegeztetdgép a politikai erdtérben elszabadult hajoagytiva
alakult at a koronavirus hatasara.

Ezek a kozelmultban és most is zajlo az események azon-
ban még a legliberalisabb torténelem definicio szerint is ki-
viil esnek mar a historiai vizsgalat kompetenciakorén, igy a
kérdés kibontasat a jovo kutatdira hagyjuk.

HAZAI TUKOR

A jarvanyos gyermekbénulas Magyarorszagon

A Heine-Medin-jarvany, mely Magyarorszagot négy alka-
lommal, 1931-ben, 1954-ben, 1957-ben és 1959-ben syjtotta,
hasonldan a vasfiiggony tiloldaldhoz, itt is parancsolova tet-
te a miivi l1élegeztetést. Az els6 vastiido, az amerikai nagy-
kovetség adomanyaként Bossanyi Andor’®, a Laszlé korhaz
igazgatdja kozbenjarasra 1948-ban érkezett a Szent Laszlo
Koérhazba. Ez a fémtank lett a Boda Domokos vezette 1éle-
geztetd korterem, majd Géptiidé Osztaly elsé gépe, amelyet
1950-ben csehszlovak és NDK modellek kovettek. 1959-re
100 koriili vastiidé miikodott Magyarorszagon, koztiik itthon
tervezett, gyartott is. A Laszldo Korhazban létesiilt Géptiido
Osztaly a dan tapasztalatokra timaszkodott. A hazai gyakor-
latban a betegek 40-40%-a vastiid6ben illetve a hintarespira-

0. o i g

A jérvanyos gyermekbénulas fenyegetd réme a légzés-

bénulds, amely fulladdsos haldlt okeoz. A gép, a vas-

tiidé helyettesiti a béna légzdizmok munkajéat és

életben tartja a légzésbénuldsos beteget. - A képen:

a Kérhazi Berendezések Gyédra dltal gyarioit nagy-
teljesitményii vastiidé.

9. dbra Kalocsay Kalman és Nagy LaszIo szakmai iranyitasa mellett
késziilt hazai modell.”

torban volt, 20%-uk pedig az ugynevezett ,,inspirator” — azaz
a pozitiv nyomassal miikodo 1élegeztetdgép®® segitségére
szorult. A mellvéd/mellpancél (cuirass) lélegeztetés csak
részleges bénulasnal jott szoba, mivel legfeljebb a ventilacio
50%-at képes biztositani.

A hintarespirator alapja egy 1947 ota alkalmazott elv
volt.8! A + 30 fok k6zo6tt himbaldzo agy a hasi szervek fel- és
lenyomasaval a rekeszt mozgatja.®” Mivel ez is csak a 1égzési
izommunka 40-50%-at tudta potolni, 6nallé kezelésre nem
volt alkalmas.®® Kivalo volt viszont a tankrespiratorbol valo
,Kiszoktatasra” — ahogy a korabeli terminologia fogalmazott.
Kerekes Pal a Medicor mérnoke volt.

Az ugyenezen orvos-mérnok parostol kifejlesztett és sza-
badalmaztatott Boda-Kerekes-féle Elektrospirator®® mar va-
lodi mivi 1élegeztetésre is alkalmas volt. A nyomasvezérelt
késziilék, elvében a Bang és a Driger-féle Poliomathoz ha-
sonl6 koncepcion alapult, de 6nalloé konstrukcid volt. A gép
annyira bevalt, hogy késobb a Boda-Kerekes-respiratorokat
hasznaltdk az agy- és mellkassériiltek tartos 1élegeztetésére
i8.%¢ Az utols6 példanyt az Orszagos Traumatologiai Intézet-
ben a 2000-es évek elején vontak ki a hasznalatbol.

A Boda-Kerekes gép vezérlését a végnyomas, és nem a
volumen adta, azaz a beallitott (elvart) érték elérésekor a gép
atvaltott kilégzésre. Ilyen rendszerii volt a Bang és a Dréager
féle Poliomat is.

A korabeli legmodernebb nemzetkozi elveket kovetve
az ,invaziv” és a vastiid6 €és mas ,,noninvaziv lélegeztetési
modszerek” kombinacidjaval elérték, hogy az 1957-es Hei-
ne-Medin-jarvany 2334 betegébdl — tobben Salk oltas illetve
Sabin cseppek dacara fert6z6dtek meg — csak 143-an haltak
meg.

Ami az ellatasszervezést illeti, azt kelld belatassal az
1954-es jarvanytol kezdve igyekeztek centralizalni. Buda-
pesten a Vordskereszt segitségével Heine-Medin-korhaz
alakult, a WHO gépekkel jarult hozza. A betegség eltlinté-
vel sorban szlintek meg a centrumok, utoljara a Budai Gyer-
mekkorhaz Baba utcai 1égzésrehabilitacios osztalya maradt.
2005-ben innen adték le az utolsé vastiid6t.®®

A mult szazad 80-as évei kezdetétdl a hazai 1élegezte-
toégéppark is jelentds gyarapodason ment at. Bennett MA1B
és MA2 elektromos respiratorok érkeztek az orszagba. Egyre
tobb Engstrom, Dréger, Bennett és hasonlo, az éltechnikat
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képviseld géppel lehetett taldlkozni a hazai intenziv oszta-
lyokon. Az Astrup késziilékek — a vér pH-ja, a vérgazok mé-
résére — standardda valtak. A pneumatikus vezérlésti kecses
masina, a Bird Mark8 (1962-1970) 1980-ban altalanossa valt
itthon is.%. A trachea leszivasra a halk jarasG FRICARok
szolgaltak, mellyel a melltirt is lehetett szivni. (Ez a ,,Roberts
Pump” ipari verzidja volt.)

A korhazszervezés is idomult a valtozé szakmai kdrnye-
zethez. Az 1960-as évek utols6 negyedében a hazai klini-
kakon és a megyei korhdzakban sorban nyiltak az intenziv
betegellatd osztalyok. Az egészségiigyi kormanyzat némi
késéssel aldasat adta a természetes folyamatra.”® Innent6l
fogva a sikeres hazai felzarkdzasi kisérletek eredményeként
egyre sziikiilt a rés a ,,nyugati” €s a magyar intenziv terapias
képességek, készségek kdzott. A magyar és az osztrak vagy
angol intenziv osztaly, miitd berendezésében mar tiz évnyi
kiilonbség sem volt, az orvosi tudasban, felkésziiltségében
pedig semekkora. A szocialista allam nem csak szavakban
fektetett sulyt arra, hogy az egészségiigyi ellatds mindsége
ne maradjon el a nyugati standardoktol. Az 1980-as években,
a voros szinében fakulod szocializmusban a nemzetko6zi szak-
irodalom ismerete, az eszkdzpark mindsége révén érdemi
kiilonbségrol aligha beszélhetiink, és ez igy is maradt a 90-es
évek derekaig. Ahol rés maradt a rendszeren, ott segitett a
helyi talalékonysag.’! Teljesitmény és mindéségi indikator az
lehet, ahogy a magyar aneszteziologus €s intenziv terapeuta
maig az egyik legkivanatosabb (és gyakorlatilag ingyenes)
exportcikké valt.

A Lélegeztetés politikai kérdés lett, mondta Csernohorsz-
ky 1948-r61.”2 Ez tijra bebizonyosodott, amikor a medicina
a politika laza erkdlcst cselédjeként viselkedik a Covid-19
pandemia soran. Nincs a tarsadalmi, hatalmi erétérnek olyan
sarka, mezdje se itthon, se a nagyvilagban, ahol ne probal-
nak meglovagolni az egyébként nem erre a célra épiilt 1é-
legeztetdgépeket. Amint korabban a futballhoz és az okta-
tashoz, most a gépi 1¢élegeztetéshez kezdett érteni mindenki.
A 1élegeztetdgép egyszerre lett iirligy, idol, szimbolum, azaz
Maidchen fiir alles. Az évtizedek 6ta terjedd technologia- és
gépfiiggés végre talalt egy imadhatod és atkozhatdo masinat
— a mobil telefonon kiviil. A politikai spektrum minden ira-
nyabdl a géphidnytol riadtak vagy vele riogattak, ki-ki neki
tetsz0 szcenariot gyartott. Még az egy géprol torténd tome-
ges lélegeztetés hagymazas terve is felmertilt. Gépeket lehet
venni, gyartani — mar ha a kiilonds metodikaju szamitasok
szerinti masinaszamra lenne sziikség. Am sem ndvért sem
orvost nem lehet rohamtempdban elballitani®®, plane ha a
fenntartasra nincs is szandék. A Magyar Aneszteziologiai €s
Intenziv Terapids Tarsasag bolcs hallgatasba burkolozott a
hamarjaban beszerzett elegyes mindségli gépekrol valdo nem
minden alapot nélkiil6z6é szakmai (és nem szakmai) vitaban
— amely mara el is csitult.

A Covid-19 ahogy jott, elhullamzik majd (és persze
marad veliink a koronavirus, ahogy itt volt mindig is) — a
Ielegeztetogépek pedig csondesen mitkddnek tovabb az in-
tenziv osztalyokon. Legyen, aki ért hozza: orvos, novér. A
mesterséges intelligencia pumpalhat, de nem teszi tisztaba
a beteget.

Erdemes a torténelem mélységes mély kutja fo1é hajolni.
Ha meg akarjuk érteni a jelent, mely, mint ismeretes: a jovo
mult idejli alakja, sose kés6 visszapillantani. Ott tiikr6zodik
ajovo...

¥ ok el B e el - ity
10. abra A Boda-Kerekes-féle hintarespirdtort az MTA Kivitelezé
Vallalata gyartotta®*
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12. dbra Munkdban a Boda-Kerekes gép®’
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A felhasznalt irodalom elkérhetd a szerzotol.

A Semmelweis Kiadé gondozasiban megjelent a Szenta-
gothai Janos akvarelljei cimii album, amely egy masik ol-
dalit mutatja be dr. Szentagothai Janosnak (1912-1994),

a nemzetkozi hiri idegtudésnak, az egyetem Anatomiai
Intézete egykori igazgatéjanak.

Dr. Szentagothai Janos 1963-t6l t6ltétte be a Budapesti, majd
Semmelweis Orvostudomanyi Egyetem Anatomiai Intéze-
tének igazgatoi posztjat. Az altala irdnyitott neurohisztolo-
giai kutatdsok eredményei nemzetkozileg is ismertté tették
nevét. Eredeti kutatéi meglatasai, széles latokore, hatalmas
ismeretanyaga ¢és sziporkazo egyénisége miatt a nemzetkdzi
tudomanyos élet kdzéppontjaba keriilt. Dr. Szentagothai Ja-
nos emellett, bar nem tartotta magat festének, lanya szavaival
¢lve: ,,a festést életformaként gyakorolta™.

Egész életében festett, villamgyorsan, barhol jart, a vilag
barmely részének, életének barmely helyszinén: kiilfoldi uta-
zasokon, kirandulasokon, erdén-mezon, baratok otthonaban,
hadifogsagban, szivinfarktus utan korteremben, vagy ott-
hon, kedves kertjében — irja rola a kotet eldszavaban lanya,
dr. Szentagothai Klara. Az alkotasok hatlapjan pedig naplo-
szerlien feltiintette a keletkezés helyét, idejét és a megfestett
emberek nevét.

Mint az az eldszobol szintén kideriilt, sok képet elajandé-
kozott, bokeziien adta, ha kérték tdle, ami megmaradt, az ke-
riilt a nagy irdasztalfiokba — utobbiakbol keriilt ki a kotetben
lathat6 6tven alkotas. Ezzel a csalad masoknak is bepillantast
enged Szentagothai Janos hagyatékanak ebbe az egyediilallo
részletébe.

Az album kozel négy évtized alkotasait 6leli fel: a legko-
rabbi képeken még 1945-46-os datum szerepel, igy a ,,Bad
Saltschlirf, hadifogsag, Lakatos Pali” (1945) vagy a ,,Kilatas
a vonatrol, Kisbér koriil” (1946) cimii képeken, de talalunk
akvarelleket 1988-as datummal is, mint az ,,Aranylakodal-
munkra kapott csokrok egyike”. A miivek koziiliik is kiemel-
kednek a varosrészleteket, épiileteket abrazolok, illetve a fe-
leségérdl, Alice-rdl festett portrék.

A kotetben a festmények mellett egy kiilonleges onélet-
rajz is helyet kapott. Dr. Szentdgothai Janos 1977-ben ve-

Album jelent meg dr. Szentagothal J anos akvarelljelrol

S\:EHHWI Janos

alvarelljed e o |

tette papirra személyes hangi visszaemlékezését az Uj Iras
szerkesztéjének, Juhasz Ferencnek felkérésére. A kozvetlen
hangvételi monologban végigtekint felmendin, akik koziil
szamos az orvosi palya kivalosagai kozé tartozott. Csaladja
torténete mellett pedig palyéja alakulasan és a torténelmi hat-
téren is végigvezeti az olvasot.

A szoveg akkor nem jelenhetett meg, azonban 1993-ban
napvilagot latott az egyik legrégebbi tudomanyos lap, a Ter-
mészet vilaga hasabjain. Az ,,Ulyssesként az agy koriil” cimii
iras ekkorra egy Tizenhat év mulva cimii kiegészitéssel is bo-
viilt. Ebben a szerzd az els6 szovegre tekint vissza, illetve a
megirasa ota szerzett tapasztalatait 9sszegezi.

Borbély Zsuzsa
Foto: Kovacs Attila — Semmelweis Egyetem
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A konyvtarost kérdeztiik — interju Péter Zsuzsannaval

»A konyvtarost kérdeztiik” cimii blogsorozatunkat azzal
a céllal inditottuk, hogy bemutassuk a nyugdijba vonulé
kollégainkat. Ezzel egyrészt a koszonetiinket fejezziik ki a
sok éves munkajukért, valamint lehetéséget adunk arra,
hogy az olvasok is jobban megismerjék a buicsizé konyv-
tarosokat, akikkel biztosan 6k is sokszor talalkoztak a
konyvtari latogatasok soran.

Péter Zsuzsannaval beszélgettiink, aki 37 évig dolgo-
zott a konyvtarunkban.

— Miéta dolgozol konyvtarosként? Mindig is konyvta-
ros szerettél volna lenni, vagy mas volt az Alommunkad?

— 1980-ban keriiltem a Pécsi Orvostudomanyi Egye-
tem Kozponti Konyvtaraba, érettségi utan. Nem késziiltem
konyvtarosnak. Edesanyam a vendéglatasban dolgozott, tob-
bek kozott az egykori patinds Nador Szallodaban. Tizenéves
koromban sokszor megfordultam ott, és nagyon megtetszett
az a vilag. Gondoltam, hogy ebbe az irdnyba indulnék tovabb,
de ennek a palyanak hatranyait ismerve, édesanyam lebeszélt
rola. Egy véletlennek koszonhetden, egy helyettesitd allas-
ra keriiltem ebbe a konyvtarba. Folyoiratos munkakdrben
helyettesitettem konyvtarunk jelenlegi féigazgatd-helyette-
sének, Fiizes Barnabasnak az édesanyjat, aki épp vele volt
GYES-en.

1981-ben, egy nyugdijba vonulé6 munkatarsam statuszara
véglegesitettek, amelynek nagyon oriiltem, mert megszeret-
tem ezt a munkat, és jol éreztem magam a kozdsségben.

— Bemutatnad néhiny mondatban a konyvtarat, ahol
dolgozol?

— Konyvtarunk elddjét dr. Pekar Mihaly — az Erzsébet
Tudomanyegyetem orvosi karanak korabbi dékanja, az Elet-
tani Intézet vezetdje — hozta 1étre 1926-ban. Sajat intézetébdl
ajanlott fel két nagy helyiséget erre a célra.

Bar az orvosi kar 1951-ben kivalt a nagy egyetembol,
a konyvtar 1960-ig az Egyetemi Konyvtaron beliil 1étezett.
1961-ben alakult meg az 6nall6 orvosi konyvtar POTE Koz-
ponti Koényvtara néven.

A 2000-ben megvalosult egyetemi integracid kapcsan is-
mét a Pécsi Tudomanyegyetem Konyvtaranak része lett, majd
tobb névvaltozat utan 2008-ban a kdnyvtar felvette az alapito
nevét, és lett a PTE ETK Pekar Mihaly Orvosi és Elettudo-
manyi Szakkonyvtar.

— Mi volt szamodra a legnagyobb valtozas a konyvtar-
ban toltott évek alatt?

L\ )]

— Szamomra a legnagyobb valtozas a munkahelyvaltoz-
tatas volt. Az 1994-ben megnyilt Nemzetkozi Angol Kdzpont
konyvtarosa lettem egy személyben. Mas kornyezet, mas
olvasokor, és a konyvtar rendbetétele nagyon jo iskola volt
szamomra sajat magam megismerése miatt is. Miutan ez a
munkahely megsziint, és par honapig allas nélkiil voltam,
munkakeresés kdzben tudatosult bennem, hogy ez a palya a
legtesthezallobb szamomra.

Amikor a szerencsének koszonhetéen visszakeriilhettem
az orvosi konyvtarba, akkor érett meg bennem a hivatastudat.

— Mit jelent szaimodra a konyvtarosi hivatas?

— A konyvtarosi hivatas szamomra a segitségnyujtast, a
legfrissebb ismeretekhez valod jutés biztositasat jelenti a hoz-
zank forduld olvaso szamara. Mindent megtenni azért, hogy
elégedetten tavozzon az olvasod, vagy jo véleménnyel legyen
a konyvtarrol.

— Mi a legkedvesebb munkahoz, munkahelyhez kap-
csolédo emléked?

— J6 érzéssel gondolok az 1980-as évek kodzepére, ami-
kor elkezdddott egyetemiinkon az angol nyelvil oktatas, és
a magyar nyelv ismeretével nem rendelkez6 diakok hozzank
fordultak segitségért egyéb problémaik megoldasahoz is. Sok
baratsag sziiletett azokban az elsé években.

— Mi okozta a legnagyobb Kkihivast az elmult évek
alatt?

— Szamomra az informatika térhoditasa a konyvtarban
volt a legnagyobb kihivas. Két évtizedet dolgoztam a régi,
hagyomanyos konyvtari vilagban, és ugyanennyit ebben az
uj, felgyorsult 21. szdzadiban.

Tobb elénye ellenére is, hozzam a régi kdnyvtarosi vi-
lag allt kozelebb. Humanusabb volt, amikor az orvosok sze-
mélyesen latogattak a konyvtarat. Olyan nagynevii profesz-
szorok, mint Donhoffer Szilard, Romhanyi Gyorgy és még
tobben mindennapos vendégeink voltak, s akarva-akaratlanul
nyujtottak tudast, nekem is a palyakezddnek.

— Mi fog hianyozni a munkadbol?

— Az emberek fognak hidnyozni, mind az olvasok, mind
a munkatarsak. Gyakran latogatom meg Oket, bar a jarvany
miatt nem talalkozom mindenkivel.

— Hogyan latod a konyvtarak jovojét?

— Itt elvalasztanam egymastol a kdzmiivelodési és az
egyetemi szakkonyvtarakat. Az utobbiakét elég pesszimistan
latom. Klasszikus értelemben ezek mar nem is konyvtarak,
hanem olyan intézmények, amelyek igyekeznek magas szintli
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és gyors informaciot nyujtani, amelyek még 6rzik ugyan a
hagyomanyos dokumentumokat, és helyet, ill. tankdnyveket
biztositanak a tanulashoz, de mas képet nyujt kdrnyezetében,
szolgaltatasaiban.

— Hogyan éled meg a nyugdijba vonulasoddal kapcso-
latos valtozast?

— Harom hoénapja mar nyugdijas vagyok, amellyel még
ismerkedem. Az ezt megel6z6 honapokban, amikor a felmen-
tési idémet toltdttem, sulyos beteg édesanyamat apoltam 24
oraban, akkor csak Neki éltem. 2020 utols6 napjan hunyt el.
Az utana kovetkezd idészak még nem engedte, hogy ezen
gondolkozzam.

Korabban festegettem, kézimunkaztam, kirandultam, go-
rog tanchazba jartam. Szerettem utazni is. Remélem, hogy
ezekhez vissza tudok térni, és amennyire lehetséges, még so-
kaig egészségesen élvezni ezeket az éveket.

— Mit tudnal tanacsolni a palyakezd6 kényvtarosnak?

— Altalanossagban tudok fogalmazni. Ennek a szép fel-
adatnak az ellatdsahoz mindenkinek azt kivanom, hogy talal-
jameg azt a feladatot, amelyben a legjobban kiteljesedhet, és
azt, hogy olyan munkatarsi kdzosségben, akikkel nagyon jol
érzi magat, hiszen életiink nagy részét munkahelyiinkon tolt-

jik. Munkajuk tisztességes megbecsiilését, nagyon jo egész-
séget és elégedett életet kivanok!

Koszonjiik a beszélgetést, tartalmas nyugdijas éveket és
jo egészséget kivanunk!

Gergely Zsuzsanna és Révész Eniké Evelin
Képek: Balogh Fanni

Dramat irt a bezartsagrol a pécsi orvos

Dr. Sérosi Istvan orvosként és ir6ként sem pihen a jarvany
idején. Januartdl kizarolag maganrendeldjében praktizal.

— Asokadik konyveként két éve adtak ki els6 verseskote-
tét Evak cimmel. Irodalmi fronton mi tortént azéta?

— Szerkesztik a masodik verseskotetem, tovabba most allt
Ossze egy novellagyiijteményem is. Emellett a Kairosz Kiado-
nal megjelent a masodik kiadésa a Trianon a Nemzetkozi Tor-
vényszék eldtt cimii négyszaz oldalas tdrténelmi konyvemnek
¢és ebbdl szinpadi adaptaciot is készitettem, melyet két és féloras
valtozatban tavaly mutattak be a Székesfehérvari Vorosmarty
Szinhazban, Szikora Janos rendezésében.

— Pécsett is lathatunk a kozeljovoben Sarosi-miivet?

— Egyeztettem az 01j vezetokkel, Lipics Zsolttal és Vidako-
vics Szlavennel arrdl, hogy az els6 évadukban miisorra tiizik az
Otthol, édes otthol cimii tragikomédidmat. A kovetkezd pécsi
évadban pedig A rabbi, a papa és a satan cimii dramam kovet-
kezik.

— Otthol, édes otthol?

— Igen, ez egy huncut sz6jaték. Iddsek otthonaban zajlanak
az események, erés karakterekkel, s napjaink bezartsaga is fon-
tos szerepet kap. Egy krimir6l van sz6, melyben az idés embere-

Tobb mint egytucatnyi konyve van

Dr. SArost IsTVAN 1951-ben sziiletett Salgotarjanban. 1975-
ben diplomazott a POTE-n, belgyogyasz, kardiologus, inten-
ziv, siirg6sségi szakvizsgaja van, a PTE 1. sz. Belgyogya-
szati Klinikan dolgozott évtizedeken at, januartol 1987-t61
folyamatos kardiologus maganrendelését viszi csak tovabb.
Megjelent tobb dramakotete, két regénye, egy novellagytij-
teménye egy verseskotete, dokumentumregényei tobb mint
egytucatnyi konyv. Négy gyermeke van, Péter, Eszter, Ger-
gely, Nora — a legiddsebb 47 éves, a legfiatalabb a Pazmany
Péter Katolikus Egyetemen miivészettorténésznek tanul.

ket terrorizaljak az apolok, 6k pedig poteselekvésekkel, jatékok-
kal, vetélkedokkel szorakoztatjak magukat.

— Részt vesz a prébakon is?

— Igen mert nagyon élvezem, amikor a leirt gondolataim a
szinpadon megelevenednek. Beavatkozni igen ritkan szoktam,
legfeljebb kérésre adok magyarazatokat a szinészeknek, a ren-
dezdnek.

— Min dolgozik most?

— Befejezés el6tt all egy nagy torténelmi tablo, mely Skociai
Szent Margit élettorténetével foglalkozik. Erds baranyai szallal,
ugyanis a skotok egyetlen szent kiralynéje Mecseknadasd mel-
lett sziiletett, Réka varaban nevelkedett 10 éven at és a feltéte-
lezések szerint édesanyja Szent Istvan kiralyunk unokaja volt. A
férje pedig az a Malcolm kirdly lett, akinek az édesapjat Mac-
beth meggyilkolta.

— Hobbiként buvarkodik. A pandémia mennyire irja fe-
liil ezt az elfoglaltsagot?

— Tavaly volt harom nyari hét, ami még éppen belefért a la-
zabb id6szakba az Adrian. Remélem idén is lesz ilyen, mert mar
leszerveztem az Isztria mellé a motorcsonakos turakat.

Meészaros B. Endre, foto: Laufer LdszIo, bama.hu
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Az AOK Munkatarsak Archivumabol valogatunk

Dr. Kelemen Endre Zoltan (1899-1965)°

A PTE Altalanos Orvostudomanyi Kara Munkatarsak Archivuma az az adatbazis, amelyet az orvosi konyvtarosok azért hoz-
tak 1étre és frissitenck naponta, hogy emléket allitsanak annak a sok-sok dolgozonak, akik valaha a karon tevékenykedtek. Az
adatbazis az egyetemi intranet halozatan keresztiil érhet6 el a http://archive.aok.pte.hu/ oldalon. Szeretnénk biztatni az érdekld-
doket, hogy ha tehetik, egészitsék ki az eddig 6sszegyiijtott életrajzokat adatokkal, fotokkal. Az adatbazisban talalhatd életrajzi
adatokat nagyon sok forrasbdl gyjtottiik 6ssze. Felhasznaltunk nyomtatott és digitalizalt tanrendeket, évkonyveket, jubileumi
kiadvanyokat, monografiadkat, visszaemlékezéseket, hozzatartozok altal k6zolt adatokat és az interneten megtalalhato forrasokat.

A Budapesten 1930-ban megjelent 4 magyar feltaimadas lexikona dr. Kelemen Endre Zoltanrol
az alabbiakat kozolte: ,,Fdorvos, v. egyetemi tandrsegéd. Kistapolcsanyban sziiletett 1899-ben.
Kozépiskoldit és egyetemi tanulmdanyait Budapesten végezte és a Pazmany Péter tud.-egyetemen
1922-ben orvosdoktori diplomat nyert. Oklevelének megszerzése utan a korbonctani intézetben
mint elsé tandarsegéd miikédott egészen 1925-ig, amikor a Papay-féle Oltdintézet és Szérum—ter-
meld R.-T. vezetd féorvosa lett és jelenleg is ott miikodik. A haboru alatt kiilonbézé hadikorhdazak-
ban és a Verebély-klinikan miikodott. Szamos tudomanyos értekezése és cikke jelent meg orvosi és
tudomanyos szaklapokban, ezenkiviil tobb népszerii folydiratban a bakteriologia és a szeroldgia
targykorébol. Igen sok népszerii és tudomanyos eléadast tartott kiilonbozo egyesiiletekben. Mint
az Erdelyi Béla-biinper ellendrzé orvosszakértdje, szakvéleményével ugy a hazai, mint a kiilfoldi
tudomanyos korok figyelmét felkeltette. Az Apponyi Poliklinika prorektora, a Kir. Orvosegyesiilet,
az Orvosok és Természettudosok Tudomanyos Egyesiiletének tagja, a pécsi kir. tvszék volt orvosz-
szakértdje, az Orvosi Kaszino valasztmanyi tagja, az Orvosok Turista Egyesiiletének titkara és
még szamos kari és tarsadalmi egyesiiletnek tagja.”

Ezt az ¢életrajzot szeretnénk az ARCANUM adatbazisbol nyert, kronoldgiai sorrendbe rendezett idézetekkel, adatokkal foly-
tatni (a teljesség igénye nélkiil), és azzal a fotdval kiegésziteni, amelyet Az Est 1929-ben k6201 ,,4Az Erdélyi-pér kutyazsinegeld
orvosszakertdjét felmentették az dllatkinzas vadja alol : Dr. Kelemen tudomdnyos kisérletet végzett a kutyakon, mondja az ité-
let” c. cikkében talaltunk.

1922-1925 — M. kir. Erzsébet Tudomanyegyetem Entz Béla professzor vezette korbonctani tanszékén dijas gyakornok, majd
tanarsegéd volt.

1924 — | Rendkiviil, érdekes és magas nivoju eldadas sorozatba kezdett ma este Kelemen Endre Zoltan dr. [az Evzsébet Tudo-
manyegyetem] kérbonctani intézet elsd tandrsegéde melyen megjelentek Pécs varosanak féorvosai és orvosai és azonkiviil igen
szép szamu kézonség.”

1929 — , Kelemen Endre Zoltdn tandrsegéd, ... elmondotta, hogy kutydkon zsinegelésikisérleteket hajtott végre, hogy ezzel is
tisztdzza Forgdcs Anna haldlanak rejtélyét. A kutyakat, mint 6 maga mondotta, elozoleg vérondllal boditotta el és azutan hajtotta
végre a zsinegelést... a kisérleteket ... nyilvanos orvosi klinika, laboratoriumaban végezte — tehadt a miniszteri rendeletben eldirt
rendelkezések szerint, a vad aldl fel kellett menteni. Az itéletrdl az Allatvédelmi Egyesiiletet hivatalosan értesitik.” Hogy milyen
modszereket alkalmazott még, mint térvényszéki orvosszakérté? Ugyanezen per soran tortént: ,,4 hatalmas, régi eskiidtszéki
terem hallgatosdaga felszisszent, amikor a ledny [K. Ilonkadt dr. Kelemen a bizonyitasi folyamat soran ,,alkalmazta”] a biré elé
dllott s a nyakat burkolo salt lecsavarta. A nyakon fotografikus hiiséggel latszottak a hulla—foltok. Biivészmutatvany volt ez, a
védelemnek zsenidlis fogdsa. Eddig csak a nagy pdrizsi véddiigyvédek, Moro Giafferi és Torres produkaltak ilyet. Es izgalmdban
folallott a kézonség, amikor a védelem kitiing fiatal ellendrzé orvosszakértdje, dr. Kelemen Endre Zoltan hanyag mozdulattal
zsebébe nyult és zsinegeket vett eld. Ezt a ledny nyakdra hurkolta és szemléltetden probalta bebizonyitani az orvosszakértok
zsinegelési vadjanak tarthatatlansagat.”

1932 — ,.Dr. Kelemen féorvos, egyetemi I. tandrsegéd szabadsagrol hazaérkezett és rendelését megkezdte. [Bp.] VI. Teréz-
korut 31.”

1946 — ,.Dr. Kelemen mint a Rokk Szilard-utcai interndlotibor féorvosa tett megdobbentd vallomast Hain Péter tdrsa,
Koltay ellen.” olvashat6 a Vilag Itélt a Népbirosag!: Sztojay, Ratz, Reményi-Schneller, Szdsz: golyo, Kunder: életfogytiglani
kényszermunka c. cikkében. Dr. Kelemen kortarsa dr. Tamaska Lorand (1918-1994) egy interjuban igy emlékezik kollégajara:
Kelemennek igen nagy iizleti érzéke volt. 1946-ban a Marko utcai szobajaban mindent lehetett kapni. Autogumit, amerikai pe-
nicillint, selyemharisnyat, kotont, amit csak akart az ember. Amit az iigyészeknek és biraknak is adott, igy a kezében tartotta dket.
Vagy adott nekik pénzt kélcson, de nem varta, hogy azok a pénzt visszafizessék.”

1953 — A Rendérségi Szemlében ,,4 magzatelhajtds” c. cikkét a budapesti Megyei Birosag orvosszakértdéjeként publikalta.

1956 — ,,A politikai perekben minden tigyész és biro félt a feleldsségtdl, és azt igyekezett atharitani. Mindig folmeriilnek a
perekben olyan kérdések, amit csak orvosszakértd tud megoldani. Sok esetben a perek ura a szakértd... Az akasztasoknal is Ke-
lemen volt jelen, pedig az csak egyszerii halottkémlelési munka volt, de fizettek érte. Valamikor 30 forintot akasztasonként, aztdan
késobb ezt folemeltek.”

1957 — ,,Az orvos az emberi test betegségeit kutatja és gyogyitja, a birosagi orvosszakeérté a tarsadalmi rend ellen tamado bii-
nézékkel folytat harcot s nemcsak a gyogyulds, hanem az igazsag utjat is egyengeti. Dr. Kelemen Endre, a birdésag orvosszakeérto-
je érdekesebbnél érdekesebb eseteket mond el arrdl, hogyan jarult hozzad az orvosi szaktudds a biinos leleplezéséhez, az igazsag
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kideritéséhez. Az ellenforradalom biinézdinek legfobb tulajdonsdaga a hazugsag, a tagadas, a semmire sem emlékezés — mondja
dr. Kelemen Endre. A szakértéknek, akik igy fokozottabb mértékben a nyomozo hatosagok és a birdsdgok segitotarsaiva valnak,
tényeket kell tehat a biinosok mellének szegezni.” Dr. Kelemen volt a Toth Ilonka orvostanhallgato perének orvosszakértdje is. A
mar emlitett Tamaska interjubol idézziik: ,,4 két masik tettes, akiket felakasztottak, megverték az illetét, aki avos volt. Megtapos-
tak, bakancesal a nyakdra dlltak — ez lényeges dolog. A halottat lattam, Foldes [En boncoltam a holttestet Kelemennel egyiitt...
- dr. Foldes Vilmos] boncolta. A sziv ki volt véve, a burokban volt még valami veér, de hogy elbtte mi volt, hogy volt, azt nem tudom.
Megvan nekem az dldozat boncjegyzokonyve. A boncjegyzokonyvbol sem lehet megallapitani, hogy Féldes mennyi veért talalt
volna ebben a szivben. Ez azért fontos, mert arra utal, hogy ha ugy volt, mint ahogy mondjak, Toth Ilona akkor is egy halottba
szurt bele. Nem 6lhette meg. Nem lehetett volna olés miatt Toth llonat elitélni és felakasztani. A Kelemen a leletet alairta, de a
fotargyalason 6 szeretett fellépni, mert szeretett cirkuszt rendezni. A fotargyalasra elvitte az dldozat szivét. Ez természetes, hogy
igen nagy jelenetet valt ki. Nem szabad ilyet csindlni, mert befolydsolja az iilnokoket.”

1964 — A megnyitott Budapesti Orvosi-kriminalisztikai Mizeuma egy hdzaspar szorgalmanak az eredménye. ,,Dr. Kelemen
Endre birésdgi [vezetd f6-Jorvos és felesége [Erdds Eva] 1947-ben kezdte meg az anyag gyiijtését. Akkor iigysz6lvan még csak
egy talpalatnyi helyen. Sokszor éjszakdikat toltétték el a fényképek, a gyilkossagibizonyitékok és egyéb biincselekmények bizonyi-
tasi anyagainak rendezésével. A muzeumnak nagy érdeme, hogy a pontos bizonyitasi eljardsokon kiviil, rendkiviilien: szemlélteto
modon mutatja be és segiti el6 az orvos-kriminalisztikai tudomdny megismerését.”. ..

1965 — ,.Dr. Kelemen Endre orvos, a budapesti torvényszéki orvostani intézet féorvosa 67 éves koraban elhunyt.”

Gracza Tiinde (tunde.gracza@aok.pte.hu) és Szabolcsi Csilla
Pekdr Mihdly Orvosi és Elettudomdnyi Szakkényvtdr

* frasunkban néhany helyen az eredeti helyesirast alkalmaztuk!
(Az érdeklédck szamdra e-mailben elkiildjiik a felhasznalt cikkek listajat!)

Pécs, Rakoczi ut 2., 1928

(ma Pecsi Tudomanyegyetem, Klinikai Kozpont)

A Magyar Kirdlyi Erzsébet Tudomdnyegyetem klinikajanak korterme, nagyvizit. Az orvoscsoport bal szélén dr. Angydn Jinos belgyigydsz,
egyetemi tanar. (Fortepan / POTE, képszam: 130188)

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Kisbenedek Laszlo, urologus professzor
(1940 - 2021)

81 éves koraban, 2021. majus 4-én elhunyt Kisbenedek Laszl6 professzor, aki sok szallal fiizé6détt a PTE, AOK-hoz. Bu-
dapesten sziiletett 1940-ben, majd a Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen szerzett orvosi oklevelet 1965-ben. Majd ugyanott
a Romhanyi professzor altal vezetett korbonctani tanszéken dolgozott, kés6ébb az Uroldgiai Klinikan lett tanarsegéd. 1972-
ben urologiabol tett szakvizsgat. Kutatasi témai: endourologia, here- és vesedaganatok sebészete voltak.

1974-t61 a Semmelweis Orvostudomanyi Egyetem Urologiai Klinikajan dolgozott. Bar Budapestre ment, de élete végé-
ig nagyon szoros kapcsolatot apolt a pécsi munkatarsaival. 1985-t6l a Jahn Ferenc Dél-pesti Centrumkoérhaz osztalyvezeto
foorvosa lett. 2001-t61 az Orszagos Urologiai Intézet igazgatdjanak nevezték ki. 2005-2017 kdzott szakmai tanacsadoként
segitette a Kaposi Mor Oktaté Korhaz (a PTE, AOK oktatokérhaza) Urologiai Osztalyanak gyogyito tevékenységét.

Rendszeresen részt vett nemzetkozi kongresszusokon és nagyon alapos tudassal rendelkezett a szakmajaban. Sokat
publikalt. 1998 ota a Magyar Tudomanyos Akadémia koztestiiletének és a Klinikai Miitéti Tudomanyos Bizottsagnak a
tagja lett. 2003-ban Batthyanyi-Stratmann Laszlo-dijat kapott.

Fontosabb munkéi: Tabularium urologiae. Szerzok: Dr. Fekete Ferenc, Romics Imre, Hamvas Antal, Csontai Agoston,
Kisbenedek Laszld, Pajor Laszld, Szomor Laszld. Melania konyvkiadd 2000. Az onkologia alapjai: Egyetemi tankonyv.
(Szerk. Kasler Miklos.) Medicina Konyvkiado, Budapest, 2011, 2018. Onkologiai/Onkohematologiai utmutato 2008. Szer-
z6k: Agoston Péter, Deak Beata, Kisbenedek Laszlo, Molnar Zsuzsa, Sapy Péter, Zalatnai Attila. Klinikai Iranyelvek
Kézikonyve.

Prof. Dr. Vincze Janos,
Emlékeziink orvosainkra sorozat
felelds szerkesztije

Elhunyt dr. Losonczy Hajna
professor emerita

M¢ély megrendiiléssel tudatjuk, hogy dr. Losonczy Hajna,
a PTE Altalanos Orvostudomanyi Karanak emeritus pro-
fesszora 2021. junius 30-an, 79 éves koraban elhunyt.

Emléket megorizziik!

2021 JULIUS-AUGUSZTUS
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