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JUHASZ CSABA V. é. JE 1./
POTE Neuroldgiai Klinika
SZAMITOEPES EEG-ANALIZIS AGYI KERINGESZAVARDKBAN

Az agyi keringészavarokban készitett FEG vizudlis analizise
sordn a ritmusos komponensek enyhe asymmetridja rejtve ma-
radhat, s nincs lehetGség az oldalkiilonbség mértékének szdm-
szer( meghatdrozasdra sem.

A szdmitdgépes EEG-analizis sorédn az EEG-jelek teljesitmény-
slrliség spectrumdt hozzuk létre, s vizsgdljuk a kétoldali
identicus elvezetések teljesitmény-kiilonbségét kiilonhtzd frek-
vencia-tartomdnyokban.

40 agyi keringészavarban szenvedd beteget vizsgdltunk meg a
fenti médszerrel, s a kapott adatokat Osszevetettik a hagyo-
manyos EEG-vizsgdlat eredményeivel, a klinikai dllapot si-
lyossdgdval, s az angiogréfids vizsgdlatok eredményeivel,

5 betegnél a vizudlis EEG-vizsgdlat negativ 'volt, mig szami-
tégéppel asymmctria volt megdllapithats. Az EEG-lelet silyos-
sdga jobban korreldl a lassu hulldmtartomdnyban mért asymmetria
mértékével, mint az alfa-asymmetridval. A silyosan alfa-asym-
metrids betegek klinikai 4dllapota jelent6sen rosszabb, mint
az enyhén asymmetridsoké. Ugyanez érvényes a lassubb hulldm-
tartomdnyban is. Az asymmetria mértéke nem ldtszik osszefligg-
ni az angiogrdfids lelet sdilyossédgdval.

A mddszer lehetévé teszik az EEG-asymmetridk szémszerd elem-
zeését, hasznos segitséget nyljt a diagnosztikus dontésben,
¢s adatokat szolgdltathat a humédn alfa-generdtorok elemzésé-

hez.

TEMAVEZETO: Dr. Szirmai Imre
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KANKA ANDOR V.é.oh. /E 2./
SZOTE Ideg-és Elmegydgydszati Klinika
DEMENTIA SZOROVIZSGALAT KOGNITIV TESZT SEGTTSEGEVEL

Mazai demogrdfiai statisztikai kimutatdsok szerint a la-
kossdgon bellil az id6sebb korosztdly részardnya emelkedd
tendencidt mutat, amely egyre inkdbb jelentds egészségiigyl
¢és szocidlis kérdéssé vdlik. Ismeretesen az életkor elbre-
haladtdval nivekszik a klinikailag dementiaként definidlt
szellemi-értelmi leépiilés kialakuldsi esélye is, melynek
diagnézisdban szdmos szubjektiv elem taldlhatd az orvosi gya-
korlatban. A kérdés objektivebbé tétele érdekében kognitiv
funkcidk tdjékozdédd kvantitativ megitélésére kifejlesztett
eszkdz, az un. Mini-Mental Teszt (MMT) validitédsi és relia-
bilitédsi vizsgdlatst végeztik el klinikai betegcsoportokban
(dementia, depressio, mania, schizophrenia, neurosis, perso-
nopathia, oligophrenia). A hazai betegpopuldcickban (n=229)
kapott eredmények jelzik, hogy a teszt a dementia megitélésé-
ben megas specificitdsu, bdr viszonylag alacsonyabb szenziti-
vitdsu, érvényes és megbizhatdé mdédszer és alkalmas sziir6vizs-
gélat céljdra. Gyula véros iddsek szocidlis otthondban
(n=430) elvégzett tesztelés szerint az értékelhetd vdlaszt
adé lakok (n=367) 41,1%-a az MMT maximdlisan elérhetd 30
pontjabsl 18 pont, vagy az alatt teljesitett, amely dementia
biztos fenndlldsdt valdszinGsiti. A kognitiv funkcidk hanyat-
l4sdt jelzd 19-24 pont kézotti tartomdnyban az otthonlakdk
ujabb 28,4%-a szerepelt és az MMT részprébdi kozil kilondsen
érzékenynek bizonyult a felidézé emlékezés (csak 19,3%-os tel-
jesités), valamint az dbramdsolds (36% a gyakorisdg) és szd-
molds. Az eredmények aldhuzzédk az értelmi-intellektudlis ha-
nyatldsban és dementidban szenvedd személyek egészségligyl és

szocidlis segitésének fontossdgédt.

TEMAVEZETO: Dr.Janka Zoltén
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CSAKANY BELA II.é.oh., KOVACS TIBOR III.é.oh. JE 3./

SZOTE Anatdémiai Intézete

A ca®’ CcsATORNAK La°t

REGENERACIORA

BLOKKOLASANAK HATASA AZ IDEG-

Mattson és Kater kutatédsaibdl ismert, hogy az intra-
celluldris Cal*-szint valtozdsa befolydsolja a ndvekedési
kupok filopodiumainak és lamellopodiumainak motilitaséat,
és igy az axonok hosszirdnyu novekedésének mértékét. A
lanthan ion a Ca2* csatorndk blokkolasaval csdkkenti az
intracelluldris Ca2*-gzintet. Ezt a hatdsat hasznaltuk
fel kisérleteinkben annak vizsgdlatdra, vajon valdban
van-e a CaZt-nak szerepe az ldegregenerlcidban.

Patkany n. ischiadicusénak roncsoldsa utédn thiamin
monofoszfatdt marker enzim segitségével vizsgdltuk a ge-
rincveld hdtsé szarvaban, a Rexed II-ITI. lamindban le-
zajlé regenerdciét. Ezzel parhuzamosan a periférids ideg-
ben lejatsz6ddé hossziranyu ndvekedést is figyelemmel ki~
sértiik. Megallapitottuk, hogy szisztémis LaCl3 kezelés
~ feltehetBleg a ndvekedési kupok motilitdsdnak gatlasa
révén ~ mind a periférids, mind a centrdlis regeneréciét
jelent®sen gatolija.

TEMAVEZETO: Prof. Csillik Bertalan
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ADY NORA és HORVAT Z50LT AOK V. JE 4./
SOTE, Orsz. Onkoldgisi Intézet, KKLO
MEGILL PAINQUESTIONNAIRE MAGYAR VALTOZATA

A McGill Pain Questionnaire-t (MPQ) Melzack és Torgerson
készitették el 1971-ben. Azata az engol nyelvteriileten kivlil szémos mas
eurdpai orszégban is elterjedt. A kérddiv olyan szocsoportokat tartalmaz,
melyek a fajdalom harom fd dimenzidje szerint oszthatok szét: 1/
szanzoros; 2/ affektiv; 3/ értékeld (evaluative). Ezek a szavak nemcsak a
féjdalom minbségét, de az egyes szocsoportokon belll intenzitasbeli
kU1onbséget 1s kifejeznek. Az angol véitozat kidolgozasa elvetnek alapjan
készitettilk el a magyar forditast. Kiprobalasat pszichologiai tesztek
egyittes alkalmazasaval jelenieg daganatos, ortopédiai, és pszihidtriai
betegeken végeztik. Munkénk cétje a rendkivil) szubjektiv fajdaloméimény
pontosabb, standardizéltabb klinikai megkdzelitése, a féjdalom
quantitativva tétele a mindségi jellemzik megdrzése mellett.
Témavezetd: Dr. Telekes Andrés
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PAL ENDRE IV. é. JE 5./

POTE Anatdmiai Intézet

NEHANY KERESZTEZODO AGYPALYA IDEGSEJTIFINEK MORFOLGGIAJA
BEKABAN

Agyl idegsejtekbe axonjukon keresztiil, iontoforézissel kohalt
lizin komplexet juttatunk be, amely ezist intenzifikd&lds utén
ldthatévd teszi a neuront, dendritjeivel egyiitt.

A commissura postoptica rostjaiba hevitt kobalt a nucl.
isthmiben jeldlt kérte alakd idegsejteket, amelyek fodendrit-
Jje révid volt és szdmos mellékagat adott.

A commissura posterioron keresztiil a tectum opticumban, a
nucl. posterior thalamiban és a baz4dlis optikus magban lehe-
tett kortealaku perikaryonnal rendelkezd sejteket feltdlte-
ni. A nucl. anterodorsalis tegmentiben és nucl. lentiformis
mesencephaliban multipoldris sejtek téltédtek.

A halld és egyenstilyérzd agyidegmagvak szintjében a ktzépvonal
mellé bejuttatott kobalt multipolaris neuronokat jelodlt a
nucl. cochlearisban mindkét oldalon, a nucl. tractus solita-
riiban, hétsé kdtegi magvakban, az oliva superior mellett, a
vestibularis és reticularis magvakban és a tectum opticumban
az ellenkez6 oldalon. Commissuralis tsszekdttetés van a két
oldali nucl. posterior thalami valamint a bazdlis optikus ma-
gok kdzott. A vizsgdlt pdlydk projektiv sejtjei nagysdguk

és alakjuk szerint nagyon véltozatosak.

TEMAVEZETO: Lazdr Gyula
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LANTOS TIBOR VI. AOK /E 6./
I.sz. Anatémiai Intézet
NEUROPEPTIDEK A PREMAMILLARIS MAGOKBAN

A hétsd hypothalamus un. premaillaris régiojaban talalhaté a
nucleus premamillaris ventralis (PMV) és a nucleus premamiilaris
dorsalis (PMD). A PMV fontos szerepet jatszik a szervezet
héregulacioban, az agressziv magatartas kialakitassban, valamint a
szexudlis-hormondtis cikius szabalyozasaban. . A PMD az utdbbi ket
mikodésen kivil részt vesz a plazma ndvekedés! hormon szint jének
szabalyozasdban, A premamillaris régidban szamos neuropeptidet
mutattak ki radioimmunassay-vel, masokat csak idegse jtekben,
némelyeket mind idegse jtekben, mind idegrostokban lokalizaltak.

Munkank soran 25, el6z6leg az axonalis transzport gatiasa
érdekében intraventricularisan colchicinnel kezelt patkany agyahé!
frontaiis metszeteket készitettink. Ezeken immunhisztokémial kettés
Jelolési modszerrel vizsgaituk a kalonbdzd neuropeptideket tartaimazé
idegelemek eloszlasét és az ezek kozotti esetleges interakciok
fénymikroszkdpos jeleit. Vizsgalataink soran galanin immunreaktiv
sejtek és CRF-, GRF-, substance P-, dynorphin A-, NPY-és somatostatin-
Immunreaktiv rostok kozott, substance P-, dynorphin A-immunreaktiv
sejtek és NPV-immunreaktiv rostok kozott, valamint somatostatin
immunreaktiv sejtek és dynorphin A-immunreaktiv rostok kozott
Ténymikroszkoppal interakcios jeleket taladitunk.

Onatio munka.
Témavezetd: Dr. Palkovits Mikiés és Dr. Gorcs Tamas
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Sepp Rébert V, oh, JE 7./
SZOTE Kérbonctani és Kéreszdvettani Intézet

Congegstiv cardiomyopathids eseteink klinikopatholégiai
elemzése,

A cardiomyopathidk primaer myocardiumbetegségek, melyek nem
congenitalis vagy szerzett vitiumok, nem coronariabetegség,

nem systemds vagy pulmondlis hypertensio kévetkeztében alakul-
nak ki, Klinikai és haemodinamikai leletekre alapozva Goodwin

és munkatédrsai osztdlyozték a cardiomyopathidkat. Ezen oszta-
lyozde szerint a cardiomyopathidnak hérom formdja ismert: con-
gestiv-dilatativ, hypertophids-obstructiv és restrictiv-obli-
terativ cardiomyopathia, KézUlik leggyakrabban a congestiv-dila-
tativ cardiomyopathidk fordulnak elS, A congestiv cardiomyopathi-
d% etiolégidja jérészt ismeretlen, bar egy résziikben az alkohol,
egyéb toxicus hatdsok,elbzetesen lezajlott myocarditis szere-
pel oki tényezbként.,

Az elbBadds a SZOTE Kérbonctani és Kérszévettani Intédzetének

6 éves /1982~1987,/ boncoldsi anyagéban eléforduld congestiv
cardiomyopathids esetek vizsgdlatéval foglalkozik, Ezen id§
alatt 11,282 boncolds tértént és ebb8l 75 esetben taldltunk
congestiv cardiomyopathidnak tarthaté /morpholdgiailag és
gzdvettanilag/ elvaltozést., Az elbadéds foglalkozik a congestiv
cardiomyopathia gyakorisédgaval, az esetek kor, nem, haldlok sze-
rinti megoszlésdval, vizsgdlja a térebantalmakat és az egy ré-
sziikben szdébajshetd alkohol oki szerepét, tovdbba ismerteti a
£&bb makro- és mikromorpholégiai elvédltozasokat.,

Témavezet6: Dr, Tészegi Anna

48




KNELS RALF V. &. /E 8./
POTE Kdérbonctani Intézet
VERCSOPORTANTIGENEK (ABH és T-ANTIGEN) MEGOSZLASANAK VIZSGA-
LATA HUGYHOLYAGTUMDROKON

Az ABH és T (Thomsen-Friedenreich) vércsoport isoantigének
megoszldsdnak vizsgédlatdt végeztik 105 hugyhdlyagtumor kryos-
tatos metszetein. Az A és B isoantigéneket specifikus vérts-

vértest adherentia (SRCA) teszttel, a H antigént Ulex europa-

eus I, a T antigént neuraminiddse emésztés utdn Arachis

hypogaea (peanut agglutinin) lectinnel mutattuk ki immunper-
oxidase eljdrdssal. Eredményeink alapjdn megdllapithatd,hogy
a szoveti ABH és T antigének megkeveshedése, eltiinése parhu-
zamos a tumor fokozddd éretlenségével (grade), agresszivebb

bioldgiai viselkedésével.

TEMAVEZETO: Or. Baranyai Ferenc, Dr. Somogyi L&ész16
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KALLAI JUDIT és HERCZOG ERZSEBET ADK V. JE 9./
SOTE, I.sz. Korbonctani Intézet

A SOLID GYERMEKKORI TUMOROK KLINIKOPATHOLOG!AJA KULONSS
TEKINTETTEL A WILMS-TUMORRA (NEUROBLASTOMA EMBRYONALE)

4z olbadés az |.s2. Kdrbonctani Intézet biopszids anyagabdl az
1969~-85 kozott eldforduld gyermekkori tumorokat emeli ki és azokat
statisztikailag feldolgozza. :

Felhasznaltuk az 6sszes gyerekkorban elbfurduld jo- és
rosszindulatl daganatot, nem soroltuk azonban ide a cystakat és a
keloidot. A kigyiijtdtt tumorokat életkor, nem és tumorfajték szerint
csoportositottuk. Mivel az dsszes tumor klinikopathologiai feldolgozésa
meghaladné ezen elfadas kereteit, valamint nagy résziket tébben,
ismételten feldﬁozték, {pl. neurcblastdmék, lymphomék) ezért a teljes és
alapos figyelmet a Wills-tumoroknak szenteltiik.

Az 1969-85 kozdtt eléfordulo Wilms-tumorokat a metszetek
alapjan a leglijabb osztélyozés szerint reklasszifikaltuk. A 1l.sz.
Gyermekklinika anyaganak felhasznalasavel dsszevetettik a korsza-
vettani leleteket a klinikai lefolydssal és a therapias eredményekkel.
Témavezetdk: Dr. Schaff Zsuzsanna és Dr. Szende Béla
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KRASZNA) KRISZTINA ADK 1V, /E 10./
SOTE, MTA KOKI
MELLEKVESEKEREG LIPIDEK POLARIZACIOS OPTIKAI ES KROMATOGRAF Al

VIZSGALATA

A mellékvesekéreg lipidcseppjei észteresitett forméaban téroljék a
szteroidhormonok elbanyagat, a koleszterint. £ 1ipidek hmérsékletfiggd
kettbstorésébdl arra kivetkeztetlnk, hogy azok egyes koleszterinészter
komponensei folyadékkristaly tulajdonsaguak.

Kisérleteink sordn kontroll, stimulélt és gétolt mikddésl patkany
mellékvesekereg-sejtek lipidcseppieinek szisztematikus vizsghlatéval
dsszeflggést kerestiink a lipidek fluiditass és s hormontermelés
intenzitasa kdzott.

Fénymikroszkopos célre patkény mellékvesekéreghdl 10 um vastag,
ragyasztott metszeteket készitettlnk, melyeket 0il-Red-0-val
festettink meg és polarizacios mikroszkappal vizsgaltuk -450C -400C-0s
homérsekieti tartomanyban, kilonds tekintettel a lipidcseppek kettds
térésének zondlis kildnbségeire. A mellékvese tobbi rétegétsl
elvalasztott zona glomerulosa 111, zona fasciculate sejtekbdl Boyd és
Trzeciak modszere szerint izolaltuk a lipideket. Az elvalasztott tipidek
kémiai deszetételének kromatografisi vizegalataval magyarszatot
kaptunk e fizikei tulajdonségokkben észielt valtozésokra.

Tapasztalataink alapjén a 1ipidek fluiditasa egyenesen arényos a
szteroidogenezis intenzitasaval és fligg a zsirvaslancok felépitésétd).
Témavezetdk: Dr. Szabb Dezsb és Dr. Toth Ida E.
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FARKAS BEATA 65 HORVATH BEATRIX AOK V. JE 11./
SOTE, 11.s2. Karboncteni Intézet és |.sz. Gyerekklinike

A HIRSCHPRUNG-KOR KLINIKO-PATHOLOGIAJA ES MODERN DIAGNDSZTIKUS
LEHETHSEGE!

Szdz dvvel ezelOtt leirt korkép 50 évvel ezelbtt még csaknem
kivétel nélki! haldlos kimenetell volt. Ma a haldlozas 5-10%-0s. A
jelentfsen jobb progndzis & diagnosztika fejlddésének és a korai matéti
beavatkozés eredmenyének koszinhetd.

Paraffinba dgyszott anyegban a korkép 1ényegét képezd genglion
kérosodas a Metssner és Auerbach plexusokban korabban csak
sorozatmetszetekben volt korismérhetd, és igy sem teljes biztonsaggal.
Ujabban killgnbozé hisztokémiai eljarasok teszik gyorsabbs és
meghizhatobbé a diagnézist. lyen az acethyl~cholinesterase és/vagy a
neuronspectftkus enolase aktivités vizsgdlata.

A ll.sz. Korbonctani [ntézet és az 1.sz. Gyerekklinika Hirschprung-
koros beteganyagat tekintettik &t. Kiltnds hangsiiyt fektettlnk az utdbbi
1 évben bevezetett endoszkdpos nydlkahértye biopszia fent emlitett
hisztokemial modszerekkel torténd vizsgalatéra, ezzel elert
eredmenyeink értékelése a célunk, mivel a modszer nagymertékben
elbgegiti a mitét megtervezésat. .
Témavezetdk: Dr. Schneider Ferenc, Dr. Hidvégi Judit, Dr. Rékoczi Gyorgy
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GYIMES! ANDREA AOK V1. /E 12,/
SOTE, l1.82. Korbonctani Intézet és 1,82, Sebészeti Klinika
‘s PANCREAS APUD TUMORAINAK KLINIKO-PATHOLOGIAJA

A pancreas endocrin deganatsi ~ apudomei ~ 1ényegesen ritkabban
fordulnak eld, mint az exocrin llomanybél kiinduld carcinomaék.
Ugyanakkor, amig a chronicus pancreatitis és a pancreas carcinoma kozti
kapcsolat 14nyegdben bizonyitott, igy & cytoldgiai vizegélat sorén mindig
fel kell meriljin az esetleges malignus elfajulés Tehstbsége, addig az
apudomek chronicug pencrestitissel velb eldforduléss nagyrészt véletien
coincidentia, ezért ez az egylittes eléforduldsa komoly differencidl
diagnosztikai problémét jelenthet, ha intraoperetiv aspiratios cytologiai
vizsgélatra kerdl sor. ‘

Egyrészt ezek e tumorok éiteldben nem heledjék meg az 1-2 cm-es
nagységot, 19y még a kitnikaflag 1gazolt endocrin daganat sem mindig
igazolhatd aspiratios biopsidval, masrészt klinikailag néma tumorak
biopsidja sordn a kenetbe kerliit insuloma sejtek tévesztik meg &
vizegdlot és csek a chronicus pancreatitis kerll véleményezésre, vagy
tévesen pozitly carcinomas lelet sz0letik.

A Il.sz. Kérboncteni Intézet és |.sz. Sebészeti Klinikarol kapott
pancreas aspiratios cytoldgiei anyagbo! azoket emeltiik ki és tekintettik
at, melyekné) cytoldgial vizagélettal igazolt chronicus pancrestitis
miatt vegzett mitat sorédn eltévolitott preparatum sztvettant
feldolgozasdval derllt fény az endocrin tumorra, vegy & klinikailag
igazolt endacrin daganatot nem sikerlit cytologiai vizsgalettal igazolni,
velye cytologial vizsgélat deritett fényt a szigetsejtes deganatra.
Témavezetdk: Dr. Schnelder Ferenc, Dr. Hidvégt Judit, Dr. Flautner Lajos
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SANDORF) NORA V1. AOK JE 13./
ORF1, Rheumatologia £, Osztaly
AKEZ FUNKCIOVALTOZASANAK MERESE RHEUMATOID ARTHRITISBEN

A rheumatoid arthritisben szenvedS betegek egyik f6 tinete a
fajdalom és az 1zbleti merevség mellett a funkciécsokkenés,

Az frodalomban igen kevés modszertani leiras talélhato, amely a
funkciocsokkenés objektiv mérésével foglalkozik. A hasznalatban 1évo
néhany mérési modszert a k010nboz6 gyogyszeres kezelések .
hatésossaganak kimutatasaban hasznal jak.

Munkam e1s6 célja egy, a valtozasokra megfelelfen érzékeny,
megbizhat6, reprodukélhatd mérdmbdszer beallitasa, amellyel a
(rheumatoid arthritisben leggyakrabban érintett) kéz funkcidcsokkenése
felmérhetd. Eszkozeimmel a kéz hajlité apparatusanak mikodésbelt
véltozasat hatarozom meg, és azért azt, mivel a betegség nagyrészt a
fiexorok tenosynovitisében jelentkezik.

A vizsgalat harom funkcionalls egysége 1/ fztlet! mobiittas, 2/ 1zomers,
3/ a betegség aktivitasi rokanak meghatarozasa.

A tovabblakban arra kerestem valaszt, hogy van-e mérheto vaitozas
a kézmikodésben gybgytorna hatésara (valtozatlan gybgyszeres kezelés
mellett), vagy csak a beteg és gydgytornasz szubjektiv élménye az, hogy
torna utan javul a kéz funkciéja.

Onéllé munka,
Témavezet6: Dr. Balint Géza
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FOGARASI MIKLOS JE 14./
SOTE, Orsz. Koranyi TBC-és Pulmonolbgial Intézet
TRANSCUTAN VERGAZMONITOROZAS A KLINIKAI GYAKORLATBAN

A XX. szézad |l felének felgyorsult fejlédése az orvostudomanyban
is teljesen G vizsgalati mbdszerek elterjedését tette lehetové. Az 0]
modszerek kozé tartozik a szovet oxigenizaltsaganak transcutan
monitorozasa.

A haemodinamikal valtozasok legszenzitivebb belsd érzékelbje” a
bérperfdzid ingadozasa. A transcutan méréstechnikaban a bérfelszinre
helyezett fiitott elektrdda fej localis hyperaemiat okoz €s a bér
kapillarisbél tobb, 02-fogyasztd sejtrétegen at a feji diffundalé gaz
nyomasat (és annak véltozasait) érzékeli. Az el jarast a klinikai
gyakoriatban legeiterjedtebben koraszilottek inkubatoros
1égzésmonitorozasara hasznal jak.

A hallgato célja az volt, hogy az uj eljaras klinikai
alkalmazhat6sagat cardiopulmonalis beteganyagon vizsgalja.
Megallapithat6, hogy az Gj mbdszer a beteget nem terheli, a fertfzés-
veszeély minimalis. A tobbszori artérias vérvétel helyett, folyamatos,
non-invasiv vérgaz-monitorozast tesz lehetdvé. Tovabbi eldnye, hogy a
kisérletsorozatok alapjan a gydgyszerhatésok vagy terhelés okozta 02 és
C02 valtozasok azonnal figyethetdk.

A modszer megfeleld kiegészitd vizsgalatokkal a todé il. sziv
eredet( szoveti hypoxiak elkulonitésére is alkaimas, adott betegségek
vizsgélatsorozatéba j6! illeszthetd.

Témavezetd: Dr. Tomcsanyi Janos
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KISS EVA, REGDS EVA, VESZTES BELA, ORAVECZ LASILO AOK VI JE 15./
SOTE, 1.sz. Belklinika

AUTONOM NEUROPATHIA YIZSALATA FRISSEN FELFEDEZETT | TIPUSL)
DIABETES MELLITUSBAN

A cardiovascularis reflexek autonom neuropathiat tikrézé
kérosoddsat vizsgaltuk 12 frissen felfedezett 1~es tipust inzulin-
dependens diabetes mellitusban szenvedd beteghen {#letkor 14~36, atlag:
25,3 év). 4 kapott eredményeket Gsszehasonlitottuk 126 ugyancsak 1-es
tipusu disbeteses beteg (életkor 14-57, dtlag:34,4 év) és 40 egészséges
kontroll {8letkor 20-55, atlag:36,5 év) megielelt adataival. A
parasympathicus (PS) integritast a mély 1égzéssel dsszefiiggl és a fekvd
helyzethdl torténd gyors feldllést kivetd, valamint a Valsalva mandvert
kisérd szivirekvencia valtozasok, a sympathicus funkciozavart a
felalast kivetd és a tartds kézizomfeszilést kisérd vérnyoméas
valtozasok alapjan itéltik meg.

126 betegink kdzll 85-ben mutattunk ki PS, 49-ben sympathicus
kérosodést. A friss diebetesesek kozil 2 betegben talaltunk PS-laesiot, a
felallast kivetd frekvenciavéltozasok {az un. 30/15-0s hanyados)
vizegalata két esetben, a 1égzési arrythmia egy esetben bizonyult
korosnak. A 126 fis betegcsoporthan a friss diabetesek hez viszonyitva
mind mérsékelt foku, mind kifejezett PS, mind pedig symphaticus
kérosodas szignifikénsan gyakrabban volt kimutathatd. A kontroll
csoportban valamennyi vizsgalat eredménye normalis volt. Sympathicus
neuropathia friss diabetesekben egyetien esetben sem fordult 16, de
ugyanakkor a tartos kézizomfeszilést kisérd diastolés vérnyomas
emelkedés &tlagértéke a kontrollokhoz képest szignifikansan csokkent.

Tunetmentes cardiovascularis autonom neurcpathia tehat egyes
betegekben mar a diabetes klinikai manifesztaciojakor kimutathatd. Az
autonom neuropathia a rossz prognbzisonak ismeretében a betegek
szénhidrat anyageseréje fokozott gondossaggal ellendrifndd. A
cardiovascularis reflexek vizsgdlatat érdemes elvégezni a diabetes
mellitus felfedezésekor.

Témavezetd: Dr. Kempler Péter és Dr. Varadi Andras
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KARACSONYI GYONGYVER AOK VI,  /E 16,/

SOTE, 11.8z. Gyermekklinike

A SULYFEJLODESBEN VALG ELMARADOTTSAG OKAINAK VIZSGALATA
CSECSEMU-ES GYERMEKKORBAN

40 csecsemd- i11. kisgyermekben vizsgbltem e sulyfejlddés
megéltasanak okéat.
Ennek kideritésérs felhaszniltam a lehelet-Ho meghstdrozdsét, 8
duodenum-nedy vizegdlatat (enzimértékek és baktériumtenyésztés), és
bizonyos esetekben & perorélis vékonybél-biopszidt.
Az elvegzett munkélatok alapjan a siiyfejidoés elmaradasénak okaként
részleges pancreas-enzim hiényt; a vékonybé) bakterialis felllndvését
vagy organikus betegsaget (pl. coeliakia) taldltam. KU16n smlitésre méitd,
hogy a részleges i1 dtmensti pancreas-enzim hiényok Penkreon edéséra
rendezfidtek, & tbb1 elvdltozds okt teréptara gubgyult.
Mind & 40 esetben a terdpis utén tapasztalhatd volt e stiyfejlddes
megindulésa.
Témavezetd: Dr. Bodanszky Hedvig
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BALLOMARTA V. AOK /E 17,/
l.sz. Gyermekklinika
A TONSILLEKTOMIA ELOFORDULASA LEGUT! ALLERGIAS BETEGEKBEN

Megvizsgaitam, hogy a tonsiliektomia gyakoribb-e a légutt
allergiés beteg gyermekek korében, mint az egészségesek kozott,
Kortorténet és gondozasi kartonok alapjan elemzett betegcsoportok
AB (1979 asthma bronchialeban szenvedett gyerekek 1979-es
utanvizsgaiat adatal alapjan (n=361)

AB © jelenleg gondozott, asthma bronchialés gyermekek
n=351)

RA : Jelenleg gondozott, rhinitis allerglcas gyermekek
(h=132)

£ © egészséges, nem allerglas gyermekek (n=200)

Az asthmas csoportokat felosztottam allergias rhinitis jelenlete
. hidnya szerint.

Eredmények: Az AB (1979) csoportban a tonsiilektomia szign.
gyakoribb (56%) az egészsegesekhez (33%) kepest (p=0.0000). Az AB
csoport tonstlektomia-aranya (31%) nem tér el az £ csoporttoi (33%,
p=0.6738).

Az AB(1979) csoport rhinitis allergicéval tarsulé betegeinéi a
tonsillektomia szignif ikansan gyakoribb (73%), mint az RA csoportban
(478, p=0.0002),

Arhinitises tanetet nem mutaté jelenlegi asthmasoknal
szignifikansan ritkabban tavolitjak el a manduiakat, mint a jelenleg
kezelt allerglds nathasok korében (298 vesus 47%, p=0.0004).

Konkluzié: Ugy tanik, hogy az allergia altal okozott felsd leguti
tanetek gyakran gégészeti megbetegedés 1atszatat keltik. Kedveznek
latszik, hogy napjainkban az asthmasok tonsillektomia arénya csokken, de
az allegias rhinitisesek korében még most is magasabb, mint az
egészségesek csoport jaban,

Témavezett: Dr. Mezet Gyorgy
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BENKOVICS EDIT /E 18./
OTE Bgészséglgyi Péiskolai Kar Gyégytorndszképzl Szak
A MELLKASI FIZIOPERAPIA HATASA AZ ARTLRIAS VER pO, SZINT-~
JENEK VALTOZASARA LEGZEST ELEGTELENSEGBEN LEVO BETEGEXKNELIL

4 szakemberek régéta vitatkoznek annak a kérdésnek a
megvalaszoldsdn, hogy a 1légzédsi elégtelenségben 1év3 bete-
gok gydégyszeres kezelédse mellett a mellkesi fizioterdpia/my/
alkelmag~e &llapotuk rendezésgére, vagy e tartds gépi lélef‘
geztetés segithet? Véleményt coak megfeleld mérési erodmé-
nyek birtokdban mondhetunk. '

Az MF kilonbozd médszereinek hatdsdt sz artérids vér
PO, gzintjének folyamatos mérdgével vizsgdlituk. Munkénk
sordn & kovetkez8 kérdésekre keregtilk a vdlaszt: befolyd-
goljdk-e az MP killonbozl médszerei ez arférids vér POy
szintjét; milyen irdnyd véltozdst idéznek ell; levonhatd—e
kbvetkeztetés a kezeldsi mdédszerek kivdlaszitdsdra, i1d8tar-
tamdre, és gyakorisdgdrs vonatkozdan.

A kbdvetkezd MP médszerek hatdsdt mértik transcutan PO,
monitorral

MF médszerek Hatdg Véltozds
légz8gyskorlatok - -
mellkasi vibrdcid Ly 4,% Hgmm
posturelis dranaige/FD/ & 27,0 Hgmm
IPPB ; £ 48,2 Hgmm
IPPR+vibrécid ¢ 51,0 Hgmm
TPPB+FD ¢ 30,5 Hgmm
IFPB+vibrdeid+PD & 33,0 Hgmm

Az MP egyes médgzerei emelik artérids vér .p0, szintjét,
tehét alkalmasak & beteg dllapotdnak javitdsdra.Mds MNF méd-
gzerek alkalmazdse megfontoldst igényel. A kezelések gyako-
riségdra és idStartamédrs vonatkozdan megdllapithatd, hogy
kezdetben gyakrabban, de rovidebb ideig, mig & beteg dlla-
poténak javuldsdvel ritkébban, de hosszabb ideig tartdé keze-
1és szikaéges.

A megfeleld gydgyszeres kezelds mellett az MF médszerei-
nek alkalmazdsdval sok megterheld, miszeres beavatkozdstdl
menthet§ meg a beteg mieldbbi gydgyuldsa érdekében.
TEMAVEZETG: Gerencsér Zsuzsa
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LAKI TIBOR IV, gyhe /E 19./
SZOTE Gydgyszertechnoldgial Intézet és
SZOTE Kérélettani Intézet

SZILARD KOTGANYAGOK BEPOLYASA A TABLETTAK BIOLOGIAT
ERTEKHS ITHETPOSEGERE ‘

A szerzé Avicel PH 101, 1ll, Heweten 12 felhasgz-
néldsdval barbitdl-ndtrium tartalmd tablettdkat 4111
tott el6, Meghatdrozta & fizikal paramétereket és a
hatdenyeg kiolddddsi sebességét, Pdsztdzd elektrommiice
roszkdppal vizsgdlta a tablettdk textirdjst.

CFY-ttrzabe tartozd him és ndstény patkdnyok
gyomrdbs operativ Uton bejuttatva a tablettdkat
- hidrdlds utdn - a testtartdsi reflex megsziinése
alapjén mérte az elalvédshoz szitkedges 1d6t.

Megéllapifotta, hogy az Avicel PH 10l-el késziilt
tablettdk mechanikai szildrdsdga nagyobb, dezintegrd~
cids ideje hosszabb, mint az azonos mennyiségli Heweten
12=-t tartalmazd tablettdkd,

Az in vitro disszolicids vizsgdlatok az Avicel-es
tablettdk esetében késleltetett hatdanyegfelszabadu-
ligt eredményeztek, Ezt az dllatkisérletek is aldtd-
mapztottdl, Avicel~es tablettdk alkalmazdgekor hosz-
szabb volt az elalvdsi id6, Tehdt azonos idében tor-
tén6 hatds eléréséhez Heweteu felhamzndldsakor kisebb
mennyigégli hatdenyag is elegendd,

TEMAVEZETOK: Dr. Hédi Kldra egyetemi docens
Dr. Szabd Gyula egyetemi tandrsegsd
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GEBRI GYORGYI IV, gyhe /E 20./
SZOTE Gydgyszertechnoldégial Intézet

PARACETAMOL TARTAIMU VEGBELKUPOK GYARTAS-TECHNOLOGIATA
BS A GYOGYSZERLEADAST BEFOLYASOLO TENYEZOK IN VITRO
VIZSGALATA

Az Intézetben t5bb évtizede folyd kip-kutatdsok-
ban megdllapitdat nyert, hogy az in vitro liberdcids
és az in vivo abszorpcids eredmények kozbtt ceaknem
minden esetben korreldcid tapasztalhatd, E tapasztala—
tokat figyelembe véve, a szerzd célul tiizte ki a gzd-
mos kilfoldi gydgyszerkdnyvben hivatalos, analgetikus
és antipiretikus hatdsd paracetamolt taertalmszd vég-
bélklpok gydrtdstechnoldgidjdnak kidolgozdsdt, Keres-
te a farmakon szdmdre a legmegfeleldbb vehikulumot,
Kigsérleti munkdjdban o terdpids dézisnak megfelellen
300 mg poranyagot tartalmazd szuszpenzide klpokat 41~
litott eld, ‘

A szerzd tanulminyozta, hogy & kildnbbzd fizikai
és kémial sajdtsdgi, lipofil és hidrofil kipslapanyagok
koziil melyek bizonyulnak legkedvezbbbnek a gydgyszerle-
adds szempontjdbdl, Viszkozitdst ndveld, konzisztencia
ldgyité, valamint feliilletaktiv segédanyagot is kipri-
bdlt kiilonbozd koncentrdcidban, hogy ezek milyen mér-
tékben befolydeoljdk a paracetamol in vitro diffdizid-
jét vesedializdld. membrdnon,

A mintegy 30 kisérleti sarzs kvzil szignifikdns
mértékben legjobbnak bizonyult a Massa macrogoli,
amely a Follo VI, galenikumal koz86tt hazdnkban is hiva-
talos, A membrdn-diffizids eredmények mellett ezen
kipok dezintegrdcids ideje ds torési szildrdesdgs is
megfelelt a gydgyszerkdnyvi kdvetelményeknek,

TEMAVEZETG: Dr, Regdon Géza egyetemi . docens
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PINKAVOLGYI CSILIA IV. gyhe , 21./
SZ0TE Gydgyszertechnoldgiai Intézet

AMPOTER TENZID ALKALMAZASA GYOGYSZERKESZITMENYEKBEN

Az amfoter tenzidek jellemz8 képviseldje a
Tego—BetainR, E készitményt kozmetikail cikkek elé411i-
tdsdhoz kiterjedten alkalmazzdk, gyégyszerkészitmé-
nyekben eddig nem nyert felhaszndldst.,

A kbvetkezd terlileteken vizsgdltam meg e fellilet~
aktlv anyag elkalmazhatdésdgdt:

& emulgedlds, emulzidk stabilizdldsa,

lkszuSZpendélés, rosszul nedvesedS porok nedveseddgé-
nek ellsegiiése,

A irémek e18411itdsa,

A transzparens tenzid-gélek eld4llitdsa.

Részletesen tanulmdnyozta a Tego-Betain feliileti
fegzliltséget cadkkentd hatdsdt viz/levegd és viz/fow-
lyékony paraffin hatdrfellileteken. Megdllapitottam,
hogy & koncentrdcié novelésével logaritmikus Usgzeflig=-
gés szerint csbkken a hatirfeliileti fesziiltadg,

Kivdl$ emulgedlé- és nedveaitd hatdesal rendel~
kezik a Tego-Betain, Mdr 0,1-0,5 % elegendd ahhoz,
hogy nagy diszperzitdsfokd emulzid keletkezzen, Az
emulzidk stabilitdesa szonban nem kielégitd, hamsr el-
kiilonllnek az ellentétes polaritdsl fdzisok. E hdtriny
a vizfizis viszkozitdsdnak niveldsével sem kiiszobdlhe-
t8 kia )

Tetszetds és stabil krémek eld41llitdsdt teszi le-
het8vé ez a segédanyag. A viz &8 a lipofil fdzis ard-
nydnak vdltoztatdsdval a konzisaztencis J61 szabdlyoz-
h&téo

TEMAVEZETOK: Dr. Erée Istvdn egyetemi docens
Dr, Hunyadvdri fva egyetemi adjunktus
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SZALKA ANDREA VI. &. S SEBOK TUNDE VI. é. JE 22./
DOTE Gyégyszertani Intézet
TAPTALAJOK SZEREPE AZ IN VITRO ANTIFUNGALIS SCREENBEM

A terdpia korszeristdése ellenére a gomba ellenes hatdanyagok ku-
tatdsa ma sem vesztett aktualitdsdbdl. Tekintettel a kémiai hatdanyagok
sokrétiségére, a megfeleld tdptalal kivdlasztésa az in vitro éntifungé»
lis screenhez, korlltekint® kisérletes munkédt igényel.

A vizsgdlati ktzeg kivélasztdsakor tekintettel kell lenni mind a teszt-
torzsek, mind a vizsgélandd vegylletek relativ igényeire. A tdpkiizegnek
olyannak keil lennie, hogy az organizmus szabadon n6jdn, de ugyanakkor

ne tartalmazzon olyan komponenseket, amik antigonizdlndk a hatdanyagot.
Kisérleteikben a Magyarorszégon, jelenleg forgalomban levS négy antifun-~
gdlis hatdanyag viselkedését hasonlitotték Ossze négy kiilonbozS téptalaj-
ban. Antifungdlis hatdanyagaik a kovetkezbk voltak: Tolnaftdt, Miconazol,
Canesten, Ketoconazol.

A kivetkez$ tdptalajokat hasonlitotidk Ossze: Miller-Hinton, Brain Heart
Infusion, Sabouraud és Sabouraud-Dextrdz.

Kisérleteik alapjdn megéllapithatd, hogy az imidazol szdrmazékok széméra a
SD tdptalaj a legmegfeleldbb az in vitro antifungdlis screenben.

TEMAVEZETO: Dr. Czink Irén
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VERESS ATTILA VI. é. és TAKACS ANTAL VI. &. /E 23./
DOTE Gydgyszertani Intézete
CEFTRIAXON HATASA EGEREK GRANULOPOETIKUS SEJTIEIRE

A cefalosporinok nagy dézisban, tartésan adva neutropeniét
okozhatnak; in vitro gdtoljdk a humén granulocyta-macrophag
progenitor sejtek (CFUc) koléniaképzését (Neftel).

Az egér-CFUc koldniaképzésének kimutatdsédra hasznsdlt
sejtkulturdkhoz adott ceftriaxon (Rocephin) a képz&6d6 kolénisk
szdmdt koncentrédcidfliggd médon csbkkentette; az 50%-o0s gdtlé
koncentrdacid kb 150 ug/ml volt. A cefalosporinoknak a
granulocyta-képzést gdtlsé hatdsa a citosztatikummal kezelt
betegek neutropenidjdt is befolydsolhatja. Ezért vizsgdltuk,
megvéltoztatja-e a ceftriaxon a dianhidrodulcit (DAD) hatgsst
CFUc-tenyészetekben. A DAD ddzishatds gdrbéjét a tenyészetekhez
. adott 50 ug/ml ceftriaxon nem befolydsolta, 100 ug/ml pedig
valamelyest fokozta a koléniaszédm csokkenését (p 0,05). In
vivo nagy adag (15 mg/kg) DAD-dal kezelt egerek egy részét
naponta kétszer 250 mg/kg ceftriaxonnal kezeltiik. Az egy
femurban 1évé magvas csontvelésejtek szdma a DAD beadasa utdn 7
nappal a kontroll 36%-a, a DAD utdn ceftiriaxonnal is
kezeltekben pedig a kontroll 20%-a volt. Eredményeink szerint a
ceftriaxonnak a CFlUc-k koléniaképzését kdrosits hatédsa
egerekben is tanulmdnyozhatd. Nem zdrhaté ki, hogy e
cefalosporin egereken nagy adagban alkalmazva sulyosbithatja a
vérképzés citosztatikum-okozta kdrosoddsat.

TEMAVEZETO: Dr. Kovécs Péter
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TAKACS ANTAL VI. é. és VERESS ATTILA VI. 6. JE 24 ./
DOTE Gydgyszertani Intézete

CEFALOSPORINOK GATLO HATASA EGER_CSONTVELGSEJTEK IN VITRO
KOLGNIAKEPZESERE

Klinikal megfigyelések szerint a hosszu ideig nagy
dézisban adott cefalosporinok neutropenidt okozhatnak. A
bétalactamok in vitro gdtolni képesek a humédn csontveldhbdl
szdrmazd GM-CFUc (Granulocyte-Macrophage Colony Forming Unit in
Culture) koldniaképzését (Neftel és mtsai.). Munkénkkal e
jelenség dllatkisérletes tanulmdnyozdsdra alkalmas modell
kialakitdsdhoz kivédntunk hozzdjdrulni.

it gydgyszerként haszndlt és két preklinikai stddiumban
lev6 cefalosporin (Mefoxin, Mandokef, Claforan, Zinacef,
Cefobine, 111. BK-662/ME-739 és BK-218) hat4sdt vizsgdltuk
5-500 ug/ml kozétti koncentrédcidban. A csontveldtenyészetekben
képzadd koldnidk szdmdt felére cstkkentd koncentrdcid a mar
klinikai haszndlatban 1évd 6t cefalosporin esetében a fenti
sorrendben 45, 50, 55, 60 ill. 60 ug/mml volt, a kisérleti
anyagok esetében pedig 50 és 100 ug/ml kbzé esett. Az egér CFlUc
koldniképzése a cefalosporinokkal szemben valamelyest kevésbé
grzékenynek ldtszik, mint az emberi CFUc-ké. Az a
megfigyelésiink, hogy az egér-csontveld is alkalmasnak
mutatkozott e hatdsok vizsgdlatdra, megnyithatja az utat az e
téren egereken végzendd in vivo vizsgdlatok felé.

TEMAVEZETO: Dr. Kovécs Péter
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TOTH ERIKA 1V.é, /P 25./

DOTE Anatémiai, Szdvet- és Fejl6déstani Intézet

VAZIZOMBA IMPLANTALT DEMINERALIZALT CSONTSZOVETTEL INDU-
KALT PORC MATRIX SZERKEZETE

Laboratériumunkban végzett polarizaciés optikai és elektronhisztokémiai
vizsgalatok szerint a hialin porc matrixban az aldbbi makromolekuléaris
orientéciés mintdzatok alakulnak ki: (1) a glGkézamin6glikdn (GAG) mole-
kuldk és a kollagén fibrillumok egyméssa! parhuzamosan rendezettek; (2)
a pericelluléris és territoridlis matrixban mindkét komponens kérkérssen
orientalt; (3) az interterritoridlis matrix trabekuldkban mindkét kompo-
nens longitudinalis lefutasa., Kutatvdn ezen rendezett szubmikroszképos
szerkezet kialakitédsadban résztvevd tényeztket, feimerllt a porcszévetre
haté6 mechanikai hatasok (pl. terhelés) szerepe. Kisérleteinkben ezt a
hipotézist vizsgéltuk az Urist (1965) - féle porcindukci6s modellel,

CFY patkényok demineralizalt hossz(i cséves csontjainak darabkait implan-
taltuk ugyanazon tdrzs allatainak egyenes hasizmaba. Az implantatumokat
2 és 3 hét utan eltavolitottuk, fixéltuk, beadgyaztuk, lemetszettiik és po-
larizaciés mikroszképos hisztokémiai médszerekkel analizéltuk.

Az implantidtumokban hialin porc szigeteket taldltunk. A porcsejtek kordl
matrix lerakodast észleltlink. Ebben GAG-t (kondroitin szulfatot) és kolla-
gént mutattunk ki. Mindkét komponens egyméssal parhuzamosan, a porc-
sejtek membrénja korGl cirkuldrisan rendezédott. Miutdn a demineralizalt
csont matrix éI{aI indukalt porc mechanikailag viszonylag indifferens
(terhelésmentes) kérnyezetben fejlédott, s mégis kialakult a porcszdvet~
re jellemz6 orientdciés mintdzat a matrixban, el kell vetniGnk azt a fel-

tevést, hogy a rendezett matrix struktura kialakitasdban a mechanikai
tényez6k lényeges szerepet jatszanak.
Témavezets: Dr.Médis Laszlo
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BOTOS AKOS V.é. és LUKACSKSG LORAND V.é. /P 26./

DOTE Anatémiai, Szovet- és Fejlédéstani Intézet

A FEMUR ES TIBIA IZOLET! PORC MATRIX SZERKEZETENEK OSSZE-
HASONLITASA BEAGLE KUTYA TERDIZULETEBEN

Ismert, hogy a Beagle kutya a legelterjedtebben hasznalt kisérleti allat
kisérletes osteoarthrosis kutatasokban.Ezen &llatok térdiziiletében a tibia
és a femur porc kildnbdzik egymastél kémiai Gsszetételben és biomechani-
kai viselkedésben: a tibia porc vastagabb, lagyabb, valamint proteo-
glikénban gazdagabb, mint a femur porc. Nem ismert azonban, hogy a
két porc ultrastruktiraja mennyiben azonos és mennyiben kildnbdzik.
Miutan a laboratériumunk és a finnorszagi Kuopioi Egyetem Anatémiai
Intézete kozdtti kollabordcidban -melybe mi is bekapcsolédtunk- Kkisér—
letesen kérositott Beagle kutya izlleti porcokat fogunk tanulményozni,
sziikségessé valt ezen &llatok tibia és femur izileti porc matrix struk-
tarajat jobban megismerni,

Vizsgalatainkhoz a mintdkat a finn partnerts! kaptuk., A felszinre mer6-
leges sikban készitett metszeteket kiilonb6zé gliikézaminoglikan (GAG) -
és kollagén - specifikus topo-optikai reakci6val festettik meg. A
reakci6kat kvantitativ médszerrel értékeltiik polariziciés mikroszképban.
A mérések alapjan az alabbi kévetkeztetéseket vontuk fe. A tibia és
femur porc matrix kozdtti hasonlésdgok: (1) a GAG molekuldk és a kolla-
gén rostok egymassal parhuzamosan orientéltak, ezek a komponensek kor-
korésen rendezettek a territoridlis matrixban, és longitudinalisak az
interterritoriumban; (2) a GAG és a kollagén szignifikdnsabb rende’—
zettebb a territoridlis matrixban, mint az interterritoriumban., Az aldbbi
kilénbségeket talaltuk: (1) a GAG molekuldk és a kollagén fibriliumok
rendezettebbek a femur territorialis matrixban; (2) a kollagén rende-
zettebb a femur felletes és mineralizaciés z6éndjadnak interterritorialis
kompartmentjében, mint a tibia analdég strukturaiban.

Témavezets:Dr.Modis Laszlo

67




HEVESSY ZSUZSA V. é. /P 27,/

DOTE Anatémiai, Szdvet- és Fejl6déstani Intézet

A SZAJ NYITG- ES  ZARGIZMOK MOTONEURONJAINAK MORFOLOGIAT
VIZSGALATA BEKABAN

Intézetinkben folyé kordbbi vizsgdlatok kimutattsk,hogy
a béka motoros trigeminus magjdban taldlhatd neuronok mor-
foldgiailag kilonbznek egymdstél. A musculus levator bul-
bit elldté neuronok polygonalis, dendritfdjuk gazdagon
eldgazdédd,kiiléndsen a ventralis dendritfa fejlett. A méj
tobbi részében taldlhatd sejttest ovalis vagy polygonalis,
a f6 dendriteldgazdddsi irdny dorsomedialis és ventrola-
teralis. Ez a csoport idegzi be a sz4j nyitédsaban és za-
résdban részt vevé izmokat. A neuronok egylittes - jelélése
elfedi a koztik meglévd esetleges - egyedi kiilonbségeket,
szért célul thztik ki megvizsgdlni,hogy van-e klildnbség
a 5z4) nyitd- és zdrd izmait beidegzd motonéuronck morfo-
ldgidja kozott.

Kisérleteinkben négy izom beidegzését vizsgdltuk: a szdj-
z4ré m. massetert és temporalist,valamint a szdjnyité m.
submaxillarist és m. depressor mandibulae-t. Utdbbi izmot
a n. facialis l4tja el. Mddszeriink az intézetinkben ru-
tinszerfen alkalmazott kobalt-feltdltéses szelektiv ideg-
sejt-jelolés volt.

Eredményeink azt mutattdk,hogy a sz4j nyité- és zdrd iz~
mait elldtd neuronck alakja lényegesen kiilonbGzik egymds-
tél. A m. temporalist és massetert beidegz6 neuronok sejt-
testje nagy (40 pm),polygonalis,a dendritek minden irdany-
ban elédgazddnak. A m. submaxillarist és a m. depressor
mandibulae-t elldtdé neuronok sejttestje kisebb (32 um),
orsd alakud,nagyon keskeny dorsomedialis és ventrolatera-
lis teriileten dgazddnak el a dendritek.

Erédményeink alapjdn megdllapithatjuk,hogy az eltérs mi-
ktidésl izmokat innervdlé idegsejtek alakilag kiilonboznek
egymdstél. A tovdbbiakban vizsgdlni szeretnénk,hogy az
idegsejtek fizioldgiai tulajdonsdgai kildnbbznek-e egyméds-
tél.

TEMAVEZETO: Dr. Matesz Kléra
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RACZ KLARA V. é. /p 28./

Anatdmiai, Szdvet- és FejlOdéstani Intézet

KOBALT JELOLES ES IMMUNHISZTOKEMIAI REAKCIO EGYUTTES ALKAL-
MAZASA BEKA GERINCVELGBEN

A motoneuronok és a P-anyag tartalmd struktdrdk egy-
mdshoz vald viszonydt vizsgdltuk béka gerincveldben. A
motoneuronokat a mells6 gytkéren keresztil kobalt-lizinnel
toltottik, a P-anyag tartalmd struktidrdkat peroxiddz-anti-
peroxidédz immunhisztokémiai mdédszerrel Jeloltik.

A P-anyag immunreaktiv rostok legs(ribben a hdtsg
szarv felszines rétegeiben, kisebb sfirGségben bdzisdban és
attdl ventrdlisan figyelhet8k meg. Viszonylag slrd leszdl-
16 rostkdteg taldlhaté a canalis centralis két oldaldn.
P-anyag tartalmd neuronokat taldlhatunk a thoracalis sza-
kaszban az oldalszarvi preganglionaris vegetativ neuronok
szomszédsdgdban.

A motoneuronok lateralis dendritkisugédrzédsa az oldal-
kiteget drasztja el, dorsalis dendrittdrzse a hédromszégl
&dredba hatol, mig a dorsomedialis dendrittérzs a canalis
centralis irdnyba tart és a kdzépvonal mentén felrostozd-
dik. Ily médon a lateralis dendritkisugdrzds P-anyag tar-
talmd rostokkal csak a dorsolateralis funiculusban Kkerdl
4tfedésbe. A dorsalis és dorsomedialis dendrittdrzsrél
feltételezhetd, hogy interneuronck kozvetitésével, vagy
kzvetleniil is kapcsolatba kerllnek a P-anyag tartalmd
rostokkal. Ezen kapcsolat funkciondlis Jelentdsége egyen-

lére ismeretlen.

TEMAVEZETH. Dr. Petkd Mihdly
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CSERHALMI PETER és JARAI ZOLTAN /P 29./
SO0TE I.sz. Anatdmiai Intézet

MACSKA THALAMUS NUCLEUS VENTRALIS POSTEROMEDIALIS ES
POSTERCLATERALIS IDEGSEJTIEI

A morpholdgiai leird jellegii vizsgdlatban szdamitdygépes
formaanalizist és statisztikai mddszereket haszndltunk a
thalamusmagvak sejttipusainak vizsgdlatéra. A felnftt,
ivarérett macskdk agydt in situ formalinos fixdlds utén
frontdlis metszetekben, Golgi impregndcidval vizsgdltuk. Az
idegsejtek nyulvédnyait szdmitdégéphez kapcsolt fénymikroszkap
segitségével alakitottuk 4t a szdmitdgép 4ltal feldolgozhaté
gigitdlis informdcidé formédjdba. A mérés sorsn a szamitdgép
meméridjdba a teljes sejt hdrom dimenzids képét vittik be,
dentritenként. A nyulvdnyokon kiiloén jeldltiik az egyes Jdrulékos
képleteket. A bevitt informdcidébdl azutén statibztikai
médszerekkel a sejtek csoportosithatésdgdra és f6bb Jjellemzdire
tudtunk kovetkeztetéseket nyerni, szempontként az eldgazdsok
szdmét és elrendezGdését, a nyulvdnyok alakbeli sajdtossdgait,
a teljes dgrendszer felépitését, az dgrendszer kiterjedédsét és
a nyulvdnyok jérulékos képleteinek jellemz6it véve alapul.

nd11d munka.

TEMAVEZET(: Magléczky Zséfia
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ORSO EVELIN ADK 111, /P 30./

SOTE, MTA KOKI

CONN-SZINDROMA MIATT ELTAVOLITOTT MELLEKVESEKEREG-SEJTEK
LIPIDJEINEK POLARIZACIOS MIKROSZKOPOS VIZSGALATA

Vizsgélatainkbsn Conn-szindroma és phasochromocytoma miatt
eltavolitott, human mellékvesekéreg-sejtek lipidcseppjeinek
kettdstarasat, ill. a kettdstdraes himeérsekletfiiggését hasonlitottuk
bssze. Mivel mitéti anyagho! szdrmazo ép, human mellékveséhez -
érthetd madon ~ nem lehet hozzajutni, @ phaeochromocytoma miatt
eltavolitott mellékvesekéreg-sejteket kontrollként hasznaituk.

A Conn-szindromas betegbfl szarmazo mellékvesében a zona
glomerulosa-sejtek lipidcseppjei fluidabbak; szobahdmérsakieten (220C)
izotropek, és csak lehiittt allapotban vélnak anizotroppa, il
kettBstordve. (~320C).

A kontrol] zona glomerulosa-sejtekben a lipidcseppek rigidebbek;
kettoskotasik mar 220C-on észlelhetd, anizotropjuket a hiités csak igen
kis mértékben befolybsolja.

A jelenség tsszefigghet a Conn-szindromas beteg mellékveséének
fokozott aldoszteron bioszintézisével, ugyanis feltételezhetden a
fluidabb lipidekb0] az aldoszteron eldanyagéul szolgald koleszterin
metabolizacioja aktivabban megy végbe.

Témavezetdk: Dr. Szabd Dezst és Dr. Tot Ida E.
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TOROK CSABA 65 KORPAS DENES 111, AOK /P 31./
I. 52, Anatoémial Intézet

A GFAP-IMMUNOPOZITIVITAS ELOSZLASANAK VALTOZASA
PATKANYAGYBAN A POSTNATALIS FEJLODES SORAN

A GFAP (giial fibnillary acidic protein) az astrocytak intermedier
filamentumatt relépit6 renérje, az astrocytak immunhisztokémial
markere. irodalmi adatok és munkacsoportunk korabbi vizsgalatal szerint
azonban nem minden astrocyta mutat GF AP-immunopozitivitast. Az
immunopozitiv sejtek sirlsége, eloszlasa jellemzé az egyes
agyterOletekre. Vizsgalataink targya az volt, hogyan alakul ki ez a
JeNegzetes eloszlés az egyediejibdés soran.

Vizsgalatatnkat 1 napos, 1,2 i1l. 4 hetes batkanyokon végeztik, Az
elaltatott patkanyokat Zamboni-oldattal perfundaltuk, ma jd agyukbol
Vibroslice-al sorozatmetszeteket készitettunk, és ezeket a GFAP
kimutéasara immunhisztokémiai reakciot végeztink.

Egynapos allatban csak a gerincvelben és helyenként a
nyaltveldben talditunk GFAP-pozitivitast, a felszinrél radier irdnyban
benyomuld rostokban. Egyhetes korban mér a hippocampusban, az
amygdalaban, a claustrumban, a cingulumban, a legk(ionboz6bb
agypalyakban, valamint az area postremaban és a subfornicalis szervben
is kimutathat6 volt a GFAP. Kéthetes korban észleltink el6szor GF AP-
pozitiv sejteket a neocortexben, a habenulaban, a kisagy! Bergmann-
gltaban, valamint a nucleus supraopticusban és suprachiasmat icusban,
Negyhetes allatban a GF AP-Immunopozitivitas eloszldsa a felndtikori
képet mutatta, beleértve a a GF AP-pozitiv sejtek megfogyasat is az
agypalyakban, f6leg a kisagykarokban és a piramispalyaban.

A GF AP-tmmunopozitivitas tehat nem egyidejileg jelentkezik a
kalonboz6 agyterukleteken az egyedfej16dés soran. Hamarabb 1ép fel pl. a
filogenetikallag 6sibb terileteken. Az agypalyskban dtmeneti novekedést
mutat, amely maximumat a masodik hét vége korol ért el. A GFAP-
Immunpozitivitas megjelenésének jelentdseget az illets agyteriletek
neurohisztogenezisében tovabbi vizsgalatokkal kivan Juk tisztazni,
Akisérietes munkat a hallgatok maguk végeztek.

Témavezetd Dr. Katman Mihaly
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Mddis Ldszld /P 32,/
/SZOTE Kérbonctani és Kérszovettani Intézet/

GFAP és S 100 protein immunhisztokémiai sajdtsdgai emberi

intracranidlis tumorokban.

Vizsgdlataink sordn 40, emberb&l sebészileg
eltdvolitott intracranidlis tumor glia fibrilldris savanyu
protein /GFAP/ és S 100 protein immunhisztokémiai karakteri-
z4ldsdt végeztiik. A két marker gliasejt specificitdsa mellett
az S 100 protein nem neurocepithelidlis eredetd szovetekben
is kimutathatg.

A GFAP és S 100 protein detektdldsdra az avidin
biotin komplex /ABC/ immunperoxiddz és az eziisttzéssel fel-
erfisitett immunarany /IgSS/ médszereket alkalmaztuk miigyantg-
ba dgyazott anyagon. Migyantdba dgyazott anyagok félvékony
metszetein megbizhatdan végezhet6 mind az ABC, mind az'IgSS
reakcid,és a médszer egy adott terilet ultrastrukturdlis vizs-
gdlatdt is lehetévé teszi. ‘

A GFAP és 5 100 protein immunopozitivitds azonos
és kiiltnbtzd sejtekben is el6fordul, tumoronként vdltozd mér-
tékbhen. A tumorsejtmagok és egyes oligodendroglidlis sejtcso-
portok csak S 100 proteint tartalmaztak. Az azonos tumorok
esetében az § 100 pozitivitds dltaldban kiterjedtebb volt a
GFAP pozitivitdsndl, de hasonld morfoldgidjy sejtek kozott
S 100 protein pozitiv és negativ sejtek is eldfordultak. Az
S 100 protein pozitivitds sajdtsdgai felvetik a lehel8ségét
annak, hogy a pozitivitds a tumorsejtek valamilyen funkcid-

ndlis dllapotdval van dsszefliggésben.

Témavezetdk: Dr. Bozdky Béla
Dr. Krendcs Tibor
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LORINCZ LASZLG VIé.,TGALI LASZLO VI.é. /P 33,/

VOTE Kérbonctani Intézet

KISERLETESEN INDUKALL,MAJD TRANSZPLANTALT VESETUMOR MORFPHOLOCIAT
KARAKTERI ZALASA

UjszUlott F=344 patkdnyokban DMN-nal indukdlt,és felnétt pat~
kédnyokban transzplantdldssal sorozatosan passzdlt vesetumor fény -~
€s elektronmikroszképos,valamint immunhisztokémiai vizsgalatat
végeztik el a hisztogenezis bizonyitdsa céljdbél.

A vesetumor fény- és elektronmikroszkdpos képei,valamint az
elvégzett immunhisztokémiai vizsgdlatok eredményei-a tumorsejtek
vimentin és transzglutamindz pozitivitdsa- a tumor mesenchymalis
eredetét,és simaizomsejt irdnyd differencigldddsi képességét biw
zonyitottdk. ‘

Mivel felvetddstt,hogy ezek a simaizom Jjellegl tumorsejtek
a Juxtaglomeruldris appardtus renin tartalmd simaizomsejtjeibsl
is szarmazhatnak,plazmarenin aktivitds és szoveti renin aktivi-
tds mérést is végeztiink RIA médszerrel.Ezenkivil immunhisztoké~
miai reakcidval is lokalizdltuk a renin jelenlétét a tumorban.

Az eredmények a vesetumor érfali simaizom eredete mellett
sz6lnak,azonban a tumor Jjuxtaglomeruldris eredetét,sem renin
immunhisztokémidval,sem RIA médszerrel tdrtént renin mérés
alapjan,egyértelmien bizonyitani nem lehetett.

TEMAVEZETOK: Dr.Dezs8 Baldzs
Dr.Mérocz Istvéan
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IGALT LASZLO vI.6., ES LORINCZ LASZLC VI.é. /P34

DOTE Kdérbonctani Intézet

A RENIN-ANGIOTENSIN RENDSZER KIMUTATASA NORMAL, NEM STIMULALT
MACROPHAGOKBAN ES MONOCYTAKBAN

Az utébbi években vdlt ismertté, hogy a renin-angiotensin
rendszer (RAR) nemcsak kitlintetetten a vérnyomds és a s~ és
vizhdztartds szabdlyozdsdban vesz részt, hanem olyan folya-
matok reguldldsdban illetve moduldlédsdban is, melyek szlkebb
értelemben nem a cardiovascularis controlt szolgdl jdk. Ma mdr
szdmos kisérleti adattal rendelkeziink, melyek azt bizonyit-
jak, hogy a RAR bioldgiailag legaktivabb komponense, az an-
giotensin-II (A-II) egyebek mellett a kizponti idegrendszer-
ben mint neurotransmitter is mikodik. In vitro vizsgdlatok
szerint tovdbbd, az A-II mitogenetikus hatdsd szdmos sejt~
féleségen, ugyanakkor a phytohaemagglutinin-indukdita lympho-
cyta proliferatiot gdtolja. Ismert az angiotensin medidtor
szerepe a gyulladds folyamatdban, valamint a macrophag/mo~-
nocyta funkcidkra kifejtett hatdsa is.

Jelen munkdnkban arra kerestiink vdlaszt, hogy - csakdgy,
mint a schistosoma-indukdlt macrophagokban - megtaldlhatdk-e
a RAR komponensei normdl, nem stimuldlt alveoldris macro-
phagokban és monocytdkban 1is. Vizsgdlatainkkal  adatokat
kivantunk gyljteni arra vonatkozéan, hogy a morionuclearis
phagocyta rendszer egyes elemei is lehetnek a RAR definitive
fizioldgids extrarenalis target-sejtjei és/vagy a  fenti
rendszer extrarenalis termeldi.

Egérbbl és patkdnybdl szepardlt alveoldris macrophagokat
és periférids vérbfl izoldlt monocytédkat fagyasztva-szaritds
utdn szolubilizdltuk, majd kation-cserélé gyantan vald
kromatografdlds utédn a sejtek angiotensin-I (A-I) és angio-
tensin-II, valamint renin tartalmdt radioimmunoassay-vel
meghatdroztuk.

Eredményeink alapjdn mind az alveoldris macrophagok, mind
a monocytdk detektdlhatd mennyiségld A-I-et és  renint
tartalmaztak. Ezzel ellentétben mind az egér, mind a patkdny
alveoldris macrophag, az A-I koncentrdcidhoz képest igen
csekély mennyiségl, a kimutatdsi kiszobon 1évd A-II-t tar-
talmazott. .

Nermdl alveoldris macrophagokban és monocytdkban a renint
immunfluorescens mddszerrel morfoldgiaiag is sikerlilt kimu-
tatni.

TEMAVEZETO: DR. DEZSO BALAZS
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OLAH PETYR dllamvizsgds gyh. /P 35./
SZOTL Gydgyszertechnoldgiai Intézet

GYOGYSZERSZUSZPENZIOK MINGCSITESE FIZIKAT-KSMIAT
HMODS ZEREKKEL

Szdmos fontos és korszerl farmakon vizben rossazaul
oldodik, ezért gydgyszerformdvd vald feldolgozdsuk
egyik lehetdsége a szuszpenzid elddllitdsa. A szuszpen-

. zidk minbsitése sok tekintetben még megoldatlan feladat.
A gydpyszerkdnyvek csupdn a szemcseméretet szabvdnyogit-
jdk a fontos tulajdonsdgok k0ziil.

A szuszpenzidk stabilitdsa is ellentmonddsos jelen-
8ég. Ha a hatdanyag-eloszlds 41llanddésdgdnak biztositd-
gdra tdrekszink — pl, kis sebességii lilepedds és hosszl
felezési 1d6 elérésével - gkkor felrdzhatatlen iledéket
kapunk. iia 2z eloszlds 8s a szemcseméret 4llanddsdgst
megaziintetjik — ple irdnyitott flokkuldciéval —, akkor
ezyjenletesen adapolhatd szuszpenzidkat nyeriink.

& vizegdilatok célja kiilonbszd, Un. hagyominyos &g
tn, flokkuldlt szuszpenzick rendszeres és részletes
kolloidikai 4s reoldgiai vizsgdlata volt, 4 kovetkezd
kérddseket tanulmdnyoztam:

a szemcseméret vdltozdsa ez elfd4llitds ds az eltar-

tds fluggvénydben,

az lUlepedds kinetikdjdnak vizsgdlata,

az ilepedds befolydsoldsa polimerekkel, tenzidekkel

és mis segédanyagokkal,

az Uledék felrdzhatisdga.

4 vigspdlatok tapasztalatai alapjdn javaslatot dol-
goztam ki a szuszpenzidk mindsitésdére, a felhaszndlds ds
a stabilitds szeampontjdbdl fontos tulajdonsdgok objektiv

megitélésére,

TukAVLZELO: Dr, brés Istvdn egyetemi docens
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PAPY ZSUZSANNA IV, gyhe /P 36./
SZOTE Gydgyszertechnoldgiai Intézet

KREMEK KONZISZTENCIAJANAK £S FUNKCIONALIS TULAJDONSA-
GAINAK VIZSGATATA

Krémek nagy viztartalmd, Ugszefliggd szerkezetil
{koherens) emulzids rendszerek, E rendszerekkel kapcso-
latos alap~ és alkalmazott kutetdsok a kolloidika és a
gybgyszertechnoldgia iddszeri feladatal,

A szerzd nagy viztartalmi krém-sorozatot d1llitott
eld, A rendszerek szerkezetdt reoldgiai méréstechnikd~
val vizsgdlta. A krémek stabilitdedt a viszkozitds id8—-
beli vdltozdedval és a vizfdzis parolgdednak meghatdro-
zdpdval jellemezte, A funkciondlis tulajdonsdgok sord-
ban & kenhet8géget, a lemoshatdsdgot, a hitdhatdst és
a hidratdld hatdst vizsgdlia, ill. irta le jelz8szdmok-
kal és fiiggvénykapcsolatokkal,

Ogszefliggést dllapitott meg a hidrofil/lipofil fé-
zigardnya és a konzisztencia, valamint a lipofil fdzis
Vaszetdtele és a konzisztencla~jellemzbk kozott, Jellem—
28 kepcgolatot taldlt a szerkezeti viezkozitds és a ken-
het8sdg kozttt, Megdllapitolta, hogy melyek azok az Usz-
gzetételtSl fligel tényezdk, amelyek a hidratdld hatdst,
a hiitéhatdst s a kenhetdséget meghatdrozzdk.

TEMAVEZETO: Dr., Erds Istvdn egyetemi docens
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ZS0LDOS ANITA IV, gyh,. /P 37./
SZOTE Gydégyszertechnolégiai Intézet

LAKTOZ=-MENTES DROTAVERINIUM~KLORID TABIETTA
ELGALLITASA

A gyermekgydgydszati gyakorlatban igény van olyan
tablettdk elSdllitdsdra, amelyek nem tartalmaznak lake
t6zt. A spasmolytikus hatded drotaverinium-klorid tab-
letta (No~SpaR) gyakran alkalmazott a laktdz-intole-
rdns betegek gbreseinek csillapitdsdra, ezért indokolt
egy laktdéz-mentes Usszetétel kidolgozdsa,

A tejcukor csaknem minden tablettdban szerepel
toltSanyagként . A szerzd & tejcukor helyettesitdsére
keményité és szorbit kiilonbidz8 ardnyd keverdkeit alkal-
mazta, A tablettdk nedves granuldldssal késziiltek, két-
féle kot8anyag (zselatin és polividon) felhasznildede-
val, A fizikal paraméterek mellett vizegdltae a hatd-
anyag in vitro kiolddéddsédt is.

Fél éves tdrolds utdn ellendrizve a tablettdk tu-
lajdonsdgait, csak kis mértékig vdliozds kovetkemett
heo

A legjobbnak az az Usszetétel bizonyult, amely
egyenld ardnyban tartalmazta a keményitét és & szorbi-
tots A kiilonbtad kot8anyaggal késziilt tablettdk kozott
nem volt lényeges eltérés,

TEMAVEZEDC: Dr. Miseta Mdria egyetemi tandrsegéd
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NASZVADI TEREZ GYOK 1V. /P 38./

S0TE, Gybgyszereszeti Intézet

GYOBYSZERTECHNOLOGIA) LEHETOSEGEK NEM-SZTEROID GYULLADAS-
CSUKKENTE FARMAKONDK NYALKAHARTYAT KARDSITO HATASANAK
CSUKKENTESERE

Altalanosan tsmert egyes nem-szterold gyulladascstkkentd
vequiiieteknsk (acetilszalicilsav, szaliciisay, naproxen ibuprofen,
indometacin stb.) & gyomor nydikahértyéjdre gyakorolt kérositd hatésa,
amely sok esetben kisebb-negyobb Tokélis verzésekben nyilvanul meg.

A szerz8 o kérositd hatésnak a szak irodalomban kbzb1t
machenizmusa alapjan modellkisérieteket vagzett annak elemzésérs, ill.

megvizegéalta a hatés csdkkentésének gudgyszertechnoldgiai Jehatdségeit.

A vizegalt enyagok slril vizes szuszpenzidit nedves zselatin membrénra
vitte fel, majd 1008 paratartalmy hidrosztétban megfeleld ideig vaiod
eltartas utan vizsgaita a membrén felGletének a farmakon-fehérje
kilcsbnhatés okozta elvaitozasat. A reakcio kGlnhbzb enyagokkal
gzémottevd mértékben gatothatd volt,

Témavezetd: Dr. Mezel Jénos
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CSANADY ERZGEBET allamvizsgas quogyszerész /P 39./
SOTE, Gydgynbveny és Drogismereti ntézet

A HYPERICUM PERFORATUM L. HATOANYAGAI, KULONGS TEKINTETTEL A
FLAVONDIDOKRA £S TANNINOKRA

Az orbéncfiivet azan dsi gyogyndvények kazott tertjuk szamon,
melyek 1smételt felfedezésének napjainkban vagyunk tanui. Ujabb és
ujahb gydgynbvény alapi készitmények dsszetevii kozott szerepel, és
elsésorban depresszios korképekben nyer felhasznélast. Hamosito,
antiszeptikus és 6sszehlizé hatdsa miett nehezen gyogyulé sebek
kezelésére, de gydgykozmetikai készitméﬁekben is altkalmazzak.

lddszerii ezért bioldgiailag aktiv anyagainsk ismételt felmérése,

kilonds tekintettel az ezideig kevésbé tanulmanyozott tanninok és
flavonoidok vizsgéalata.

Munkémban szelektiv extrakciot gs tisztitast kovetden Uy
spektroszkipias és kildnbdzd kromatografias modszerekkel kvalitative
6s kvantitative tanulmanyoztam a hazai eléforduldsy Hypericum
perforatum L.bioflavonoidjait és tanninjait, adatoket szolgaltatok
ezeknek kiNdnbzf ndvényrészekben vald felhalmozodasars.
Témavezetd: Dr. Kéry Agnes
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KOCSIS ZSUZSANNA 65 KURUCZ VERA V. AOK /P 40,/
Gydgyszertant intézet
OPIATOK HATASA KULONBOZO FEKELYMODELLEKEN

Korabbi kisérletek szerint a morfin gatolfa az alkohol okozta
nyaikahdrtya lézidkat. Jelen kisérietsorozatban a morfin protektiv
hatasmechanizmusal elemeztik; vizsgaltuk a prosziaglandinok és
mukozalis szulfhidril csoportok szerepét. A szulfhidri) csoportok
szerepét a szuifhidril blokkold N-etil-maleimid (NEM) segitségével
tanulményoztuk. A NEM - irodalmi adatokkal megegyezden -,
stlyosbitotia az alkoholos nyaikahidrtya 16zi6kat. A morfin védbhatasa
HEM jelenlétében igen erdsen lecsbikent. A prosztaglandinok jelentéséget

a morf in védéhatasaban indometacinnal (10 mg/kg) eldkezelt patkanyokon

vizsgaituk. Indometacin jeleniétében a morfin protektiv hatésa
gyakoriatilag megszint.

Kisérieteink masodik felében a D-Met2-ProS - enkefalinamid () és
a receptorokon hat) hatdsat vizsgaltuk az alkoholos és indometacin
okozta fekélymodeilen Alkoholos fekélymodellen az enkefalinamid
hatasosabb nyaikahartya protekciot mutatott mint a morfin, Ezzel
szemben az indometacin okozta i6zidkat - melyet a morfin dézisfiggden
slyosbit -, az enkefalinamid kevéssé befolyasolia.
Témavezetd: Dr. Gyires Kidra




KOMAROMI HILLER GABOR 1V. GYOK /P 41,/

ELTE Szervetlen és Analitikal Kémial Tanszék
ALUMINIUMSZILIKAT ES SZERVES ANYAG KOLCSONHATASANAK
TANULMANYOZASA

Az agyagasvanyokat igen széles korben alkalmazzék a kulonbozé
iparagak. Ennek 16 oka azok igen valtozatos osszetétele és szerkezete. A
gyogyszeripar mar régen - ujabban a nydjtott hatasa készitményekben - 2
kornyezetvédelem pedig az utébbi évtizedekben hasznosit ja a rétegracsos
szerkezet(l asvanyok ¢s a szerves anyagok kolcsonhatasat, Ezek alapja
lehet az agyagasvanyok adszorpcios, interkalacios €s loncseréld
képessége.

Munkank keretében az emlitett folyamatok kozUl az asvanyok
tulajdonsagait: jelentdsen megvaltoztatd interkalacios reakciok
felvételeit vizsgaltuk. '

Kisérlet! munkank soran a kaolin mintat kalium-acetat kGionbozd
tomeénységl vizes oldatéval szobah6fokon kalonbozd idelg reagaitattuk.
Az oldat eltavolitésa utén a szilard reakciéterméket rontgendifirakcios-,
termoanalitikal- ¢s Infravoros spektroszkoplal modszerekkel vizsgaltuk.

Ezek segitségével megatiapitottuk, hogy az interkaiacté
megtortént, a rétegek kozotti tavolsag ugyanis megnovekedett, a
termikus stabilitas pedig csokkent.

Az irodalmi feldolgozas, a kémiai és termoanalitikal kisérletek , ésa
kiértékelés onallé munka.
Témavezetd Dr. Gaborné Fehér Magda
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GYARMATHY DORA IV. GYOK /P 42./
ELTE Szervetlen és Analitikal Kémial Tanszek
HIDROXIPROFILEZETT B-CIKLODEXTRIN-57 ARMAZEKOK KOMPLEXKEPZESE

A ciklodextrinek zarvanykomplexképzésiuk alapjan a gyogyszer- 6s
éleimiszeriparban széleskortien hasznosithatd segédanyagok. Magénak a
B-CD-nek rendkivii eldnyds komplexképzd tulajdonsaga mellett hatranya,
hogy vizben rosszul oldodik. Ezen hatranyt kikuszobolendd allitottak eld
kaionféle hidroxi-propil-szarmazékokat.

A komplexkepzés osszehasonlité vizsgalatara modellanyagként a
fenolftaleint alkalmaztam, amely a B~ciklodextrin kvantitativ
meghatarozasara és kompetitiv reakciok révén mas clklodextrin-
komplexek stabilitast 4llanddjanak a meghatarozasaban reagensként is
alkalmas. Munkam soran kilenc kilonboz6 szubsztitucios foku szarmazék
fenolftaleinnel alkotott kompiexének stabilitasi allandé it hataroztam
meg spektrofotometrias modszerrel. Az eredményekbdi arra az eldzetes
kovetkezietésre jutottunk, hogy a komplex stabilitdsa a
szubsztitualtsagl fok emelkedésével csokken.

Teljesen onél16 munka.
Témavezets: Barcéané Dr. Budavéri Agnes
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BEZSILLA ERZSEBET, MAGYARI ANNA /P 43,/
DOTE IIl.sz. Belgydgydszati Klinika és N&i Klinika
TERHESSEG KEVERT KOTOSZUVETI BETEGSEGBEN

Negyvennégy kevert kotdszovetl betegségben szenvedd egyén
terhességének retrospektiv feldolgozdsdt végeztik. Vizsgédltuk
az é16 gyermekek, halvaszilések és a spontdn vetélések szdmdt a
betegséget megel6zé és kovetd periddusban. Kevert kotdsziveti
betegségben az €16 gyermekek szdma kevesebb mint az egészséges
kontroll csoportban.

Eredményeink azt jelzik, hogy a betegséget megel6zd
id6szakban is feltiin6en gyakori a spontédn abortus. Ezen betegek
tobbségénél mdr a diagndzist megel®zBeen olyan Jelzett klinikai
eltérések voltak, melyek retrospektive az autoimmun betegség,
jelen esetben a kevert kotOszoveti korkép megnyilvédnuldsai
voltak. A betegséget kidvetd idb6szakban a betegek nemcsak
életkoruk, az ellbdzetes spontdn vetélések, haném a mar meglevd
tineteik miatt kisebb szdzalékban vdllaltak tovabbi
terhességet.

eltéréseket, melyek oki tényezdként jdtszhatnak
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hogy az €18 gyermekek szédma a kérképben szenved

alacscnyabb mint az egészséges populdcidban.

TEMAVEZETOK: Dr. Bodolay Edit
Dr. Bacskd Gydrgy
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VISI NOEMI V. é. /P 4k,

POTE Bioldgiai Intézet

A BRONCHOALVEOLARIS MOSASSAL NYERT SEJTEK VIZSGALATA HUMAN
TUDOGRAK ES DISSZEMINALYT TUDOMEGBETEGEDESEK ESETEBEN, VALAMINT
EXPERIMENTALIS CARCINOGENEZISBEN:

A bronchoalveolaris mosdsnak a fiberbronchoszkdép bevezetése
dta egyre novekvd jelentBsége van a kiilonbdzd human megbete-
gedések diagnézisdban, illetve differencial diagndzisdban isg,
Az 4dltalunk végzett kisérletek az elfbbi technikdval, mobilis
sejtek révén Jj6l kinyerhetd alveolaris makrofdgokon torténtek.
A visszanyert mosdéfolyadékbdl centrifugdldssal nyert ililedék-
ben taldlhatd sejtek alapjdn meghatdroztuk az gssz sejtszdmot,
majd viabilitdst vizsgdltunk. A kinyert sejtek differencial-
citoldégiai vizsgdlata Giemsa festéssel tortént. Az alveolaris
makrofdkokban taldlhatd szuperoxid-dizmutdz (EC 1.15.1.1.)
enzim mennyiségi vizsgdlatait ELISA, aktivitds mérését ELFO
és spektroszkdpos technikdval végeztik, az emlitett sejtek
funkciondlis karakterizdldsa céljabol.

Az irodalmi kontroll adatokkal dsszehasenlitva a 500 enzim
mennyiségl emelkedését tapasztaltuk szilikdézisos és tudBtu-
moros betegeknél, specifikus gyulladdsos betegségek esetében,
illetve egyéb disszemindlt tlidobetegségekben vdltozdst nem
észleltiink.

A tid6rédk pathogenezisének és pathomechanizmusdnak pontosabb
megismerése céljdbdl az emlitett BAL-el kinyert sejtek SO0D
enzimének vizsgdlatdt kontroll és policiklikus aromds szén-
hidrogénnel (3-metilkolantrén) kezelt him patkdnyok esetében

is elvégeztiik.

TEMAVEZET(O: Dr. Reisz .Zsuzsanna




WEBER EDIT V. 8. /P 45./

POTE Kbtzponti Klinikai Kémiai Laboratdrium

A Ca TONOK ES A THROMBIN HATASA THROMBOCYTAKBAN A FEHERJEK
HYDRATACIGIARA ES ASSZOCTIACIOS VISZONYAIRA

Kisérleteinkhez human thrombocytdkat haszndaltunk. 37 0C~on,

T és I8 h kozott Hanks mediumban inkubdlva vizsgdltuk a cat*
és a thrombin hatédsdt.

Mértik a kezelt thrombocytdk K+, Na+, Ca++, Mg++ valamint
viztartalmat. Parhuzamos mintdkat Triton X 100 nem ionos de-
tergenssel kezelve, detergens szolubilis és detergens rezisz-
tens frakcidkat nyertink. Meghatdroztuk a detergens rezisz-
tens frakcid viztartalmdt, mindkét frakcid fehérje tartalmat,
tovébbd elektroforetikus mddszerrel a frakcidk fehérje 8ssze-
tételdét. Utébbit denzitometridsan is értékeltik.

cat® és thrombin hatédsdra jelentds, idGben egymdst kisérd
vdltozdsokat észleltiink mind az ion, mind a viztartalmakban,
mind a detergens rezisztens fehérjék Bsszetételében. A K
vesztést a thrombocytdk hydratdcidja, a ca™™ tartalom csik-
kenése és a detergens rezisztens frakcid ndvekedése kisérte.
Ez utdbbi kiilongsen az aktinndl volt szembetiing.

Kisérleti adataink arra utalnak, hogy ca™" és thrombin haté-
séra humén thrombocytakban egyméssal szoros Bsszefliggésben
vdltozik a fehérje-fehérje, a fehérje-viz és a fehérje-ion

asszocidcids dllapot.

TEMAVEZETGO: Dr. Luddny Andrea, Dr. Kellermayer Miklds
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SOMOSKEGOY SZABOLCS VI, 6. /P 46./
POTE Kdzponti Klinikai Kémiai Laboratdrium
KULONBOZO EREDETU HUMAN FIBROBLASZT SEJTEK NOVEKEDESI SAJATSAGAI

Kisérleteink célja az volt, hogy sejindvekedési faktorok, ki~
1lénosképp a humdn thrombocyta-eredeti novekedési faktor (PDGF)
tesztelésére alkalmas humdn fibroblaszt sejtkultdrdt hozzunk
létre, mivel az dltaldnosan haszndlt egér 373 fibroblasztok
nehezen elérhetdk és nagyfokd spontdn transzformdcidt mutat-
nak.

A fibroblaszt sejteket egyrészt mlvi abortuszbdl szdrmazd
embriondlis szovetekbdl, mdsrészt kiilénbtz6 koru egyének
mitéti bérprepardtumaibdl nyertik.

A primér sejtkultirdk készitésekor alapvetd kiilonbséget ta-
pasztaltunk a 6 kilonbozd embriondlis (HEF) és az 5 kiildnbg-
z8 bér-eredeti (HBF) fibroblaszt-tenyészet sejtjei kdzott.
Mig HEF sejteket a szivettenyésztésben dltaldnosan haszndla-
tos tripszines szivetfeltdrdssal tetsz8leges mennyiséghen
tudtunk el&dllitani, addig a humén b6érprepardtumokbdl prote-
olitikus enzimekkel és nativ apritdsos mddszerrel sem sikerilt
fibroblasztokat nyerni. Végll a HBF sejtkultlrdk létrehozdsd-
ra bizonyos médositdssal Warren és de La Cruz mddszeret alkal-
maztuk.

A kiilonbtz6 eredetii fibroblasztok szaporoddsi képességét szé-
rumtartalmu és szérummentes, thrombocyta-szegény plazmat (PPP)
tartalmazdé tdpfolyadékkal teszteltiik, 3H«thymidin«inkorporé—
cid alapjén autoradiogréfia segitségével. A HEF sejtkultlirdk
esetén nem, vagy csak kismértéki "kontakt gdtlds" volt ész-
lelhetd. Mdsrészt, ezek a sejtek intenziv DNS-szintézist
folytattak a novekedési faktorokat bdven tartalmazd, szérdm-
mal disitott tédpfolyadékban. A HBF sejtek ugyanakkor, életkor-
fliggd kiilonbséget mutattak a "kontakt gdtlds" és a szérumtar-
talmu médiumban észlelt DNS-ujdonszintézis tekintetében.

TEMAVEZETO: Dr. Kellermayer Miklds, Dr. Bogner Péter
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REGELY KATALIN IV.é.gyh. /P47,
SZOTE Mikrobioldgiai Intézet

EGYSZERUSITETT ELJARAS NK AKTIVITAS ES KEMILUMINESZCENCIA
MERESERE

A periférids fehérvérsejtek funkciondlis vizsgédlata
nagyobb szdmu és ismételt mérések esetén sziikségessé teszi a
midszerek egyszeriisitését, és vizsgdlati anyag, azaz a vér
mennyiségének cstkkentését. Mind a limfocitdk természetes
citotoxicitdsa, mind a8 granulocitédk kemilumineszcencidja esetén
elsfsorban a sejtek szepardldsa az idBigényes eljédréds. Fzt az
un. médositott centrifugdldssal tudtuk csokkenteni, illetve a
teljes vérvizsgdlatdval tettik szikségtelenné ezt a lépést.
Usszehasonlitottuk a kiilonboz6 eljérdssal nyert effektro sejtek
természetes citotoxicitdsdt a Cr51 izotdppal jelzett K-562
target sejtekkel szemben 4 drds mikrocitotoxicitédsi teszthen. A
vizsgdlatokat 12 egészséges véraddétdl szdrmazd vérrel végeztik.
A médositott - gyorsitott -~ centrifugéléséal nyert limfocitdk
NK funkcidi teljes mértékben megfeleltek a hagyomdnyos
médszerrel 1zoldlt sejtekével. Teljes vér vizsgdlata esetén a
citotoxicitds mértéke csak a sejtszdmbeli eltérés ardnydban
volt kisebb a konvenciondlisan feldolgozott sejtek
citoctoxicitdsdval. A target sejtek izotdpfelvételének
névelésével azonban ez kikilszébtlhetd. Az in vitro interferon
kezelés stimuldld hatdsa azonosan érvényesiilt mindhdrom eljdrés
esetében. A kemilumineszcencia vizsgdlatokat teljes vérrel
illetve ugyanazon véradd szepardlt granulocitdival végeztiik.
Bdr teljes vér vizsgdlata esetén a kemilumineszcencia abszolut
értéke kisebb, de az egyéni kildnbségek egyformdn értékelhetdk
illetve Gsszehasonlithatdk voltak. )

Vizsgdlataink szerint a teljes vér felhaszndldsa a
kordbban alkalmazott metodikdk eredményével dsszehasonlithatd
értékeket adott. Az eljdrds nemcsak kikiiszobdli a nagyobb
vérmennyiséget é€s lényegesen hosszabb id6t igényld szepardldsi
technikdkat, de feltehetfen az in vivo viszonyokat is jobban
tikridzik az igy kapott eredmények.

TEMAVEZETG: Dr. Mdndi Yvette
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ZELLES TIBOR V. AOK /P 48./

MTA KOKI

A KOLECISZTOKININ RECEPTOR ANTAGONISTA L-364, 718 HATASA AZ
ACETILICOLIN FELSZABADULASRA TENGERIMALAC ILEUMBAN

A kolecisztokininnek (CCK) fontos szerepe van a bélinikddés
szabalyozasaban fokozza a bél motilitasat, gyorsit ja a passzézst. £z a
hatasa részben kozvetlen() a simaizmon, részben indirekt médon,
ingertletatvivé anyagok felszabaduldsan keresztil vaiosul meg. Hyen
indirekt ut a CCK acetilkolint (ACh) felszabadité hatsa az Auerbach
plexusban.

Kisérieteinkben egy oralisan hatékony, nem peptid szerkezetd,
benzodiazepin gylrit tartalmazd, periféids receptorokra szelektiv CCK
antagonista vegyUlet, az L-364, 718 hatdsat vizagaltuk a CCK(33) altal
kivaitott ACh felszabadulasra. Alkalmazasaval jobb betekintést
kivantunk nyerni a CCK tengerimalac ileum hosszanti simaizom
készitményen kifejtett hatasdnak eddig fel nem deritett részleteibe. A
simaizom készitmény perfizids rendszerbe helyeztink és szcintillacids
szamlaloval mertik a szovetb) feiszabaduld SH-ACh mennyiséget (amely
IH-ACh-t a szovet az inkubalas soran felvettIH-kolinbol kepzett) és
regisztraltuk a készitmény dsszehuzddasst. Azt taldltuk, hogy:

1/ 10-8molA L-364, 718 nem befolyasolta szignifikdnsan a nyugalmi
ACh felszab aduldst; 2/ 10-8molA. CCK (33) a nyugalmi ACh
feigzabadulas szignifikans emelkedését okozta 3/ 10-8molAd L-364,718
a CCK nyugaimi felszabadulast fokozd hatasat szignifikansan gatoita.

Kisérleteinkben egy neuronalis CCK receptort tudtunk
antagonizalni, farmakoldgial bizonyitékot szolgaltatva a CCK béimozgast
fokoz6 hatasanak indirekt mechanizmusara. Ezen antagonizmusnak
kiinikal jelentésége lehet az irritdbilis bélszindréma terdpiajaban.
80%-ban 6ndl1é munka.

Témavezetd Dr. Vizi E. Szilveszter és Dr. Harsing L. Gabor
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JOKKEL GABOR és PITTNER JANOS AQK 1V /P 49,/
SOTE, Klinikai Kisérleti Kutato és I1.s2. Elettani intézet

KIBOVITETT SZISZTOLES IDBINTERVALLUM (STI) ANALIZALO PROGRAM
C-64-RE

A szisziolés idBintervallum Weissler-féle elemzése 1968 dta
ismert non-invasiv hemodinamikai vizsgdlo eljaras. Az azita eltelt évek
alatt a rendszert tdbben pontositottak, i), kibdvitették. Ezekkel a
matematikai sszefiiggésekkel a bal kamrai szisztolés funkeid jol
megbecsilhetd. A nagyszami és terebélyes regresszios egyenlet viszont a
manuélis szémolas a mindennapi orvosi munkaban menekilési reflexet
valt ki. Célkitizésiink az volt, hogy ezt a szamoléasi munkét az ezidétajt
legjobban elterjedt, olcs6 Comodors C-64-es mikroszamitogépre bizzuk.
A programot kiegészitetiik adatbazis-kezelési és kényelmi funkciokkal.
Szémitésainkat Szabo vizagalatai alapjén kibdvitett eguenletrendszer
szerint végeztik. Régzitésre kerilnek tavahbé az esetleg felmerilt
szbvidmeények, a napi gyogyszerelds és oz azonosito adatok. A mérhets
szisztolés paraméterekbdl 21 szarmaztatott értéket allit el a program,
82 adatokat magneslemezen rogziti és tetszéleges szamil korlapbetétet
nyomtat. A program jelenlegi formajaban a Soproni All. Szanatdriumban
és & MNKKK Egési Osztalyan mikodik.

Témavezetdk: Or. Faragd Méria és Dr. Szabo Kornél
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HORVATH LAJOS V. AOK /P 50./

Biofizikal intézet

A SZAMITOGEPES RETEGVIZSGALAT (CT) MUKODESENEK SZIMULACIOUA 1BM
PC AT SZAMITOGEPEN

Nap jainkban egyre nagyobb szerepet kapnak az orvost
diagnosztikaban a modern képalkoto eszkoz0k, igy hazankban is a
gybgyaszat mind szélesebb terdletén alkaimazzai dket. A mai értelemben
vett orvosi képfeldolgozas kialakulasa a CT megjelenésével kezdbdott.

Az egyetemi oktatasra harul az a feladat, hogy a jovendd
orvosolkal megismertesse e készaék mukodest elvelt, elienkezd esetben
a gépekben re )6, a mindennapi diagnosztizalast is segitd lehetbségek
nem aknazhatok ki teljes mértékben.

Az elkészitett program a szamitastechnika altal nydjtott vizualis
lehetéségek Telhasznaiasaval nydjt betekintést a CT mikodésébe. A
program harom 74 részbd) &l

1/ A SOTE Biofizikai intézet gyakoriatal kéz6tt szereplé méréshez
illeszkedd, a CT mikddés) elvét szemiéitetd egyszerd modell
ismertetése.

2/ A CT egyes generaciol k6zotti kulonbségek bemutatasa,

3/ Egy harmadik generdcids CT legfontosabb funkcidinak
szimulécidja.

Onatlo munka.
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EINER TAMAS VI. évf. /P S1./

OTE III. sz. Belgydgydszati Klinika

ITOTOXICITASI VIZSGALATOK ENDOTHEL SEJTKULTURAN KEVERT
O0TBSZOVETI BETEGSEGBEN

A kevert kitészbveti betegség (MCTD) t8bh szervet kdro-
it6 autoimmun kdrkép, melynek sajdtos Jellemz8je a kisar-
éridk endothel kdrosoddsa, Vizsgdltuk, vannak-e endothel
ejt ellenes citotoxikus antitestek a betegek szérumdban,
s van-e Osszeflggés az antitestek jelenléte és a szervi
linetei kozott.

A betegek szérumdban levé citotoxikus antitestek komp-
ement jelenlétében kdrositjdk az endothel sejteket. P4rhu-
amosan vizsgdltuk a szérumok limfocita és monocita ellenes
itotoxikus aktivitdsdt is. Endothel sejtekkel kimeritve a
ordbban pozitiv szérumokat, igazoltuk az antitestek endo-
hel sejtre specifikus voltdt.

Az endothel és a monocita ellenes citotoxikus anbites-
ek jelenléte kozOtt szoros Gsszefiiggést taldltunk. Az
ndothel és a monocita ellenes antitestek jelenléte és a
ascularis keringészavarra utald szervi tinetek kézitt
zoros Osszefliggés volt.

Az MCTD-s betegek széruméban el6fordulé endothel és mo-
ocita ellenes citotoxikus antitestek kozotti tsszefiiggés
lapjdn felvetédik, hogy az endothel sejtekkel és a mono-
itdkkal egyardnt reagdld antitestek dllnak a Jjelenség
dtterében. Feltételezhetd, hogy ezen antitestek Jelenléte
eghatdrozd tényezd a betegség kialakulasdban és kimenete-

ében.

Témavezetd: Dr. Bodolay Edit
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PITTNER JANOS /P 52,/
Kiinikat Kisérlet! Kutat6 és I.52. Elettani Intézet )
KLINIKA! ALLAPOTJELZO PONTSZAMOK AL AKULASA SULYOS EGETT

BETEGEKNEL

A Klinikal allapot jelzd pontszémok a betegek aktualis allapotanak
obfektiv jellemzésére szolgdinak. Mindegyik modszer 1ényege, hogy
alapvetd klinikal és laboratériumi paraméterek normalértéktdl vaid
eltéréseét értékell.

Munkank soran 60 sllyos égett beteg klinikai dllapotat kovettok az
altalunk kifejlesztett szamitégépes program segitségével, az APACHE §1
és SAPS pontértékek alapjan. Ezen két mutatd alakutdsat vizsgaltuk a
tle1ok és az elvesztett betegek csoport jaban. Mindkét csoport
pontszémai fokozatosan emelkedtek az égésbetegség elsd hetében
(allapotuk romlott), a t01é16k csoport jaban ezt kovetden a pontértékek
csokkenése, az allapot javulasa volt megfigyeihetd. A meghaltak
pontszémai a harmadik héten tovabb romiottak. A két pontértéket
osszehasoniitva azt talaltuk, hogy az APACHE 11 mutatd érzékenyebben
koveti az égett betegek allapotvaltozasait. Ezt azzal magyarazzuk, hogy
az APACHE 11 hangsdlyozottan értékeli az oxigenizxacids adatokat is,
melyek gyakran romlanak a fellépd tidékarosodasok kavetkeztében.
Onalié munka.

Témavezetd Dr. Szabd Kornél
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BABARCZY EMESE V. oh. /P 53,/
SZO0TE Kérélettani Intézet
KRONIKUS KOKAIN KEZELES HATASA ES BEFOLYASOLASA NEURO-

HIPOFIZIS HORMONOKKAL

Ismételt kokain kezelés magatartdsi hatdsairdl sz616
irodalmi adatok eltérdek. Jelen kisérleteinkben patkdnyok-
ban az ismételt kokain ‘bevitel hatdsat vizsgdltuk a kokain
indukdlta szagldszé magatartés modell jében. Vdlaszt keres-
tink arra, hogy kialakul-e tolerancia a krénikus kokain ke-
zelést kbvetden, s ha igen, akkor ezt a tolerancidt a .neu-
rohipofizis peptidek hogyan befolydsoljdk. Kordbbi adatok
arra utalnak, hogy az oxitocin jelent8s szerepet jdtszik
az Opidt tipusu kdbitdszerek ismételt addsa sordn kialakuld
tolerancia és fliggGség megvdltoztatdsaban.

A peptid és kokain kezeléseket négy napon 4t ismételtiik
és az Otddik napon teszteltik a szagldszo magatartéét. Meg-
allapitottuk, hogy a neurchipofizis hormonoknak dnmagukban
adva szagldszd magatértést indukdld hatdsuk nincsen. A ko-
kain kezelés utdn tolerancia fejléddtt ki. A tolerancia
oxitocinnal gdtolhatd volt, mig az arginin- és lizin vazo-

presszin hatdstalannak bizonyult.

Témavezetbk: Dr. Sarnyai Zoltdn egyetemi gyakornok

Br. Szabd Gyula egyetemi tandrsegéd
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KORCSOK EVA IV. GYH. és MATULAY PETER III. GYH. /P 54./
Szent-Gysrgyl Albert Orvostudomdnyi Egyetem, Elettani Intézete

DEPRESSZIV VAGY ANTIDEPRESSZIV HATASU-E A KRONIKUS STRESSZ?

Kisérleteinkben Gsszehasonlitottuk a kiilonbbzé idétartamu (7, 14
és 28 nap) krdnikus stresszelés okozta kisérletes depressziv vagy
antidepressziv viselkedést, ill. az dllatok morfin érzékenységét
hérom (CFY, OFA és Wistar) patkdnytorzson.

Krénikus stresszorok: akusztikus stressz (120 dB, naponta 2x10
perc); elektromos ldbshock (3.5 mA, naponta 20 perc);
mozgdskorldtozds (szoros drdtketrec, naponta 2x1 éra); hideg
vizben vald usztatds (10 ©C, naponta 2x3.5 perc). Antidepressziv
tesztként a Porsolt (1978) féle immobilizédcids tesztet haszndltuk
(5 perc uszds alatt mozdulatlansdgban  toltott  idé).
Hofdjdalomtesztként a forrd lemez (HP) és farokkirantdsi (TF)
teszteket haszndltuk.

Ugyanaz a stressztipus egyes fajtdkban depressziv, mdsokban
antidepressziv hatdst mutatott. Az OFA patkdnyok a hideg vizben
tortént usztatdsra, a Wistar patkdnyok a mozgdskorldtozdsra
reagdltak legérzékenyebben, a CFY patkdnyok mindkettfre nagyfoku
érzékenységet mutattak. KilonbGz6 kvalitdsu és id@tartamu
stresszorok eltérden vdltoztattdk meg az immobilizdcidban t8ltott
idé  mellett a  morfin analgetikus hatdsdt is. Bizonyos
parhuzamossdgot taldltunk az immobilizdcidban t6ltott idd és az
exogeén opidtra adott vdlasz kozott.

Eredményeink alapjdn feltételezhetjik, hogy a depresszié
kivdltdsdban szerepgt  jdtszhat az endogén dpioid rendszer
megvdltozott mikodése.

Témavezetd: Szikszay Margit
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PERENYT JANOS III.F.OH. /P 55,/
Szent-Bydrgyi Albert Orvostudomdnyi Egyetem, Elettani Intézet

FOGPULPA  FLEKTROMOS INGERLESSEL KIVALTOTT FEBRESZYESI Kiiszip
{ISSZEHASONLITASA LASSU-HULLAMO ES PARADOX ALVASBAN

Elézetesen  beépitett elektroddk  segitségével regiszirdltuk
patkdnyok alvdsdt és megdllapitottuk az ébredésre vezets
fogpulpa-ingerlés elektromos paramétereit. A fogpulpa ingerlését
a metsz6fog pulpdjdba beépitett bipoldris elektrdddval,
négyszogingerek segitségével végeztik. A patkényckat 12-12 &rés
fény-sotét ciklusban tartottuk és a vildgos ciklus elsd érdjaban
végeztik az ingerléseket. Patkdnyok ébrenléte alatt eldzetesen
megdllapitottuk a magatartdsi fdjdalomreakcick kiszobét, amely
0.7 és 2.1 mA kozott vdltozott. Lassu-hulldmi alvds alatt
megdllapitottuk a desynchronizdcids vdlasz és a magatartasi
ébredési vdlasz kivdltdsdhoz szlkséges dramerbsséget, paradox
alvds alatt csak a magatartééi ébredési ingerklszobot jegyeztik
fel. Megdllapitottuk, hogy a lassu-hulldmi alvédsban kisebb
dramerfsség elégseéges a magatartdsi aktivdcidhoz, wint az
ébrenlét folyamdn. Paradox alvdsban volt szikséy a legmagasabb
dramerfsségekre a fogpulpa-ingerlés dltal kivdltott magatartdsi
reakcidhoz. Meghatdroziuk a 12 Ords regisztrdldsi periddusban a
kiilonbgzd alvésstddiumokban eltoltdtt idé  tartamdt és
megdllapitottuk, hogy egy ¢ra alatt percenként ismételt ingerlés
hosszantartd vdltozdsokat okozott szabadon mozgd patkdnyok alvds-

ébrenléti ciklusdban.

Témavezetdk: Kapds Levente
Benedek Gydrgy
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KONDAKOR ISTVAN V. é. /P 56./

POTE flettani Intézet

DIGITALIS "FIR" SZORO ALKALMAZASA BIOLOGIAI JELEK ANALTZISE -
BEN

Az orvosi diagnosztikdban, illetve a kutatdmunkdban a bio-
elektromos jelek kiértékelésénél gyakran gondot okoz a zaj
torzité hatdsa. Ez lehet alacsonyabb frekvencidju -pl. az

50 Hz-es hdldzat zaja, de lehet magasabb frekvencidju,tobb
kHz-es is.

A véges impulzusvélaszu FIR-szlrdk (Finite Impulse Response)
a digitdlis sz0Or6k egy nagy csoportja, melyek haszndlata
tobb szempontbdl kedvez6 a jelfeldolgozdsban. Segitséglikkel
tikéletesen megvaldsithatd a linedris fézismenet. Ez bizto-
sitja ugyanis azt, hogy a jel "csucsai" nem sietnek vagy
késnek a sziirés utdn. A latenciék ilyen értelemben vett 41~
landésdga igen fontos, hiszen pl. idegrendszefi vagy halld-
szervi betegek diagnosztikdjdban mér 0,1-0,2 msec-os elté-
rés is hihds csoportbasoroldst eredményezhet. Segitségiikkel
gyorsan és hatékonyan valdsithatunk meg dsszetett és ugyan-
akkor optimdlis frekvencia-dtvitelt.

Az 4ltalam elkészitett program segitségével tetszdleges pa-
raméterid aluldtereszts, feliildteresztd, sdvzard, sdvateresz-
t6, valamint ezek kombindciéi 411ithatdk eld. A program
FORTRAN nyelven késziilt, haszndlata egyszerl, nem igényli

a digitdlis sz(r6k mélyebb ismeretét. FObb parameéterei: a
jel mintavételi frekvencidjs, a kivdnt sdvok hatédrainak ki-
jelolése, valamint az dtviteli jellemzOk megaddsa (zéré

vagy atereszt8 sdvrél van szd). Az dltalam javasolt linedris
fazisu FIR-szird igen haszndlhatdnak bizonyul EEG, EMG el-
vezetések, illetve kivédltott potencidlok (BERA,CERA,VEP,SEP)

elészirdsére a kiilonbdz6 klasszifikdld el jdrdsok sordn.

TEMAVEZET(: Czoptf Jénos
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BENYO ZOLTAN és KOVECS KALMAN 1V. AOK /P 57,/

Klinikat Kisérleti Kutatd és il.sz. Elettani Intézet

ENDORFINOK SZEREPE AZ AGY! EREK SZENDIOXID IRANT! ERZEKENYSEGENEK
SZABALYOZASABAN

Kisérleti adatok bizonyit jak, hogy az endorfinok kulcserepet
Jatszanak az agy! vérdramias autoregulacio Jat biztosité mechanizmusok-
ban. Nem talaltunk viszont irodalmi kozlést arra vonatkozoan, milyen
hat4sa van az endogén oplatoknak az agyi erek CO2-érzékenységére,
pedig ez a paraméter az agy! keringésregulacio egyik legfontosabb
szabalyozé tényez6je. Kisérleteinkben altatott, lélegeztetett macskakon
vizsgaltuk milyen hatasa van az endogén opiat-rendszer bénitasanak az
agyt erek regionalis széndioxid érzékenységére? A regionalis agyt
véraramias kilonboz6 artérias pCO-értékek melletti meghatérozasat
kovetden (H2-gaz clearance modszer) | mg/kg naloxon 1.v. addsaval
bénitottuk az endogén opiat rendszer mukodését, ma jd a beavatkozast
megismételtuk. A pCO2 figgvényében feltintetett aramidsertékek alapjan
szamitogép segitségével linedris regressziot szamitottunk és ’
meghataroztuk az dramlasértékekre legjobban i1leszkedd egyenesek
meredekségét.

Eredményeink szerint az endorfin-rendszer bénitasa a kilonboz6
agy! regiok erefnek CO-szenzitivitasat eltérden befolydsolta mig a
fehér allomany ereiben a CO2-¢rzékenység nem valtozott, a parietalis
agykereg széndioxid iranti érzékenységét az endogén opiat-rendszer
bénitasa szignifikansan csokkentette.

Oné1lé munka.
Témavezetl Dr. Sandor Péter
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NYARFAS GEZA Iv. é. /P 58./
POTE I. sz. Belgydgydszati Klinika
ISCHAEMIAS SZIVBETEGEK ERGOMETRIAS VIZSGALATA

Bruce 4ltal kodolgozott és kerékpdrergométerre adaptdalt maxi-
mdlis, tdbblépcs6s tinethatdrolt ergometrids médszerrel egssz-
séges hallgatdkat (95 £3) és ischaemids szivbetegeket (253 £5)
vizsgdltam. A szivhetegek alapvetfen 2 csoportot alkottak:
coronaria szivbetegek, virusos eredet( cardiomyopathids ese-
tek. Valamennyiiik nyugalmi fizikdlis vizsgdlaton esett 4t,
ennek sordn diagnosztikus EKG felvétel késziilt.

A betegek adatait (azonositd, somatometrids adatok, nyugalmi vérnyo-
mds 6s szivfrequentia) és a terhelds alatti méréseket (szivirekven-
cia, vérnyomds, megszakitdsi okok) C-64 személyl szamitdgép segit-
ségével adatbdzisban rdgzitettem. Az adatbdzis kezeld prog-
ram segitségével szdrmaztatott adatokk(bechLtoxigéﬂbgyasztés,
éUﬁképességi paraméterek) is szdmithatok voltak, melyeket a pri-
mer adatokkal egylitt tdroltam.

Nem végeztem el a terhelést azokndl, akik manifestan decom-
pensaltak voltak, vérnyomdsuk magas volt (>160/100 Hgwn), nyu-
galomban tachycardak (>120/min) voltak ill. nyugalmi EKG fel-
vételiikonk veszélyes ritmuszavar volt jelen.

Megszakitottuk a terhelést veszélyes ritmuszavarok, kritikus
vérnyomdsemelkedés (»230/120), anginds panasz, dyspnoe balkam-
rai gyengeség jeleinek kialakuldsakor. A terhelés fiziolégi-
ai végpontjdnak a korcsoportos maximdlis szivfrequentia kor-
zetében kialakult gyengeségérzést tekintettiik.A mért és szdr-
maztatott paramétereket egészséges és betegek ill. utdbbin
beliil jellegzetes hetegcsoportok bontdsban tdrgyalom.
Kovetkeztetések:

- az ergometria klinikai korilmények kézott 1s hasznos esz-
kéz a betegség valamint a kidvetkezményesen kialakult egész-
ségromlds mértékének leirédsdra,

- hasznos az ischaemids szivbetegségek egyes csoportjainak
(coronaria szivbetegek - cardiomyopathia) elkiiloénitésében,

- az 4l1d6képességi paraméterek és reakcidkinetika alkalmazd-

sdval munkaalkalmassdgi kérdések elddntésehez, gydgyszerha-

e,

tdsok értékeléséhez kaphatunk segitéseget. g

TEMAVEZETO: Dr. Mezey Béla
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BRAZDA EDDGAR AOK V. JE 59./

SOTE Elettani Intézet

BIFUNKCIONALIS SULFHIDRIL REAGENSEK: A MITOKONDRIALIS FOSZFAT
TRANSZPORT PROTEIN UJ GATLOSZERE!

A mitokondriumok belst membranjéban toldihatd foszfét
transzport protein (PTP) az ATP szintézishez s20kséges anorganikus
foszfat bejutdsat biztositja a matrixtérbe. A PTP funkciondlis
szemponibol fontes helyen ciszteint tartalmaz 6s polipeptidiénconként
egy molekula SH reag enst képes megkotni. A karrier funkciondlis egyséqge
viszont k&t SH csoportot tartalmaz. Ezek alapjn felmerdl annak a
lehetdsege, hogy a PTP 8 membranban két, esetleg tébb azonos
alegységbdl tevodik Gssze. Ha 8z izolait PTP preparatumban kereszikatd
szerek hatdséra magasabb molekulatomegil komponensek jelennek meg, az
& fehérje ol igomér szerkezetére utalhat. Ezért kezdtik vizsgéing
bifunkeionalis SH reagensek hatést patkény majabal izolalt
mitokondriumon.

Megdllapitottuk, hogy azonos kériitmények kizott a foszfétfelvétsl
30%-0s gatidsat a p-pheniléndimatelmid (p-PDM) 55 uM koncentractdban,
mig a monofunkciondlis n-etilmaleimid (NEM) 160 uM koncentrécidban
hozza 1étre. A reagéld SH caoportok érzékenysége p-PDM irant jelentdsen
véltozik @ mitokondrium belsé pH-janak figgvényében: o oH csikkenések
kb. 1 egységgel az 50%-os gétidshoz szlkséges p-PDM kancentraciod
55 uM-ro1 90 uM-ra niveli, Reverzibilis §H reagens kivedi mind & p-PDM
mind a NEM hatédsat,

Az elvegzett vizsgélatok alapjén velészinileg s p-PDM ugyanazzel
8z SH csoporttal reagal, mint amelyikkel 8 korabban alkalmazott
gatldszerek (NEM, mersalyl).

Témavezetd: Dr. Ligeti Erzsébet
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FURIN KRISZTINA GYOK TV, /E 60./
SOTE, ELTE, Szervetlen és Analitikai Kémial Tanszék
SZIMPATOMIMET IKUS HATASU GYOGYSZERVEGYOLETEK VISELKEDESE

0SZCILLALO KEMIAI REAKCIOKBAN

Az oszcilalg kémiai reakeiok vizegalata a kemial kinetikaf
kutatésok eqyik legjelentisebb teriletévé valt napjainkban, mivel
viszonylag eguszerl kémiai rendszersk tanulményozéasa alapjan az
onszabalyozd rendszerek mikiodasének olyen alapvetd torvenyszeriiségei
tarhatok fel, amelyek érényesek tehetnek a biokémiat es blologiat
rendszerekre is.

TDK munkam sorén olyan gyogyszervegyiieteket kerestem, amslyek
oszcilbio kémiai reskcidbe vihetdk és kémiai szerkezetik lehetdséget ad
a szerkezet és 0szciNg10 viselkeddsmod kozotti tsszefiigges
tanulményozasara. Az ilyen tipusi vegylletek korében 16bb olyan uj
jelanséget figyeltam meg, amelyet 2ért kémiai rendszerakben még nem
irtak 1e {gerjeszthetdség, bistebilitas) és amely az dnszabélyozd
rendszereknek fs fontos tulajdonséga.

Temavezetd: Dr. Varga Margit




RIBA PAL V. AOK /E 61./
l.sz. Kémiai-Biokémiai Intézet
A NADPH ELLATAS SZEREPE AZ ACETONBOL TORTENO GLUKONEOGENEZISBEN

Az acetont hossz( ideig a vizelettel és a légzéssel kiurild
végterméknek tartotték. Radioaktiv acetonnal végzett in vivo
kisérietekben izotGp beépulést észleliek glikogénbe, 1aktatba és
glikézba, amibd) arra kovetkeztettek, hogy az aceton glikoneogenezis
prekurzor. Az acetonbdl torténd glikoneogenezishez azonban két, NADPH-t
igény16 monoxigenaz altal katalizalt 1epés is szikséges, ugyanakkor
ismeretes, hogy a monooxigenazok NADPH elldtasa éppen a
glikoneogenezis terhére torténik. Megvizsgaltuk az aceton esetleges
toxikus hatdsat izolalt hepatocitakon. Az aceton még 20 mM
koncentrécidban sem gétolta izolalt hepatocitak fehérjeszintézisét
(14c-valin inkorporacié fehérjébe). Kisérleteimben az acetonbdl torténd
netto glikoztermeleést vizsgaltam éhez6 egerekb6l izolalt majsejteken
Aceton adasa esetén a giikoztermelés emelkedését nem tapasztaitam.
Metilglioxal (amely az acetonbdl torténd glikoneogenezis soran a
monooxigenazok altal katalizalt reakciok utén keletkez6 intermedier) i1l
alanin, mint glikoneogenezis szubszirat adasa gsetén viszont a
glikoztermelés fokozddott. Alanin jelenttében aceton addsa tovabb
nivelte a nett6 glikoztermelést alacsony alanin koncentraciok esetében,
amibdl arra kovetkeztetink, hogy megfeleld glikoneogenezis ~ NADPH
ellatas - esetén az aceton alternativ glikoneogenezis szubsztrat.

Az dllatmitétek kivételével a kisérleteket onalloan végeztem.
Témavezetd Kalapos Mikios és Mandl Jozsef




ERDOS ATILA VI. OH. /E 62./
Szent-Gydrgyi Albert Orvostudomdnyi Egyetem, Elettani Intézet

HAROM KULUNBOZO ANTIDEPRESSZANSNAK A PATKANYOK ALVAS-EBRENLETI
AKTIVITASARA KIFEJTETT HATASA

Régéta ismert tény, hogy az endogén depresszidban szenveds
betegek Jjellegzetes alvdszavarainak a rendezésével, magédnak a
depresszidnak a tlnetei is jelentSsen mérsékelhetdek, vagy meg is
sziintethetbek. Mindez ahhoz a feltételezédshez vezetett, hogy a
betegség és a kisérd alvdszavarok kozos eredetre vezethettek
vissza, s6t egyesek szerint a betegség kialakuldsdnak az oka
taldn éppen az alvds-ébrenléti aktivitds zavaraiban keresends.

Intézetinkben ezért is tartjuk fontosnak, hogy kiilonbbzé
antidepresszdnsoknak az alvdsra kifejtett hatdsait krénikus
kisérletben vizsgdl juk.

Jelen kisérleteinkben a Noradrenalin (NA) és a Dopamin (DA)
djrafelvételét gdtlé Nomifensinnek, a szelektiven a ktzponti
idegrendszer szerotoninerg (5-HT) rendszereire hatd Trazodonnak,
6s a cAMP szintet nidvel6 Rolipramnak - a klinikumban mir bevdllt
antidepresszdnsoknak - az alvds-ébrenléti aktivitdsra kifejtett
hatdsait vizsgdltuk patkényban,

Az dllatokat 5 napig naponta kétszer fizioldgids sgval,

majd pedig 11 napig a szerek kiilonbozé dézisaival kezeltik. Az

értékelést EEG és az ebb8l szdmitott tel jesitménysiriség spektrum
segitségével végeztiik.

A Trazodon és a Nomifensin kis dézisa elsBsorban a NREM
alvdsban elt61t6tt idét fokoztdk, a Rolipram pedig a REM alvast
gdtolta és nagy dézisban az ugyancsak nagy dézisd Nomifensinhez
hasonldan novelte az ébrenlétben eltsltott idst.

Témavezet6: Lelkes Zoltdn




HORVATH BALAZS V. GH. JE 63./
Szent-Gybdrgyl Albert Drvostuddményi Egyetem, Elettani Intézet

DOPAMIN  AUTORECEPTOR ~ ANTAGONISTAK  HATASA SUBSTANTIA NIGRA
LEZIONALT PATKANYOKRA

A kﬁzelmdltban elddllitott, elstdlegesen DA autoreceptor
antagonista (+)UH-232 és (+)AJ-76 hatdsdt vizsgdltuk unilaterdlis
substantia nigra-léziondlt patkédnyok magatartdsdra, és néztik
ezen 4dllatokban az in vive dopamin receptor kdtéddst. Fgbb
eredményeink:

a, Egyik szer sem okozott szignifikéns rotdcidt.

b, Mindkét anyag antagonizdlta az apomorphin  indukalta
kontralaterdlis forgdst, s a tipusos kétcsdcsd gorbét egycsdcsiva
vdltoztattdk, ami arra utal, hogy kotGdtek a denervdcicval
szuperszenzitivvé tett postsynaptikus receptorokon.

¢, Utdbbit tdwmasztja ald, hogy mindkét szer leszoritotta a
kotédési helyekr6l az agonista DP-5,6-ADTN~t a denervalt és az
innervdlt oldalon  egyardant. A (+)UH-232 e tekintetben
szignifikdnsan kisebb hatdsinak bizonyult a léziondlt oldalon az
intakthoz képest. A (+)AJ-76 hatdsa nem kilonbozott a két
oldalon.

Az az egyre inkdbb nyilvdnvald tény, hogy a megvaltozott
érzékenységi receptorok farmakoldgiailag eltérnek a
normoszenzitivektfl, valamint az, hogy feltehetSen szdmos
psychidtriai kdrkép hétterében ez a vdltozds hizédik meg, felveti
a lehet8ségét és sziikségességét (j tipusd, csak ezen receptorokon
haté agonista vagy antagonista gydgyszerek kifejlesztésének.

Témavezets: Dr. Hajds Mihdly
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DIOSZEGHY CSABA 65 WIEDERSCHITZ JOZSEF 111. AOK JE 64./
Klinikai Kisérleti Kutatd és 11.sz. £lettani Intézet

EGY CALCIUM ANTAGONISTA, AZ S-EMOPAMIL HATASA AZ ANOXIARA
BEKOVETKEZO EEG VALTOZASOKRA ‘

A nemzetkzt irodalomban egyre LobD szerepel arrél, hogy a
kalciumantagonistak kilnbozo patholdgias allapotokban ( hypoxia,
tschaemia ) szoveti véddhatast gyakorolnak. Mivel az agyszivet az egyik
legérzékenyebb szbvet ezen értalmakkal szemben, célszerinek latszott
megvizsgaini az S-EMOPAMIL hatésat hypoxiaban, mert ez az anyag &t tud
jutni a vér-agy gaton. Kisérleteinkben ezen anyag agy! vérkeringésre és a
hypoxia hataséra bekovetekez6 EEG eltiinés idejére gyakoroit hatésat
kivantuk megvizsgaini. :

Kisérietetnket 20 db. Nembut4llal altatott, Flaxedtllel immobitizalt,
mesterségesen lélegeztetett macskan végeztik. Kipreparaltuk az artéria és
véna femoralist és az artéria lingualist. Parietalisan, a sutura sagitialisto!
kb. | mm-re a koponyacsontba ablakot Uitettink, amelyen keresztil a
fluoro- reflektometriss méréseket végeztik. Regisztraltuk az EEG-L
parietalis elvezetésben. A hypoxiat N2 10% CO2 géz 2 perces
belélegeztetésével hoztuk létre. Az S-Emopamil kezelést 0.5 mg/kg
dbzisban iv. adtuk be. - (

Vizsgalataink szerint a kontrol csoportban anoxia alatt az EEG atlag
86 sec. alatt tint el. Az anoxia utan az EEG atlag 100 sec mulva tért vissza,
Korrelaciot talaltunk az EEG eltinési ide je és az artérids pOp kozOtl. Eddigi
kisérleteink soran a kontroll és SEMOPAMIL kezelés utdni reakcidk kbzbtt
szignifikans kiionbség volt,melyben az S-Emopamil védfhataséra k=
vetkeztethetink az agyi hipoxiaval szemben.

A kisdrleteket és kiértékelésiket a szerzdk maguk végeztek.
Témavezetk: Dr. Pék Lasz16 és Dr. Pal Mikids




BERKE TAMAS TV. é., GALAMBOS CSABA III. &. /E 65./
POTE Kézponti Klinikai Kémiai Laboratdérium
A K ES Na IONOK MOBILITASA PATKANY THYMUS LYMPHOCYTAKBAN

Kisérleteinkben Kétféle lymphocytapreparédtum iontartalmanak
vdltozdsait vizsgdltuk.

I. Az Allfrey és mtsai 4ltal kidolgozott 0.25 M szachardzban
izoldlt tisztitatlan lymphocyta magfrakcid K és Na mentes
mediumban t8bb 6ra utédn is jelentés mennyiségii K iont képes
megtartani. Ugyanakkor Na ionjait gyorsan elveszti.

IT. A szintén izotonids szachardz oldatban szuszpenddlt, nem
homogenizdlt lymphocytdkat parhuzamba 411{tva a homogenizg-
léds utdn nyert magfrakcidval, hasonlé viselkedést mutatnak
az ionvdltozdsaikat tekintve. Az intracellulédris K koncent-
rdacid alig csokken, ugyanakkor a Na ion a homogenizdlt min-
tdban tapasztalt csikkenést mutatta. Az ionmentes szachargz
oldathdl dttéve a sejteket K és Na tartalmu mediumokba azt
tapasztaltuk, hogy a K ion kis mérteékben kéveti a kirnyezet
ionvdltozdsait, mig a Na ion sokkal nagyobb mobilitdst mu-
tat. .

Megfigyelésink, miszerint a homogenizdldssal kiterjedten ron-
csolt felszind, és a kizdrdlag inkubdlds mellett épebben ma-
radt lymphocytdkban a K és Na ion mobilitésa hasonld, arra
utal, hogy a sejtfelszin nmagdban nem tehetd feleldssé a K

és Na ionok megoszlédséanak szabdlyozdsdért.

TEMAVEZETO: Dr. Kellermayer Miklds, Ur. Bogner Péter




SZIRMAI LASZLO, KOMJATI KATALIN és SANDOR NORBERT VI. AOK /E 66./

Klinikai Kisérleti Kutaté és 1.5z Elettani Intézet
AZ ENDOGEN OPIAT-RENDSZER BENITASANAK HATASA AZ AGY REGIONALIS
VERARAMLASARA VERZESES SHOCKBAN

Az utbbbi évek kutatésal arra utalnak, hogy az endogén opiat-
rendszer jelentds szerepet jatszik a shock pathomechanizmusaban, Mas
adatok szerint az endorfinek a kozponti idegrendszer véraramlas
szabalyozasanak is kulcsfontossagl tényezfl. Altatott, 16legeztetett
macskakon végzett kisérleteinkben ezért azt vizsgaltuk milyen hatéssal
van-az agyi véraramlasra vérzéses shock allapotaban az endogén opiat-
rendszer mukodésének specifikus bénitasa? A shock 1étrehozasa céljabdl
az aliatok artérias nyomésat 120 percre 60 Hgmm-re csokkentettik,
majd a teljes levett vérmennyiséget retranszfundaituk. A hypotensio 60.
percében az allatok egytk csoportja 10 ng/kg naloxont, a masik (kontroil)
csoport ja csak vehiculumot kapott, intracerebroventricularisan. Az
anyagbeadasokat megeldzden és azt kovetben tobb izben meghataroztuk a
nylltveld szoveti véraramiasat (Ho-géz clearance médszer).

Eredményeink szerint 1/ a vehiculummal vall kezeiés a kontroll
csoport allatainak nydltveldi véraramiasat nem befolyasolta. Naloxon
adaséra viszont a ny(itveld vérdramiasa - mely a kilnduldsi

0.43 ml/g/perc értékrd! véreztetés hatésdra 0.18 mi/g/percre csokkent
- szignifikansan fokozédott (0.37 ml/g/perc és ellentétben a kontroll
allatokkal, a retranszfuzidt kovetden visszatért a véreztetés elbtti
szintre. 2/ A kontroll 9 411atb6l S nem érte meg a retranszfuzié uténi 10.
percet, mig a 7 naloxonnal kezelt allat kozul valamennyi tlélte ezt az
idoszakot.

Teljesen 6nalldé munka.
Témavezetd Dr. Sandor Péter




¢YORI ANTKO, NEMETH SZILVIA védéndk JE 67./

OTE Bid. Péiskolai Kar, Alapozé Pdrgyak Oktatdi Csoport: ..
Budapest

NITRAT OKOZTA METHEMOGLOBINEMIA VIZSGALATA TERHES PATKS -
NYOKBAN

Irodalmi adatokbdl, valamint sajdt korsdbbi kisérleteink
eredményeibdl tudjuk, hogy a nitrdt tartalmu ivévizet
fogyasztott terhes patkdnyok utdédaiban jelentls szenzo-
ro-motoros miiksdési zavarokat taldini. Peltételezhetd,
hogy a zavarok oka a nitrdt, nitrit okozta szdveti hipoxe=
ia amely az intrauterin fej18d8 kbzponti ideégrendszert
kdrositja. A feltételezds igazoldsa célj4bsl terhes pat-
kdnyok egyik csoportjdban a megtermékenyiilést6l 15 napon
dt 2,4 nM KNO3 at tartalmazd, a mdsik csoport jéiban nitrdt—
mentes ivdévizet adbtunk és mértilk az dllatok vérének methe=~
moglobin koncentrdcidjdt. Bgy mdsik, nem terhes £1latcsow
portot is a fentiekkel azonos mennyiségil nitrdtot tartale
mazdé vizzel itattunk, .

Azokban az dllatokban, amelyek nitrdt tartalmu ivévizet
fogyasztottak, terhességiiktsl filiggetleniil jelent8s met-
hemoglobin koncentrdcid nbvekedést taldltunk, A noveke-
dés & terhesség harmadik napjdn érte el maximumdt, majd
fokozatosan lecsdkkent, A terhes, illetve mnen terhes, de
nitrdtos vizet fogyasztottak vérében a methemoglobin kone
centrdcid jelentdsen magasabb volt a terhesekben, a nem
terhesekéhes képest, A legnagyobb kildnbséget az itatds
/illetve terhessdg/ harmadik napjdn taldltuk a két cso-
portban. A nitrdtmentes vizet fogyasztott terhes 41latok-
ban methemoglobindémia nem fordult eld.

A methemoglobin szint emelkedése, idépontjdt tekintve
egybeesik azzal az id6szakkal, amikor a patkdnyembrid
kozponti idegrendszere fejldik., Ezért lehetségesnek tart-
Juk, hogy a nitrdttal terhelt anyadllatok utdédaiban negfi e
gyelt szenzoro~motoros zavarok oka a methemoglobindmig-—
val jdrd dtmeneti hipoxia, ]
Megfigyeléseinket humdn patoldgiai szempontbdl is figye=
lemreméltdnak tartjuk, mivel a nitrdttal kontamindlt te-
riileten 616 korai terhességben 16v6k mem ismerve terheg- .
ségliket nitrdtos vizet fogyasztva magzataikat veszdlyeztetik,

TEMAVEZETO: Dr, Ormai S4ndor 108




RACZ ATTILA V. AOK /E 68./

Blofizikal Intézet és il.5z. Belklinika

A HIDROGEN-PEROXID ALTAL LETREHOZOTT NUKLEOPROTEID KAROSODAS
VIZSGALATA T7-BAKTERIOF AG MODELLRENDSZERBEN

A szabad-gyokok szerepe ma mar t6bb patoldgial folyamatban
ismeretes, tobbek kozott genotoxikus hatdssal is rendelkeznel.
Kisérieteink célja az voit, hogy egy olyan modellt hozzunk 1étre, amelyen
o1 vizsgéihaté a szabad-gyokok hatdsa a nukieoproteidek stabilitasara,
Szabad-gyokot hidrogén-perexiddal hoztunk 16tre, nuileoproteldként T7-
bakteriofagot hasznaltunk. A sérulést szerkezeti szinten optikai melting
méréssel, bioldgial szinten a bakteriofag fertdzdkepességének
vizsgalatéval hatdroztuk meg. Gyokfogoként Silibilint alkalmaztunk. Azt
tapasztaltuk, hogy hidrogén-peroxid jelenlétében a fehér ek
denaturacidja, a DNS letekeredése, a random-coll allapot felvétele a
kontrollhoz képest alacsonyabb, a DNS ket szalanak szétvalisa
valtozatian homérsekleten megy vegbe. Egylk fazisdimenet esetén sem
tapasztaltunk kooperativitas valitozast. Mindebbs! arra
kavetkeztethetink, hogy a hdrogénrperoxid elsdserban nem a
nukleinsavra kifejtett oxidativ hatésa révén, hanem a fehér jestrukiora
megvaltozasan keresztul 111 a DNS térszerkezetének modositasaval fejii
ki hatdsat.

Tetjesen onallé munka.
Témavezetd Dr. Téth Katalin és Dr. Vereczkey Andras
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PANYI GYGRGY és VEREB GYORGY /E 69./
DOTEBiofizikai Intézet

QUIN-2 ES INDO-1 FELHASZNALASA CYCLOSPORIN A KEZELT
LIMFOCITAK INTRACELLULARIS SZABAD KALCIUM TARTALMANAK
MEGHATAROZASARA

A kalcium - mint mdsodik hirvivé - szerepének tiszt4-
zédsadhoz elengedhetetlen az intracelluldris szabad
kalcium szint mérése. Ennek egyik formdja a fluoresz-
kd1ld kalciumkdto keldtorok alkalmazdsa.

Jelen kisérleteinkben a QUIN-2 és INDO-1 EGTA~analdg
festékeket alkalmaztuk. A sejtek életképességeének
megbrzésére és a festékfelvétel optimalizdldsdra mod-
szert dllitottunk be. Ismerve a két festék kilonbozd
fluoreszcencids tulajdonsdgait és a méréshez sziikséges
intracelluldris koncentrdcidit, feltételeztiik, hogy a
QUIN-2 ~ vel végzett mérések érzékenysége a gyors,
tranziens vdltozdsok detektdldsdndl elmarad az INDO-1-
gyel végzett méréseké mogott.

Humdén B (P3HR 1) és T (HUT 78) limfoblasztoid sejt~
vonalakon végzett kisérleteink a fenti feltevést iga-
zoltédk: a Cyclosporin A d4ltal a B limfocitdkban okozott
tranziens kalcium koncentrdcid novekedést csak INDO-1-
gyel tudtuk kimutatni.

Témavezeték: Prof. Dr. Damjanovich Sdndor
Dr. Baldzs Margit
Dr. Matkd Jénos




VEREB GYORGY és PANYI GYORGY JE 70./
DOTE Biofizikai Intézet

CYCLOSPORIN A HATASA LIMFOCITAK KALCIUM HOMEOSZTAZISARA

Az els8sorban helper T sejteket gatlé immunszup-
ressziv gydgyszerként haszndlt Cyclosporin A (CsA) hatds-
mechanizmusa a sok erre irdnyuld vizsgdlat ellenére midig
is tisztdzatlan kérdés. Tekintettel a kalcium k¥zponti
szerepére a sejtek anyagcseréjének és proliferdcidéjdnak
szabdlyozdsdban, kisérleteinkben a CsA 4ltal az intracel -
luldris szabad kalcium koncentrdcidra kifejtett, eddig
még kevéssé tanulmdnyozott korai hatdsokat vizsgdltuk.,

CsA%farmakolégiai dézisdnak 1-10 - szeresével ke—
zeltilink humdn P3HR-1 jeld B és HUT-78 jeld T limfoblasz-—
toid sejteket valamint BALB/c egér timocitdkat. Az ic.
kalcium meghatdrozdsat QUIN-2 €s az anndl eldnybsebbnek
bizonyuld INDO~1 fluoreszcens kelatorokkal végeztiik.

Megdllapitottuk, hogy a CsA mind B, mind T limfo~
citdkon az ic. kalcium szint gyors, tranziens, dézisfiiggé
ndvekedését okozza, amit a fesziiltségfiiggsd k' 4s a ca*?t
csatorndk blokkoldsa nem gédtol, viszont extracelluldrisan
adott 10 mM EGTA igen. CsA ismételt addsdra a kalcium
tranziens djra kivdlthatd és a nyugalmi szinthez képest
egyre magasabban ér el egyensdlyi helyzetet.

Mindezek arra engednek ﬁﬁvetkeztetni, hogy a CsA

sajdt jonofor hatdssal rendelkezhet.
Témavezet8k: Prof. Dr. Damjanovich Sindor

Dr. Baldzs Margit

Dr. Matké Jdnos
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ACS GEZA IV.é. JE T1./

DOTE Kozegészségtani és Jdrvdnytani Intézet
TETRADEKANOIL FORBOL ACETAT /TPA/ HATASA EGYES GLIKOLI-
TIKUS ENZIMEK AKTIVITASARA HL-60 ES U-937 SEJTVONALAKBAN

Ismert, hogy TPA és Konkanavalin A /ConA/ kezelés ha-
tdsdra a limfocitdkban megnd a glikolitikus enzimek akti-
vitdsa. Ez azzal magyardzhatd, hogy TPA és ConA hatdséra
a limfocitdk proliferdlnak, é5 a glikolitikus enzimek fo-
kozott aktivitdsa a proliferdld szdvetekre jellemzd.

Ismert az is, hogy vannak olyan sejtvonalak, melyekben
a TPA nem idéz eld proliferdciodot, ellenkez6leg, a szapo-
rodédst ledllitja, és a sejteket differencidldddsra kész-
teti.

Felmeril a kérdés, hogy differencidlddd sejtekben a
TPA hatdsdra hogyan vdltozik a glikolitikus enzimek akti-
vitédsa.

Kisérleteinkben HL-60 és U-937 sejteket TPA kiilonb&z®
koncentrdcidival, illetve kiilonbtz6 tumor promoter aktivi-
tdssal rendelkez6 forbol észter szdrmazékokkal kezeltik.
A piruvét kindz és a laktét dehidrogendz enzimek aktivi-
tdsdt kovettilk nyomon a kezelést kovetden killonbdzd i1d6-
pontokban 72 odrdn &t.

Megdllapitottuk, hogy TPA kezelés hatdsdra az enzimek
aktivitdsa cstkken. A TPA-nak ez a hatdsa ddézis-fliggbnek
bizonyult. A kiilénboz6 tumor promoter aktivitdssal rendel-
kez6 forbol észter szdrmazékok enzimaktivitdsra gyakorolt

hatdsa ardnyos volt a promoter aktivitdsuk mértékével.

Témavezet6: Dr. Bojdn Ferenc




HENICS TAMAS v, 6. JE 72,/

POTE Kozponti Klinikai Kémiai Laboratérium

EMBERI VERSZERIUMBGOL IZOLALT 50 000 D-NAL KISEBB MOLEKUL A-
SULYU FEHERIEK HATASANAK VIZSGALATA SZOVETTENYESZETEKEN

Vizsgdlatainkhoz humdan embriondlis fibroblaszt (HEF) és hu-
mdn epidermoid daganatos (HEp-2) szdvetkultdrdk 2-3 napos
monolayer tenyészeteit haszndltuk. A kismolekulasllyl fehér-
Jéket gylGjtott human szérumbdl ultraszoréssel (50 000 D-n4l
elvdgsd Centriflo membran) izoldltuk. A kisérletek sordn a
szovettenyészetekhez emelkedd mennyiségben és kiilénbozd inku-
bdcids idfikkel adtunk ultraszirleteket. A kezelés utdn a
sejieket a cytoskeletdlis struktirdk feltiintetésére alkalmas
Coomassie festéssel festettilk. Eredményeink azt mutattsdk,
hogy a kismolekulastlyd fehérjék jelenléte a tdpoldathan dé-
zistdl fiiggben a cytoskeleton dltalunk "vakuolizdcidjdnak"
nevezett dtrendezidését okozta. A legkifejezettebb hatédst a

3 dréds inkubdcids id6 esetéhen 1dttuk.

Kaszkdd molekulasziirést végezve (1 000 - 50 000 D tartomdny-
ban) megdllapitottuk, hogy a vakuolizdcidért felelds kompo-
nens nagy valdsziniséggel a 30 D00 D-ndl nagyobb tartomdny-
ban van. Jelentds kiilonbséget taldltunk a normdl és a daga-
natos sejtek kiozt: kifejezett hatédst a daganatos kultirdk

esetében tapasztaltunk.

TEMAVEZETO: Dr. Készegi Tamds




LUCZA! ANDREA és TREUER TAMAS AOK IV, JE 73./
SOTE, Elettani intézet

IZOLALT SZIV-MITOKONDRIUMOK MATRIX SZABAD Ca KONCENTRACIGJANAK

MERESE FLUORESZCENS FESTEKEK (QUIN2, FURA2) SEGITSEGEVEL

A magasabb rend( £181ények mitokondriumaiban a Coe felvételi uton
kiviil kétréle Ca leaddsi mechanizmus taldlhatd. Az utdbbi években
kimutattak, hagy a mitokondrialis Ca felvétel nem, vagy alig mikodik a
nyugalmi citolazmatikus Ca2+-nél (100-200 nM). A Ca transzport
rendszerek masik lehatséges szerepe a métrix Ca koncentréciojanak
szabélyozasa. l{mitokondrium belst terében harom olyan enzim taldlhato,
amely Ca-mal aktivalhatd és ezek mikédési sebessége meghatarozza sz
oxidativ anyagcsere intenzitését. Amennyiben a matrix fiziologiés szabed
Ca koncentracidjanak & dehidrogendzok érzékenységi tartoményahan
mozog gy lehetdség nyilik ezen enzimakiivitas in vive szabalyozasara.

Kisérleteinket Ca szenzitiv fluoreszcens festékeket, a fura2-t ill.
quin2-t sikerilt bejuttatni az izolalt szivmitokondrium belss terebe. Ca
érzékeny elektrodaval mértik a mitokondridlis Ca felvételt és ezzel
parhuzamosan a matrix szabad Ca szintjét a bejuttatott festék
fluoreszcenciaja segitségével. Kimutattuk, hogy az in vivo kdrillmények
kdzbtt mérhetd Ca tartalom ingadozasok a métrix szabad Ca szintjét 60~
1000 nM kozdtt valtoztat jak. Ez egybeesik e dehidrogendzok aktivalodasi
tartomanyaval.

Temavezetdk: Dr. Lukacs Gergely és Dr. Kapus Andras




SZEMES LASZLG VI. é. JE T4./ .

POTE Elettani Intézet

KULONBOZO HIPPOKAMPALTS SEJTSZAMMAL RENDELKEZG PATKANYTORZSEK
TERBELI TAJEKOZODASANAK GSSZEHASONLITASA

Kordbbi vizsgdlataink azt mutattdk, hogy az intézetinkben
haszndlt CFY és Long-Evans patkdnytiérzsek hippokampuszai k-
z0tt lényeges struktdrdlis kiilonbség van. Nevezetesen a gyrus
dentatus szemcsesejtjeinek szdma a CFY torzsben mésfélszer
tobb, mint a Long-Evans térzsben taldlt érték. A kildnbség
genetikus és a sziiletés utdni els6 hdnapban kialakul.

Jelen kisérleteinkben azt kivéntuk kideriteni, hogy e struk-
turdlis kiilonbségnek van-e az 4llatok magatartdsdban regiszt-
rélhaté kovetkezménye.

Mivel a téri informdcidk feldolgozdsdban jelentés szerepet
Jédtszik az dllatok hippokampusza, ezért nyolckaru labirintus-
ban és a Moris-féle vizilabirintusban az 4llatok téri tdjéko-
z6ddsdt vizsgdltam. A két kiilénbbz6 tdérzshdz tartozd, egyidés,
fiatal, felndtt patkdnyos viselkedése kdzott szignifikéns kii-
lonbséget nem taldltam. Ugyanakkor azonban a CFY térzsdn be-
1ul az egyes dllatok kdzgtti kiilonbség igen nagy volt, szem-
ben a long-Evans t@rzzsel, amely e vizsgdlatban homogénnek
bizonyult.

Kisérleteink eredményei arra utalnak,hogy a két torzs kozitt
markdns kiildnbség nincs a tdjékozdddsi magatartdsban. Az
eredmények magyardzatdt azonban jelent6sen befolydsolja a

CFY t6rzstn belili nagy szdérds. Ennek okdt egyenlére nem is-
mer jlk.

Tovdbbi kisérleteinkben, (jabb magatartdsi tesztekkel és szi-
vettani vizsgdlatokkal kivdnjuk kideriteni a CFY tdrzsén
beliili szdrds okét.”Célunk annak meghatdrozdsa is, hogy a két
térzs hippokampusza kizdtt van-e egyéb strukturdlis kiildnbség.

,

TEMAVEZETO: Dr. Seress Ld&szl6




SANDOR PETER VI. é., HAINAL ANDRAS VI. é. JE 75,/
POTE Elettani Intézet

A LATERALTS HYPOTHALAMUS MIKROIONTOFORETIKUS KAINSAV LEZIO-
JANAK HATASA A TAPLALEKFELVETELRE ES A TESTSULYSZABALYDZAS-
RA, VALAMINT AZ EEG-S TEVEKENYSEGRE

A laterdlis hypothalamus-szindrdéma tinetei (fogyéds, tdp- és
vizfelvétel csikkenés, motoros és szenzoros zavarok) mind az
LH elektrolitikus, mind a magon dthaladd ill. benne végzdds
catecholaminerfids pdlydk szelektiv 1lézidjdval létrehozhatdk.
A perikarion specifikus LH lézidk irodalmi eredményei azonban
nem ilyen egyértelmiiek és csak fenntartdsokkal fogadhatdak el.
Az ezekben az esetekben alkalmazott mikroinjekcids technika-
val beadott excitotoxinok, kainsav (KA), iboténsav tidlsdgosan
kiterjedt roncscldst okoznak, hatdsuk fgy nem itélhetd meg pon-
tosan.

Jelen kisérletlinkben kétoldali KA 1éziét hoztunk létre az LH-
ban. A sértés kiterjedésének csokkentésére és a jobb lokali-
zdlhatdésdg érdekében mikroiontoforetikus beaddsi technikat
alkalmaztunk. Vizsgdltuk a tdp- és vizfelvétel, valamint a
testsdly vdltozdsdt. Az explordcids és motoros magatartédst
open field teszttel kivettik. Ismerve a KA epileptogén hatd-
sdt, a krdnikus EEG elvezetésben vizsgdltuk, hogy az dltalunk
alkalmazott, mikrointoforetikus mddszerrel beadott toxin okoz-
e epilepszidt, ha okoz az mennyi ideig tart, vagyis lehet-e
befolydssal az LH-syndroma kialakuldsdra.

Fredményeink szerint a leddlt dllatok fogytak, tdpldlék- és
vizfelvételik csokkent, de a klasszikus LH-szindrdmdndl ki-
sebb méntékben. Lézidink a szovettani vizsgdlatok szerint a
mag laterdlis részére lokalizdldédtak. Az open field vizsgédla-
tok szerint az 4llatok motoros aktivitdsa nem vdltozott a ki-
sérlet sordn. A KA 4dltal okozott epileptogén EEG jelek 2-3

nap alatt elmiltak. Manifeszt rohamot csak néhdny esetben l&t-
tunk.

Ezek alapjdn megdllapithatjuk, hogy az éhség motivdlta té4plél-
kozdsi magatartds szabdlyozédsdban az LH sejtjei is részt vesz-
nek. A 1ézid utdni elvdltozésokért a KA sejtdestrudld, és nem
egyéb, igy az epileptogén és motoros zavarokat okozdé hatdsai

a felel6sek.

TEMAVEZET(O: Or. Léndrd L&szl6, Dr. Jandd Gabor
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KALDI KRISZTINA JE 76./

Elettant Intézet )
INTRAMITOKONDRIALIS pH MERESE FLUORESZCENS pH-INDIKATORRAL

A mitokondrialis 1égzési Yanc protonpumpai a belsé membran két
oldala kozott jelent0s H'-elektrokémiai gradienst tartanak fenn, amely
az oxidatiy foszforilacid hajtoereje. A H* -elektrokémial gradiens két
osszetevdbl - a membranpotencialbél és a két oldal kozotth pH
kaionbségebdi all. A pH kitldnbség a mitokondrium membranon keresztii
zaj16 szémos, H'-hoz kapcsolt transzportfolyamat (Py-H* szimport,
piruvat-H* szimport, Na*-H* antiport (meghatérozo6 tényez6je, tehét a
matrix pH (pHm) ismerete alapvet a szallitorendszerek kinetikat
Jellemzése szempont Jabol. Az eddig hasznéit, gyenge savak és bazisok
megosziasan alapuld médszerek a phm folyamatos kovetésére nem voltak
alkalmasak, Kisérleteink sorén médszert dolgoztunk ki az
intramitokondrialts pH folyamatos mérésére egy pH-érzékeny
fluoreszcens festék - a 2.7 biszkarboxietil-5(6) karboxifluoreszcein-
észterszarmazékat patkanysziv - mitokondriumok matrixterébe
juttattuk, ahol a molekula hidrolizise utan a membranon Lobbé sthatolini
nem képes indikator szabadult fel. Megalapitottuk a mitokondrium
belse jéb6) szdrmazé fluoreszcencia és a matrix pH kozotti dsszefuggest.
E kalibraciés gorbe seglitségével megmeértik a kitonbozd
anyagcsereailapotokban létre jovo apH értéket, valamint a matrix
pufferkapacitasat. Mivel a médszer pHm gyors valtozésainak
regisztréalasara is alkalmas, lehet6séqink nyilt a nagy sebességl Na®-H*
cseredt kinetikal jellemzésére, pHm fUggésének meghatarozésara.
Minden kisériet végrehajtaséban résztvettem,

Témavezetd Dr. Kapus Andras




TOTH MIKLOS AOK VI, JE 77,/

SOTE, Elettani Intézet v
MITOKONDRIALIS FOSZFAT TRANSZPORT UTAK VIZSGALATA
REKONSTITUALT RENDSZERBEN

A mitokondriumokban folyd ATP szintézisben nélkilozhetetlen
anorganikus foszfat ionok transzport jat a mitokondrialis membréanckon
keresztll integrans membranfehérjék biztositjak. Az egyes transzport
fehérjék jellemz6 tulajdonsagainak megismerését teszi lehetdve
rekonstitualt rendszerben torténd vizsgalatuk. Az izolalt mitokondrium-
b1 detergens segitségével szolubilizalt és HTP oszlopkromatografia
utjan részlegesen tisztitott fehérjéket foszfolipid vezikulakba,
liposzomakba épitettik be. A rekonstitualt rendszer - egyensalyi
korhimeények kozott 32-es izotdp foszfattal jelzett foszfatkicserélgdést
merve - a foszfat-karierre jellemzd N-etilmaleimid szenzitiv
transzportaktivitast mutatott. A foszfat-karierre vonatkozo
vizsgalataink eredményeit az 1987-es TDK konferencian mutattuk be. Az
akkor ismertetett magas, foszfat-kariert6l fuggetien transzporthatteér,
valamint a tobb feherje jeleniétét mutaté elektroforetikus kép, felvetia
lehetdséget, hogy a rendszerben mas foszfat fonok transzport jara képes
fehérjék is aktivak. Ezek funkcionalis jellemzése és azonositasa
transzport juk idd- és koncentraciéfiggésének valamint géatldszer -
erzeékenységének vizsgalatdval tortént, melyet BLM mérésekkel ,
egészitettink ki. A nyert eredményeket az izolalt mitokondriumon leirt
funkciondlis jellemzdkkel dsszehasonlitva azonositottuk a rekonstitualt,
foszfat taranszportra képes fehér jéket.

TemavezetSk Dr. Bathor! Gyorgy és Dr. Ligeti Erzseébet




PATAKI BEATA III.éves JE 78./

0TE Egészségligyl Foiskolai Kar Dietetikal Szak

ELHIZOTT ES NORMAL SULYU TERHESEK TAPLALKOZASANAK USSZEHASONLITH
ELEMZESE.

A terhesség alatti sulygyarapodds tidbbféle szdvddmény ki-
indulépontja, ezért a rendellenes sulyndvekedésnek feltétlenil
figyelmet kell szentelnilnk.

4o kdrosan elhizott kismama és - kontrollcsoportként - 4o

normdlis sulygyarapoddst elérd kismama tdpldlkozdsi szokdsait
vizsgédltuk, kérd@ives felmérésel, illetve interju médszerrel.
Az eredmények értékelése sordn figyelembe vettliik a terhesek ki-
induldsi testsulyédt, fizikai aktivitdsdt, tdpldlkozdssal Kapcso-
latos tdjékozottsdgdt, az étkezések tdrsadalmi illetve gazdasd-
gi hétterét. A vizsgdlt és a kontrollcsoport kozott feltiing ki-
lombséget taldltuk az étkezés ritmusa és az étrehd tdpanyag il-
letve nyersanyag dsszetétele kozttt. Kiilonosen érdekesek az ét-
kezéseken kivil fogyasztott élelmiszerekben /ételek, italok/ ta-
141t kildnbségek.

Szikségesnek tartjuk az orvos - védénd - dietetikus team-nek
a kiilonbdzd tényezok figyelembevételével végzett felvildgosite
munkdjdt, személyre szabott individudlis étrend el&irdsdt, a
terheséég egész idejére kiterjeds, kontrollal egybekdtdtt ta-

ndcsadédst.

TEMAVEZETO: Gadl Jdnosné




SZABO CSILLA-GRIGER ILDIKO-PETER EDIT-POLONYT ERZSERET /E 79./

OTE Egészségligyi Foiskolai Kar Védonoképzd Szak
A VEDOND FELADATA A MOZGASSZERVI SERULTEK APOLASABAN,GONDOZASABAN

Hazénkban a mozgdsszervi sériiltek becslilt széma 400 ezer ki-
ril van. A mozgdsszervi sériiltek legtobbiét otthon gondozzédk, ami
a védéné felelGsségét ndveli. A védéndnek, mint az alapelldtdsban
dolgozé egészségligyl személyzetnek nagy szerepe lehet a mozgassé-
riilés megeldzésében, eredményes habilitdcids és rehabilitdcids
munkd jdban.

A védontk 60 véddnsi kirzetben 119 0-14 éves kor mozgdsszer-
vi sériilt gyermeket gondoznak. Ezek kérében végzett kérdéives vizs-
gdlat a kdrosoddsok diagnosztizéldsara, a felismersés idBpontjdra, a
mozgdsfogyatékossdg felismerdjére irdnyult. Vizsgdltsk tovabba mi-
lyen a védtnd és szakintézetek, valamint a védond és a tdrsadalmi
szervek kapcsolata, és melyek a csalddban €16 mozgdsszervi sériiltek

problémdi.

TEMAVEZETO: DR. BAGENYI JGZSEFNE




TAKACS ISTVAN VI. AOK és STAUDER ADRIENNE 1V. AOK /E 80./
I.52. Belkiinika

A PRIMER HIPERPARATIREOZIS TUNETE! AZ 1.52. BELGYOGYASZATI KLINIKA
BETEGANYAGA ALAPJAN

A primer hiperparatire6zist ma mar nem tart jul ritka
megbetegedésnek. Az irodalmi adatok alapjan, hazdnkban évente 2500~
3500 4§ megbetegedés fordul eld. Ennek azonban még ma is csak
toredeket diagnosztizaljak. A korkep tineteinek gyakorisagat vizsgald
hazal felmérés, tudomasunk szerint, nem tortént. Munkank célja, az
esetleges hazal sajatosségok feltéraséaval, a betegséy korai
diagndzisénak elfsegitése volt.

Vizsgalataink sordn 10 év alatt az [.52. Belklinikan biztosan primer
hiperparatireézisnak diagnosztizalt eseteket dolgoztuk fel. A
legjellemzdbb klinikal tinetek mellett vizsgaltuk a laboratériumi
adatokat és egyéb specifikus modszerekkel (ODM, Rig) nyert
eredményeket is. A tineteket szervrendszerek szerinti csoportositésban
dolgzotuk fel. Eredményeinket 0sszehasonlitotiuk nagy esetszamu
kalfoldi vizsgaiatokkal is.

Az 4ltalunk vizsgélt 37 beteg kozil vese, 11 csont-izOleti, 5
gyomor-bélrendszeri, 6 pedig egyéb panasszal fordul orvoshoz. Az
anamnézis szerint 26 beteg veseeredetl, 17 csontbetegségre utald, 15
gvomor-bélrendszeri, 9 sziv-érrendszeri, 7 neuromuscularis, 7 un.
altalanos és 2 pszichés panaszrdl szamolt be.

Témavezetok Dr. Szlics Janos 6s Dr. Horvath Csaba




JUHASZ GABRIELLA FOK IV. /€ 81./

SOTE, Konzervalo Fogaszati Klinika

DIABETESZ MELLITUSZOS BETEGEK FOG-, ES SZAJTUNETEINEK KOVETESES
VIZSGALATA

Szémos keresztmetszeti vizsgélat szerint vitatott az irodelomban
a diabétesz mellituszos és a fogszuvasodds-, i11. a parodontopathiak
osszeflggése, elbfordulasi gyakorisaga. Kévetéses vizsgalatunkkal arra a
kérdésre kegstink valaszt, hogy milyen az fsszeflgges a kariesz-
vis zonyok alakuldse és a fogagy gyulladésos elvéltozésai, valamint a
diabéteszes anyagcserezavar valtozasa kbzott, gondozott beteganyagon.

35 diabétesz mellituszos, a SOTE |.sz. Belklinikéjén gondozott
beteg és 34 kontroll klinikai fogaszati kovetésas vizggalatat és
gondozasat végeztik a Konzervald Fogaszati Klinikan.

Vizsgalatainkban a kérieszek szamanak alakulasét a DMF-T index, a
fogagy &llapotat a Russell-féle Parodontal-index (P1), a szédjhigiénét a
Graene-Vermillon féle OHI-S indexel rogzitettiik. Betegeinkben a
diabéteszes anyagcsereallapot megitélésére postprandialis vércukor
meghatarozést vegeztink.

Vizsgalati eredményeink szarint, gondozott diabtesz mellituszos
betegekben 8z anyageseredllapottol figgd DMF-T atlag novekeddst, és
gingivitis, paodontitis intenzitds sulyosbodését taldituk.

Témavezetd: Dr. Albrecht Maria




BOZOKI ZSOLT V. é. oh. /E 82./

Szent-GyS8rgyi Albert Orvostudomdnyl Egyetem
Szillészeti és NOgydgydszati Klinika, SZEGED

ADRENERG RECEPTOROK MEGOSZLASA NYUL CORPUSBAN
ES CERVIXBEN SZULES ALATT

Pizioldégids sziiléskor az addig nyugalomban 1év§
corpus és zdrt cervix funkciondlis mikodése alapvetd-
en megvédltozik, A cervix felpuhul és kitdgul, ugyan
akkor a corpusban intenziv kontrakcidk kezdddnek,

Ezen ellentétes folyamatok szabdlyozdsiban szd-
mos mechauizmus vesz részt, amelyek kiziil kisérlete
inkben az adrenerg renszert vigsgdltuk. A terhes
nyulakra vonatkozé kordbbi eredményeinkhez kapcsoléde
va. - tovdbblépésként -~ célunk az adrenerg receptor=
stédtusz kbzvetlen sziilés alatti regisztrildsa volt
nydl corpusban és cervixben.,

A szillés kézbeni dllapotot kisérletileg dgy mo-
delleztik, hogy az elsé magzat megsziiletése utdn td-
volitottuk el & corpust és a cervixet. Az alfa-l,
alfa-2, valamint beta-adrenerg receptorokat 3H-—prazo-
sin, 3H--rauwolscin és 3H-—dihidroalprenolol ligandok
felhaszndldsdval direkt radioligand receptoranalitie
kal technikdval hatdroztuk meg nyers membrénprepari-
tumban, & sziilés alatti receptor megoszldst 27 napos
terhes nyulak corpus és cervix mintdival hasonlitot-
tuk Oasze,

Bredményeink azt igazol jdk, hogy az uterusra a
terhesség és a sziillés alatt jellemzd motoraktivitds
véltozdsok szabdlyozdsdban az adrenerg mechanizmusok
is jelentds szerepet Jdtszanak,

Témavezetdk: Dr. Falkay Gyorgy
Prof. Dr. Kovdcs Liszlé
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MAKARY PETER VI.é.oh. /E 83./
SZOTE Sziilészeti és NOgydgydszati Klinika
A SZULFHIDRIL CSOPORTOK SZEREPE A BETA-ADRENERG RECEPTOR

KOTES MECHANIZMUSABAN. HUMAN PLACENTA MEMBRANON

Venter és fraser hipotetikus béta-adrenerg receptor mo-
dellje szerint a dimer struktirdjd receptorok szabad szulf-
hidril csoportokat tértalmaznak, melyek alapvetd szerepet
jadtszanak a katekolamin-receptor kdtés mechanizmusdban.

Vizsgdlataink célja az volt, hogy a szulfhidril csopor -
tok jelenléte hogyan befolydsolja az in vitro receptor koté-
si mechanizmusokat. Kisérleteinkben a specifikusan szulf-
hidril csoportot blokkold p~klérmerkuribenzoésavat (pCMB)
haszndltuk. Megdllapitottuk, hogy a pCMB ddézisfiiggben géd-
tolja a receptorok szémdt, ugyanakkor az affinitdst nem
befolydsolja. Kimutattuk, hogy az -SH csoport(ok) a 1li-
gand kot6helyen vagy ahhoz kizel helyezkedik el. Agonis-
tdval stimuldlva a béte-adrenerg receptorokat a pCMB
gdtld hatdsa fokozddik, mely a receptor konformdcidjdnak

vdltozdsdt bizonyitja a ligand-receptor kotés sorén.

TEMAVEZETE: Dr. Falkay Gydrgy




KAAN MIKLOS FOK V. JE B4/
SOTE, Széjsebészeti Klika
A SZAJUREGI DAGANATOK KLINIKO-PATHOLOGIAI VIZSGALATA

A Szajsebészeti és Fogaszati Klinikén 1975-86 kozott
diagnosztizalt 4322 eset feldolgozasat végeztuk el nemre, korra,
daganattipusra és a daganatok lokalizaci6jara valo tekintettel. A 2474
férfi - és 1848 ndbeteq adataibol nyert 15.288 informaciét biometrial
médszerekkel dolgoztuk fel. A vizsgalatok adataibdl tobbek kozott
kiderdit, hogy a rosszindulatd szajuregt daganatok szdma az utébbi
években 30%-kal novekedett, tovabba, hogy a rosszindutatd daganatok
eléforduiasa férfiaknal sokkal gyakoribb mint ndknél.

A Togorvos az onkolbglai szlirvizsgalat fontos lancszeme. Ezért a
felmérés eredmeényet: a veszélyeztetett korcsoportok és nemek
behatarolasa, valamint a daganattipusok sajatos lokalizaciéjanak
megaliapitasa utalast nydjthatnak bizonyos etiologiai faktorok
fontossagara is, és eldsegithetik a szédmaranyukat tekintve is jelentds
széjoregi daganatos megbetegedések (az 0sszes tumorok 6-10%-a) koral
relismerését és megeldzéset.

Témavezetd Dr. Csiba Arpad




TASNADI NORA 1V, FOK /E 85./
Fogpdtiastant Kiinika )

A TUBER ALVEOLARE MAXILLAE KLINIKAI ANATOMIAI VIZSGALATA
KULONOS TEKINTETTEL A RESZLEGES FOGHI ANYOKRA

Vizsgalatunk célja az volt, hogy e protetikai szempontbo) Jelentds
képlet morfolégiai jellegzetességeit feltérképezzik.

Vizsgalatainkat a Klinika beteganyagan, 84 paciensen végeztik. A
520kas0s fogorvosi vizsgalomodszereket (lnspectig, palpatio,
mintakészites) alkalmazva tanulmanyoztuk a tuber alak Jat, kiterjedesét,
alamends részeit, viszonyat a kornyezs lagyrészekhez és a gerinchez,

Az adatokat rogzitettik és a klinikai-anatémiai Jellegzetessegek
¢s a Fabfan-Fe jérdy féle részleges foghiany o0sztalyozas szerint '
csoportositotiuk.

Megallapitottuk, hogy a betegek 85%-nal elkalonl, 17%-nal
kifejezett, 34%-ban alapjaval feszesen dsszenstt un. csontmagos, 66%-
ban un. 10tyogs csontmag nélkali a tuber. Aldmends tubereket az esetek
nagy részében nem talaltunk. ‘

Vélemeénylnk szerint a tub.alv.max-nak a kapocselhorgonyzasu
fogsorok készitésekor elsésorbana 24/1 és a 3, osztélyban, valamint a
2A és a 2B osztaly kétoldali sorvégi hianyos eseteiben van nagyobb
Jelentdsége, de az egyoldali sorvégi htanyos esetekben is noveli a fogsor
rogzitéset.

Tel jesen 6nallé munka.
Témavezett: Dr. Gerle Janos




KUSTOS ISTVAN €3 TASNADI NORA IV. FOK /E 86./
Térsadalomorvostani.é,s OWOStMténeti Intézet
A FOGORVOSOK HOZZAALLASA £S TAJEKOZOTTSAGA AZ AIDS-ROL

Felmérésunket a févaros négy rendelfintézetében végeztik. 70
fogorvost kérdeztink meg az AIDS-hez valé viszonyulasukré).

A valaszaddk 16,5%-a tudta a helyes magyarorszagi AIDS-adatokat.
Hogy a rendeldben érheti-e a fogorvost fertozés 94,3%-uk emliti, és hogy

a paciens megkaphat ja az AIDS-t 51,4%-uk mondta. Arra a kérdésinkre,
hogy milyen vedekezési eszkozok llnak rendelkezésre, legtobben a
maszkot, a szemivegeket és a kesztyGt emlitik. Az egyszer haszndlatos
eszkozokrdl megfeledkeztek, holott pl. fecskendé mindenhol van. 7,2%-uk
véleménye szerint a munkahely szémukra semmiféle védekez6 eszkozt
nem biztosit.

A megkérdezettek 74,2%-a nagyobb figyelmet fordit sajat, ill.
betegei egészségének védeimére, amiota megjelent az AIDS-virus. A
valaszadok 84,3%-a javasolja a kotelezé AIDS-szlirest, és 78,6%B-uk
Jonak tartand a kilfoldi allampolgarok vizsgalatat. A fogorvos
felelésségét az AIDS terjedése terén 47,1%-uk a sterilizalds és
fertdtienités eldirasainak maximalis betartdsaban latja. Az AlIDS-es
betegek ellatasara 40%-uk kilon rendelfintézetet javasol. 85,7%-uk gy
vélekedik, hogy a fert6zottek szama novekedni fog az elkovetkezends
iddben. A valaszadok 41,5%-a szerint a fogorvosok nem kapnak elég
felvilagositast az AIDS-r61.

Témavezetd Dr. Simon Tamés




HORVATH TAMAS /E 87./
Allatorvostudomdnyi Egyetem Anatdmiai és Szdvettani Tanszék
IMMUN-REAKTIV ASTROGLIA KISERLETI PATKANY AGYANAK NEUROHEMALIS

TERULETEIN

Felntéitt patkdny agydhél paraformaldehid-pikrinsav
keverékkel tortént perfuzids fixdlds utdn 50 microméter vastag
frontdlis siku vibratom metszeteket készitettiink. Metszeteinket
az astroglia intermedier filamentumainak specifikus fehér jéje
(GFAP) ellen termelt antiszérummal inkubdltuk. Az immunreakcigt
fény- és elektronmikroszkdépos vizsgdlattal értékeltik.
Megdllapitottuk, hogy a circumventricularis szervek k&zil az
organum subfornicaléban, az organum vasculosum laminae
terminalis-ban és az area postremdban vastag, erts GFAP
immunreaktivitdst mutats astroglia rostok vették kiril az
ereket és hdldztak be a szerv‘élloményét. Ezzel szemben az
organum subcomissurale ilyen GFAP festést nem -mutatott. Hasonls
klilonbség mutatkozott a vastag rostu erésen immun-pozitiv gliat
tartalmazd nucleus supraopticus és a majdnem immun-negativ
nucleus paraventricularis kizdtt. Eredményeink alapjén
pdrhuzamot vonunk a neurchemdlis zéndk glia szerkezetg és a

vér-agy gét hidnya kozdtt.

TEMAVEZETO: Dr. Hajds Ferenc
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SZALAY FERENC JE 88./
Allatorvostudomdnyi Egyetem Anatémiai és Szdvettani Tanszék
SEJTOSZTODAS TULELO AGYSZELETBEN

Nyolcnapos patkdny kisagydbdl szdvetszeletel&vel 300 um
vastag szeleteket készitettink és azokat 3 éra hosszat inkubdltuk
oxigendlt fizioldgids oldatban. A szeleteket miigyantdba dgyaztuk
és bel6lilk fény- és elektronmikroszkdpos célra metszeteket
készitettink. Toluidinkékkel festett fénymikroszkdépos
prepardtumainkban a kisagykéreg kiils szemcsés rétegében szdamas
mitézist figyeltink meg, melyek a sejtosztédds Osszes stddiumét
feltlelték. Ha az inkubdldé oldat 0,02 mmol vinblastint
tartalmazott a metafdzisban 1év6 formdék szdma szignifikdnsan
felszaporodott. Ebbé&l arra kivetkeztettiink, hogy az inkubdlds
ideje alatt a tuléld kisagy szeletben a sejtosztddéds zavartalanul
folytatdédik. A mitotikus index csbkkenése csak hdrom éra
inkubdlds utdn kezddddtt el. Mindezek alapjdn a tuléls kisagy
szeletet alkalmasnak tartjuk, mind a sejtosztddds folyamatdnak
egyszeril eszkbziokkel tdrténd tanulmdnyozdsdra, mind pedig az agy
fejlidését befolydsold tényezbk in vitro vizsgdlatéra.

TEMAVEZETO: Or. Hajés Ferenc




ZSARNOVSZKY ATTILA JE 89./

fllatorvostudomdnyi Egyetem Anatémiai és Szdvettanl Tanszék

EGY UJ SEJTZARVANY, MINT BIZONYITEK AZ ENDOPLAZMATIKUS RETIKULUM
Ca?* TAROLG SZEREPERE AZ IDEGSEJTBEN

Nyolcnapos patkdny kisagydbél készilt 300 um vastagsdgu
szbvetszeleteket inkubdltunk oxigendlt Krebs-Henseleit médiumban
30.perct61 hat d6ra hosszdaig, kilonboz8é inkubdldsi feltételek
mellett. Teljes médiumban vald inkubdlds soran a szeletek még hat
dra mulva is megbrzik normdlis fény- és elektronmikroszkdpos
strukturdjukat. Ha az inkubdld oldatbdl kihagyjuk a Caz+-ot, és
helyefte 0,2 mmol EGTA-t adunk, az idegsejtek szemcsés feliletl
endoplazmatikus retikulumédban jelent6s morfoldgiai vdltozdsok
kovetkeznek be, melyek kezdeti stddiuma az endoplazmatikus
retikulum ciszterndk degranuldlddédsa, és pdrhuzamos gorbilt
lemezekbe rendez@dése. Egy dra Ca2+—mentes inkubdlds utdn az
endoplazmatikus retikulum ciszterndi koncentrikus, hagymalevél
szerkezetet mutaté kerek vagy ovoid testekké csavarodnak fel. Két
déra Ca2+—mentes inkubdléds utédn e képz&dmények belsejébe zdart
" citoplazma részlet elektrondenzitdsa megndvekszik. Ebben a
stddiumban a létrejott sejtzdrvany fénymikroszkdposan is Jél
észlelhetd, mint paranukledris test. A jelenség 4 Orés
C62
irreverzibilis. A paranukledris testet a szemcsés fellleti
endoplazmatikus retikulum reakcléjdnak tekintjik CaZ+-hiényos
extracelluldris kizegre, mely egyben azt is mutatja, hogy a
2* t4rolé hely mellett az

+ . o . . Sps s . .
-mentes inkubdlds utdn még reverzibilis, hat éra utén

kordbban ismert mitokondridlis Ca
idegsejt szemcsésfeliletl endoplazmatikus retikuluma is részt

vesz a citoplazmatikus Ca2+—szint szabdlyozdsdban.

TEMAVEZET(: Dr. Hajds Ferenc
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TUBA ANDREA /E 90./
Leningrédi Higiénikus Orvostudomdnyi Egyetem
A HIPPOCAMPALIS ASTROGLIA-TIPUSOK

Ismeretes, hogy az idegrendszert felépitd idegszbvet a
neuronck mellett egy mdsik, jellegében és miksdéseében eltérd
sejttipust, glia-sejteket is tartalmaz.

Az utdbbi évek idegrendszerikutatésaiban, a glia-sejtek
felismert szerepiliknek megfelelden, egyre inkdbb eldétérbe
keriiltek, ami annak ktiszonhetd, hogy bebizonyosodott, mikddésiik
Jelentfsebb mint az eredetiley feltételezett "hézagtslts"
szerep. '

Ezen felismerés eredményezte, hogy a leginkébb
tanulményozott nagyagy-, illetve kisagykéreg jellegzetes
glia-sejtjeirsl ma mdr szdamos alapvetd morfolégiai és
funkciondlis leirds jelent meg. Bar nagy vonalakban ismertek a
ktzponti idegrendszer m4s terlileteire Jellemz6 glia-sejtek is,
szémos fontos area, igy pl. a hippocampus gliaarchitekténidjdra
vonatkozéan csak szegényes részadatokkal rendelkeziink.

Munkdnkkal részben e hidnyossdgot igyekeztink pdtolni
macska hippocampus glia-sejtjeinek rendszerezd vizsgdlatdval,
melyet Golgi-féle eziistimpregndcids eljdrédssal megfestett
sorozatmetszeteken végeztik.

Eredményeink alapjdn beszémolunk a hippocampus kiilonb5z&
rétegeiben fellelﬁetﬁ glia-sejt tipusok jellegzetes morfoldgiai
vondsairdl, citoarchitekténiai viszonyairdl és megprébédlunk .
felvédzolni egy lehetséges glia-neuron kapcsolatrendszert.

TEMAVEZETO: Dr. Fiilép Zoltdn




BORICS KRISZTINA 1V.é. /E 91./

DOTE Anatémiai, Szdvet- és Fejlédéstani Intézet

UJ, ERZEKENY MODSZER A SZULFATALT GLUOKOZAMINOGLIKANOK
HISZTOKEMIAI KIMUTATASARA

A szulfatalt glikézamindglikédnok (SGAG) az extracellularis matrix (ECM)

jellegzetes makromolekuldinak, a proteoglikdnoknak oldallancai. Széamos

biolégiai és kéros folyamatban jdtszanak szerepet. Ezért mindennapos az

igény specifikus és érzékeny moédszerekkel valé hisztokémiai detektalasuk-
ra morfologiai laboratériumokban. Legelterjedtebben a kationos reagensek-
kel val6 festéseket hasznaljak. A festések soran a SGAG molekulak szulfat
csoportjai és a kationos festék molekulak kozdtt ionos kdlcsdonhatéds ala-

kul ki. A legtébb SGAG esetében egy diszacharid egy szulfatot tartalmaz,
azaz egy festék molekuldt tud kétni. Ez a kedvezdtlen ardny nem teszi

lehetdvé ezen médszerek eredményes alkalmazédsat alacsony SGAG tartalmd
ECM-ben.

Mi olyan médszert dolgoztunk ki, melynek eredményeképpen egy SGAG

diszacharid harom kationos festék molekuldt kothet meg. MoOdszeriink 1&-

nyege: prolor\éélt (24 6ras) perjodsavas kezeléssel oxidaljuk a SGAG mo-

lekuldk hexuronsav alkotdit, a keletkezett két aldehid csoporthoz an-

ionos karakter(i biszulfit gyokét kétlink, s ezeket -egyltt a SGAG-

hex6zaminon évé szulfattal- kation festékkel vizualizaljuk. A ’c'ébbi

szénhidrat perjédét-reaktiv vicindlis OH csoportjdt elbzetes, révid ideig

(1 6ra) tarté perjédsav kezeléssel és Na-borohidrid blokkolassal kapcsol-

juk ki a reakciobo6l.

Médszerlink specificitdsat enzimemésztéssel, szenzitivitasdt pedig denzi-

tometrids és polarizdciés mikroszképos mérésekket ellendriztik porcszo-

veten. Méréseink szerint az (j médszer ~ha a detektdié festéket jol1 va-

lasztjuk meg- az eddigi médszereknél kétszer érzékenyebb,

- Témavezetd: Dr.Modis Laszld
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NEMETH SZILVIA, GYORI ANIXKO véd6ndk JE 92./

OTE Fi, Péiskolai Kar, Alapozdé Tdrgyak Oktatdéi Csoport,
Budapest

A PSZICHOMOTOROS ES TESTI FEJIODES VIZSGALATA NITRATOS
VIZZEL ITATOTT PATKANYANYAX ELSOSZULOTT UTODAIBAN

A nitrdt -~ nitrit okozta drtalmak sordban elékeld helyet
képvisel a methemoglobinémia, amely a belsd 1légzést aka-
ddlyozva szoveti hipoxidt okozhat. A hipoxia veszélyez-
teti az oxigénigényes szervek, pl. kozponti idegrendszer
fejlbdését, miksdését. Megvizsgdltdk, vannak-e a nitrdt-
tartalmu vizet fogyaszté terhes dllatok utddaiban kimu-
tathatd pszichés, vagy magatartdsbeli zavarok, amelyek a
nitrdt okoszta hipoxia kovetkezméyei lehetnek.

Terhes Vistar patkdnyoknak 1,2 mM KNO3-at tartalmazé i-
vévizet adtak az utddok megsziiletéséig, majd a szoptatds
alatt, Az utddok vizsgdlata sordn megmérték az 4llatok
testsulydt, testhelyzet korrekcid, mélységiszony reakcid-
it, valamint az 41latok motoros aktivitdgdt. Vizsgdltdk
még a szaglds, kapaszkoddékészség, a hallds megjelenésének
id8pontjidt. A kapott eredményeket olyan 41llatok hasonld
értékeivel hasonlitottdk ©ssze, amelyek nitrdtmentes vi-
zet fogyasztd anydktdl szdrmaztak,

Megdllapitottdk, hogy a két dllatcsoportban a testsdly
nem kiilonbozott egymdstdl :szignifikdnsan, A testhelyzet
korrekcid, mélységiszony, motoros aktivitds, valamint a
szaglds kialakuldsa a nitrdttal terhelt patkdnyokbam ha=
marabb és intenzivebben ktvetkezett be, mint a kontrol-
lokban, A kapaszkoddkészség tekintetében nem volt kiilonbe
ség a két dllatcsoport kozdtt, de a hallds kialakuldsa

a nitrdttal terheltekben volt hamarabdb észlelhetl.
Eredményeikb8l arra kovetkeztetnek, hogy a nitrdttal ter-
helt anyadllatok magzatai intrauterin olyan kdrosoddso-
kat szenvedfek, amelyek pszichomotoros fejl5désﬁket‘tarf
tdésan befolydsoltdk.Bzek a kdrosoddsok minden valdszibii-
ség szerint a myelinizdcid zavardhan nyilvédnultsk neg,

TEMAVEZETG: Dr. Ormai Sdndor, Dr liarkel lva
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ERDELYI GABOR IIT.8. DEMJEN TIBOR III. 4. JE 93,
OTE Bu, Fdiskolai Kar, Alapozd Tdrgyak Oktatdi Csoport,
Budapest

NITRIT OKOZTA MAGATARTAS DEFICIT VIZSGALATA ALLATKISERLETEKBEN

Az egdsz vildgon, igy hazénkban is jelentds gondokat okoz a
vizek nitrdttal vald elszennyezbdése . Hazdnkhan ennek kijw
londs fontosségot ad az a tény, hogy lakossdgunk mintegy 3o0%~

a egyedi kutakbdl fedezi vizaszliksdgletédt, amely kutak vize
nitrdttal szennyezett., A szervezetbe Jutott nitrit legismertebb
hatdsa a methemoglobinémia, amely sz&veti hipoxidt hoz 1étre.
Vizsgdlnl kivéntuk, hogy vajon az intrauterin életben elszenve-
dett nitrit terhelés okoz-e olyan k®zponti idegrendszeri kérogo-
ddst, amely a megszliletés utédn a tanult magatartds kirosoddgd-
ban is megnyilvédnul,

Wistar tenyésztdsii a terhesség 14~21. napjén 15v8 patkényanydk
ivévizébe 0,5 g, vagy 2,0 g Na-nitritet tettiink. Az utddélla~
tok megsziiletése utdn azok 42-46 napos /felndtt/ kordban meg—
vizggdltuk a passziv elhdrité egytdrsitdsos &8 aktlv t5bbtdr-
gitdsos tanult magatartdst /De Wied mddszerdvel/. A kapott
eredményeket olyan dllatokéval hasonlitottuk Gssze, amelyek
nitrdt, nitritmentes ivévizet kaptak.

Az eredmények statisztikai értdékeldsédre a Mann-Whitney prdbvdt
hasznédltuk,

Az eredmények azt mutatjdk, hogy a nitrittel kezelt &1latok
gyengdbb tanuldsi teljesitményeket produkdltak, mind a diffe-
rencidld ingerre adoit tanuldsi magatartdst, mind a differen-

cidld ingerre nyUjtott vdlaszaikat illet8en. A teljesitménys -

catkkends tartdésnak bizonyult, még egy hénappal a kondiciond-
lds utdn is megtartott volt.

A tanuldsi magatartds sordn a nitrdttal terheltekben taldlt
tanuldsi deficit okaként a magzati agyi éréds nagyon oxigéne
igényes fdzisdban bekdvetkezett nitrit indukilta hipoxidt
tételezziik fel. Részt vehetnek a nitrit szdrmazékok a képo=
goddsok 1étrejottdben, mint citotoxikus anyagok ig.

TEMAVEZETO: Dr.Markel kva
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FUST AGNES IV. AOK JE 94/
.52, Anatémial Intézet

A PERIFERIAS IDEG ATVAGASANAK HATASA AZ ERZ0 IDEGSEJTEK
CENTRALIS SZARANAK SZERKEZETERE

Az érz6 neuronok periférids axonjanak atvagasa a centralis
nydivanyban és a sejttestben is szerkezeti elvaltozasokat okoz. Az eddig
leirt eredményekbdl nem 411ithat6 dssze egységes kép az elvaltozasok
jellegérol, kialakulasérol, kovetkezmenyeirdl. Kisérleteinkkel ehhez
szerettink volna kozelebb jutni.

Egy hénapos patkanyokon atvagtuk az egyik oldali n. ischiadicust,
majd kulonbdz6 hosszu ide ji talélés utan perfundaltuk az allatokat. A n,
ischiadicus befutd rost jaihoz tartozd gerincveldi szelvényekbdl készilt
metszeteken indirekt immunhisztokémiai modszerre! dsszehasonlitotiuk
a primer afferensek neuropeptid tartalmat az operalt és a nem operalt
oldalon. Masok eredményeihez hasonléan azt kaptuk, hogy a hatsé szarv
medialis harmadaban 2-3 hetes tulélési id6td) kezdve az operalt oldalon
bizonyos peptidek esetén eltint a peptidaktivitas, mas peptideknél
megnétt. A hatso gyokerbl készult félvékony metszeteken a vastag
mielinhivelyes rostok eltinését, a vékonyak megszaporodasat 1attuk,
errdl hozzavetbleges szamoldsokat is végeztunk. A spindlis ganglionokbdl
késziit metszeteken az operalt oldalon a legnagyobb se jtekben
Uregképzddést 1attunk a citoplazmaban,

A doigozat BO%-ban 6ndld munka.
Témavezetd Prof.Dr. Réthelyf Mikids




Kothalawala, Dulana Saman V.6 /E 95./
DOTE Anatdmiai-, Szivet- és FejlBdéstani Intézet
00TE Szakdidaktikai és Oktatdstechnikai Csoport

Szanitdgépes oktatds lehetiséoel az orvosi egyetemeken

A szerz0 eddig tdébb munkdjdban foglalkozott részletesen az
orvosképzes djabb lehetSségeivel. A jelen elBaddsdban az

altala ecdig elért eredmények keriilnek megbeszélésre.

A szémitdgépes oktatdsnak tébb lehetséges modja van. Koziiliik,
az adatbdzisokat, szémi togep-disvetits-, szémitogén~
videcmagné dsszekapcsoldsdt-, képdigitalizaldst-, valamint

keéplemezek alkalmazdsst mutatja be az eldadss.

A fentiek illusztrdldsira a szerzd dltal tervezett, Orvosi
bakterioldgia és Gydgyszertan adatbézisok, egy receptird

program, valamint egy anatémiai diasorozat keriil bemutatdsra.

Témavezetok:
Prof. Dr. Fildes Istvén egyetemi tandr

Or. Agdcs Ldszld  egyetemi adjunktus
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ERIK HRABOVSZKY 4 th YEAR /E 96./

POTE Department of Anatomy

CATECHOLAMINERGIC INNERVATION OF GROWTH HORMONE-RELEASING
HORMONE SYNTHESIZING NEURONS IN THE HYPOTHALAMUS OF THE RAT

The growth hormone (GH) production of the anterior pituitary
gland is regulated by growth hormone-releasing hormone (GH~-
RH), that is synthesized in the hypothalamic arcuate and
ventromedial nuclei. Previous pharmacological reports have
indicated that catecholamines exert stimulatory influerce
upon GH-RH-producing neurons. In order to elucidate the site(s)
of action for catecholamines, immunocytochemical dual labelling
studies were carried out in hypothalamic sections obtained
from intact and colchicine pretreated (80 ug/100g.b.w) rats.
Phenylethanolamine-N-methyltransferase (PNMT)-immunoreactive
(IR), adrenergic axons were observed in the arcuate nucleus
forming synaptic specializations with its neurons. The dual
antigen localization technigue revealed that PNMT-IR axons
established connections with dendrites and somata of GH-RH-
synthesizing hypophysiotrophic neurons. i

The present light and electron microscopic data support the
view that i, PNMT-IR axons are capable of influencing the
operation of arcuate neurons and ii, the central adrenergic
system interacts directly with the hypothalamic GH-RH-

immunoreactive neuronal network.

TUTOR: Zsolt Liposits




Tibor Hortobagyi, JE 97./
Department of Pharmacology, Szeged.

METABOLIC CHANGES DURING ISCHEMIA AND POST-ISCHEMIC REPERFUSION

We attampted to identify the nature and time-course of metabolic changes
occurring during ischemia followed by reperfusion in isolated perfused rat
hearts. After the onset of global ischemia there is an effective cessation
of oxidative metabolism and its associated adenosine triphosphate (ATP)
produétion‘ Oespite a rapid decline of contractile activity, cellular
energy demands exceed cellular energy supplies and there is a rapid
depletion of creatine phosphate (CP) stores and a slower but progressive
decline of myocardial ATP. The rate of depletion of ATP reflects the
balance between énergy supply and energy demand. In the present experiments
we have found that after 10, 20, and 30 min of global ischemia, myocardial
ATP and CP contents were significantly reduced (n = 12 in each group) from
their aerobic control values of 4.25+0.15 and 4.92+0.21 umol/g wet weight
to 2.20+0.20 (p=0.001) .and 1.13+0.17 (p<0.001), 1.54+0.12 (p=0.001) and
1.05+0.11 (p=0.001), 1.45+0.13 (p=0.001) and 1.00+0.15 (p==0.001) umol/g
wet weight, respectively. Consequently, the myocardial adenosine
diphosphate (ADP), adenosine monophosphate (AMP), and lactate (L) contents
were significantly increased from their aerobic control values of 0.8+0.11,
0.28+0.08, and 1.65+0.24 umol/g wet weight to a maximal ischemic values of
2.22+0.15 (p=<0.001), 1.22+0.13 (ﬁ<=0.001), and 31.5+2.0 umol/g wet weight,
bespectively. During reperfusion (after 20 min of ischemia), myocardial ATP
and CP contents reverted to a maximal values of 2.90+0.18 and 4.50+0.28
umol/g wet weight, which were approximately 70 and 90% of aerobic control
values, respectively. Myocardial ADP, AMP, and L contents, during reperfu-
éion, also returned to (within 1 min) the pre~ischemic control values, pro-
bably, because of the washout of anaerobic metabolites by the restoration
of perfusion fluid. In conclusion, myocardial ischemia causes a marked
depletion of myocardial ATP and CP contents which are responsible for the
functional deficiency. During reperfusion, the high energy phosphate
content return to a partial level of aerobic value, therefore, the inter-
ventions which can increase the recovery of myocardial ATP and CP contents

improve the function of heart during reperfusion.

Tutor: Arpad Tosaki




Peter Ferdinandy, JE 98./
Department of Pharmacology, Szeged.

RFPERFUSINN-INDUCEN ARRHYTHMIAS: EFFECTS OF SOD AND CATALASE IN ISC-
LATED RAT HEARTS

Cardiologists have been rather slow to recognize the importance of
free radicals. It is well established that many pathological states
(e.g., inflammation, radiation damage, shock, carcinogenesis, respira-
tory disorders) are characterised by the involvement of free radicals
as primary or secondary mediators of injury. These radicals, although
short-lived, can be highly cytotoxic, and therefore a variety of
cellular defence mechanisms have evolved to combat radical-induced
injury may result. We have found that neither superoxide dismutase
(S00) nor catalase (CAT) can significantly reduce the incidence of
reperfusion-induced ventricular fibrillation (VF) in a dose-dependent
manner in the isolated rat heart with 10 min of regional ischemia
followed by 30 min of reperfusion. The combination of S0D and CAT, in
their optimal concentration (5 x 10° Units/liter, respectively)
significantly reduced the incidence of reperfusion-induced total and
irreversible VF from their control values of 100% and 83% to 25% (p<
0.01) and 33% (p< 0.01), respectively, when the combination therapy
was introduced 5 min before the induction of ischemia and maintained
during ischemia and reperfusioﬁ (. so-called early administration). In-
vestigating whether this was a direct anti-arrhythmic effect opérative
during reperfusion or an indirect effect operative during ischemia the
studies were repeated with the drug-combination of SO0 and CAT, and
the interventions were administered just before reperfusion (so-called
late administration). An anti-arrhythmic effect was still observed
with "total VF in 100% and irreversible VF in 83% of control hearts,
and 33% (p<< 0.01, total VF) and 33% (p< 0.01, irreversible VF), res-
pectively, in the treated hearts. Thus, despite administration just
prior to reperfusion (late administration), the combination therapy
was as effective as the early administration of the drug combination.
We conclude that the formation of free radicals are dominated during
reperfusion phase, because the combination therapy was also effective

when the interventions were administered just before reperfusion.

Tutor: Arpad Tosaki




ILDIKG CSOKA JE 99./

Institute of Pharmaceutical Technology Albert Szent-Gysr-
gyi University and
Colloid Chemical Department of Attila Jézsef University

STABILIZATION OF MULTIPLE PHASE EMULSIONS

Couple of years ago pharmaceutical research realised
the possibilities of multiple phase emulsions. Using these
systems prolonged drug effects can be achieved.

Their practical use is decreased because of their
weak stability. They separate easily and the w/o/w type
transforms to simple o/w emulsion.

Aim of our experimental work was to perform stable
w/0/w emulsions. '

We tried the follows to solve the stabilization:
looking for emulsifiers to realise the first
step of emulgation,
to find the optimal concentration of the
lipophilic emulsifier, -
balancing the osmotic pressure between
external and internal water phases,
gel forming in the internal water phase. =

Efficiency of formation and the stability were
determined by two methods. They were: observation by
cHloride selective membrane and dialysis.

I state that stabilization can be solved by means of
gelatination of internal water phase. SPAN 80 and IMWITOR
780 K can be used as lipophilic emulsifier.

TUTORS: Istvéan Erfs
Jdnos Balédzs
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MORAVA EVA V. &. /E 100./

POTE Kozponti Kutatd Laboratdrium

PREPARATION AND STUDY OF DRUG-TARGETING LIPOSOMES CONTAINING
ETHER PHOSPHOLIPIDS

Systemic administration of cytostatics cause a lot of unwan-
ted side effects in different tissues. Using liposomes con-
taining the cytostatics (liposomal drug-targeting) we can
direct the drug predominantly to the liver. Liposomal drug-
delivery can be an effective method for the treatment of
liver metastases.

We synthetized two sorts of liposomes for targeting the
cytostatic 3H—FUdR—dipalmitate. One type of liposome contained
Distearoyl Phosphoryl-choline (DSPC), the other containes its
dialkyle ana}og Dioctadecyl glycero-Phosphorylcholine (DOPC).
The latter is considered as 4 very slowly degrading liposcme.
Both liposomes were labelled with cholesterol 4C—oleate as
well.

We compared the stability of the different liposomes in vitro.

During i1ncubation of the liposomes with lysosomal fraction of
liver we measured the rate of degradation of the labelled
components.

Both type of liposomes were resistant against degradation.The
stability of the liposomes containg dialkyle-ether phospholi-
pid was notfbetter than that of the ester-phospholipid conta-

ining liposomes.

TEMAVEZETO: Dr. Beldgyi Jdézsef




NYERGES LEVENTE III.é.oh. /E 101./

SZ0TE Orvosi Vegytani Intézet

UJ, SAVERZEKENY PEPTIDEK ES GLIKOPEPTIDEK SZILARD FAZISU
(MERRIFIELD) SZINTEZISERE ALKALMAS HORDOZOMOLEKULA TERVEZESE
ES SZINTEZISE

Savérzékeny peptidamidok szildrd fdzisu szintézise nen
volt teljesen megoldott probléma. Ezért elméleti szerves ké-
miai meggondoldsokra tdmaszkodva terveztilk meg és dllitottuk
eld uj hodozdénkat, a 4'-~szukcinilamino-2,4,2'~trimetoxibenz-
hidrilamino~polimert (SAMBHA) olcsdé kiinduldsi vegyliletekbdl.
Az uj hordozé az elméleti elvdrdsoknak megfelelden igen sav-
érzékenynek bizonyult, és alkalmas bdrmilyen savérzékeny ol-
dalfunkcidt tartalmazd peptidamid, sét glikopeptidek szinté-
zisére.

Az utdbbi években a glikopeptidek egyre inkdbb az érdeklé-
dés kdzéppontjdba keriiltek, azonban szintézislik nehézsége kor-
lédtozta vizsgdlataikat. A SAMBHA-polimeren bdzisra érzékeny
védécsoportok alkalmazdsdval felépithetd badrmilyen glikopeptid.
Egy modellvegylilet, az Ac-—Ile—Ala—Thr(OGlyc)—Pro-—-Leu—-NH2 el=~
411litédsdval bizonyitottuk az uj polimerilink ilyen irdnyu alkal-

mazhatdésdgdt.

TEMAVEZETO: Dr. Penke Botond




PANKUCSI CSABA IV.é.gyh. JE 102./
SZOTE Gydgyszerhatdstani Intézet
BETA RECEPTOR BLOKKOLGK HATASA AZ IZOMTELIESITMENYRE

Ismeretes, hogy azok az ottusdzdk, akik a ldvészetben a ldmpaldz és
a kézremegés kivédésére B receptor blokkold készitményeket szedtek a
1ovészet utdn: futds sordn lényegesen elmaradtak kordbbi idderedménye-
ikt8l. Kisérleteinkben azt vizsgdltuk, hogy a B receptor blokkoldk mi-
ként és mennyiben képesek befolydsolni a fokozott izomteljesitményt.

Mivel 200-250 g-os Spraque-Dawley OFA patkdny nervus tibialis-mus-
culus tibialis anterior prepardtumon kurdre szer(i hatdst nem tud-
tunk kimutatni, ilymddon tehdt a B blokkoldk nem ronthatjdk a telje-
sitményt. A fokozott izomteljesitményt 40 ug/kg i.v. neosztigmin 4Ital
kivdltott repetitiv potencidl védlasszal ill. a kdvetkezményes kontrak-
cids erd novekedéssel modelleztiik.

Azt tapasztaltuk, hogy a B receptor blokkoldk a nmeuromuscularis
junctio abszolut refrakter idejének megnyljtdsdn keresztiil gdtoljsk a
neosztigmin okozta repetitiv potencidl vdlaszt illetve kontrakcids erd
nivekeddst . ‘

Ugy gondoljuk, hogy a jelenségek hdtterében a primer transzmisszi-
6s folyamatot kisérd modulativ effektusok szintjén lejdtszodd interak-
cid hizédik meg. Ennek értelmében csupdn a fokozott teljesitményt biz;

tositd impulzusok dttevidése gdtolt.

TEMAVEZETO: Dr. Blazsé Gabor




OLAH PETER 4llamvizsgds gyh. /E 103./
SZOTE Gydgyszertechnoldgiei Intézet

GYOGYSZERSZUSZPENZIOK MINGSITESE PIZIKAT-KEMTAT
MODS ZEREXKKEL

Szdmos fontos és korszerit farmekon vizben romszul
olddédik, ezért gydgyszerformdvd vald feldolgozdsuk
egyik lehetlsége a szusazpenzil elédllitdsa. A szuszpen~
zidk mindsitése sok tekintetben még megoldatlen feladat.,
A gyogyszerkOnyvek csupdn a szemcseméretet szsbvdnyosit~
jék a fontos tulajdonsdgok kbziil,

A szuszpenzidk stabilitdsa is ellentmonddsos jelen-
ség. Ha a hatdanyag-eloszlds 4llandésdgdnak biztositd~
gdra trekszlink — pl, kis sebeaségii lilepedés és hosszd
felezési 1d8 elérémével - akkor felrdzhatatlan iiledéket
kapunk, Ha az eloszlds és a szemcseméret 4llanddadgdt
megazintetjilk — ple irdnyitott flokkuldeidval =, akkor
egyenletesen adagolhatd szuszpenzidkat nyerink,

A vizggdlatok célja kiildnbdzb, Un. hagyomdnyos 4s
Gn, flokkuldlt szuszpenzidk rendszeres ds részletes
kolloidikai és reoldgiai vizegdlata volt., A kbvetkezd
kérdéseket tanulmdnyoztams:

a szemcseméret vdltozdsa az el84llitds és az eltar—

tds flggvényében,

-az lUlepedés kinetikdjdnak vizsgdlata,

az llepedés befolydsoldsa polimerekkel, tenzidekkel

és mis segédanyagokkal,

az iiledék felrdzhatdsdga.,

A vizsgdlatok tapasztalatai alapjdn javaslatot dol-
goztam ki a szuszpenzidk mindsitésére, a felhaszndlds és
a stabilitds szempontjdbdl fontos tulajdongdgok objektiv
megitélésére.,

TEMAVEZEDG: Dr, Erés Istvédn egyetemi docens




DOBSON SZABOLCS 1V.GYOK, és HORVATH CSABA 111.6YOK /E 104./

Szerves Vegytani Intézet
A SZUBSZTITUALT TRIPTAMINOK ES A SZEKOLOGANIN MANNICH
REAKCIOJANAK TOVABBI VIZSGALATA

A B-karbolin-alkaloidok és az analég ocindol-alkaloidok kozotti
szoros biogenetikus rokonség, s az utébbiak tergletén észielhetd
szintetikus kutatas felélénkilése indokolta, hogy tovabb vizsgal juk az
oxindol-alkaloidok képzdédésének kulcsreakci6éjat. Az Ng, Np-szubszti-
tudlatian 2-oxo-2,3-dihidro-triptamin és peracilezett szekologanin
Mannich reakcidja sorén a C(3), C(7), N(4) kiralit4sat6! figgden nyolc
izomer Mannich termék és nyolc izomér laktam lehetséges.
Oszlopkromatograf idval ket izomér laktamot izolaltunk, elemeztik a
lehetséges szerkezeteket.

Sztereckémial vizsgalatainkat kiter jesztettik az Na, Ny~
szubsztitualt-triptaminok és szekologanin Mannich reakcié jara is.

A preparativ munkakat onalloan végezték.
Témavezetd Dr. Patthyné dr. Lukdts Agnes




PAPP ZSUZSA VI.é., GAL ERZSEBET V.é. /E 105./
DOTE Gydgyszertani Intézet
MEMBRANFRAKCIGO ELOALLITASA szIvizomBoL

Mint arrdl mar eléz6 évi eldaddsunkban beszdmoltunk,
a CHINOIN-103 ( CH-103 ) egy Uj, kardioszelektiv hatdsd bé-
ta blokkold, patkdnysziv Osszhomogenizdtumban a szarkolem-
mélis Na®,k¥-aktivalt ATPdz aktivitdst jelentdsen gdtolta.
Miutdn dsszhomogenizdtumban a Na+,K+—aktivélt ATPdz speci-
fikus aktivitdsa viszonylag alacsony, érdemesnek tartottuk
a CH-103 hatdsdt membrdnfrakcidban is megvizsgdlni. Ezért,
els6 lépésként membrdnfrakcid el6dllitdsdt thztik ki cé-
lul,

A membrédnfrakcidt VELEMA és ZAAGSMA szerint ( Arch.
Biochem. Biophys., 212, 678, 1981 ) 4llftottuk eldé. A szar-
kolemma frakcid Jellemzésére alkalmas paraméterek koziil a
fehérjehozamot, szidlsavtartalmat, a Mg++—ATP§z azid érzé-
kenységét, Na',K'-aktivdlt ATP4z és K'-aktivdlt paranitro-
fenilfoszfatdz aktivitdst hatdroztuk meg.

Eredményeink azt mutatjdk, hogy Velema és Zaagsma
médszerének felhaszndldsdval sikeriilt olyan membrénfrakci-
6t elédllitanunk, amely a CH-103 vagy egyéb béta blokkoldk
specifikus membrdnaktivitdsdnak a vizsgdlatdra alkalmas
lehet.

TEMAVEZETOK: Dr. Nosztray Kldra
Dr. Szabd Judit
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GAL ERZSEBET V.é., PAPP ZSUZSA VI.6. /E 106./
DOTE Gyégyszertani Intézet
A CHINDIN-103 - EGY UJ BEYA RECEPTOR BLOKKOLG VEGYULET -
HATASA A PATKANYSZIV K¥-AKTIVALT PARANITROFENILFOSZFATAZ
AKTIVITASARA

A kardioszelektiv hatdst ariloxibutanolamin szdrmazék CHINOIN-
103 ( CH-103 ) - hasonldéan egyéb héta gdtldkhoz - a béta receptorokon
kifejtett antagonizmuson kiviil egyéb specifikus membranhatdsokkal is
rendelkezik. Ennek egyik megnyilvénuldsa a sziv Na+,K+~aktivélt ATPaz
gdtldsa. Miutdn patkanysziven az alap ATP4z aktivitds magas, érdemes-
nek tartottuk megvizsgdlni a CH-103 hatdsdt a Na®,K'-aktivalt ATP4z
kizvetett enzimatikus manifesztdcidjdra, a K -aktivalt paranitrofenil-
foszfatdzra ( pNPPdz ), ahol az alap- és a K*-aktivdlt hdnyad ardnya
kedvezdbb,

A CH-103 az Gssz pNPPdz-t 10"1‘l M koncentrécidban szignifikén-
san gdtolta. Az alap pNPPaz a még vizsgdlhatd legmagasabb koncentrd-
cidk hatdsdra sem vdltozott szignifikénsan. Az dssz pNPPaz csikkené-
se a reakcidsebesség csokkenésének tulajdonithats ( Vnax Cstkken )
ugyanakkor az enzim affinitdsa a pNPP szubsztrat irdnt Jelentdsen fo-
kozddott ( K, csbkkent ).

Usszevetve eredményeinket a CH-103-nak az ATP&z-ra, tovdbba a
referens anyag propranololnak az ATP&z és pNPPdz sktivitdsra gyako-
rolt hatdsdval megdllapithatjuk, hogy a CH-103 és a propranolol ko-
z0tt hatdserdsségben nincs lényeges kiilonbség. Tovadbbd, mindkét ve-
gyllet nagyobb mértékben gdtolta az ATP4z, mint a pNPPaz aktivitdst.
Ez a hatds az enzimaktivitdsok eltéré intramembrandlis lokalizdcid-

Jénak lehet a kovetkezménye.

TEMAVEZETOK: Dr. Szabd Judit
Dr. Nosztray Klara




SZALLER ZOLTAN V. 6YOK /E 107./

Gyogyszerészi Kémiaf Intézet

TOBBKOMPONENS( 6YOGYSZEREK SPEKTROFOTOMET RIAS MEGHATAROZASA
SZAMITOGEPES KIERTEKELES) MODSZEREKKEL

Az ultraibolya speltrofotometrias mérések egyik dilemmaja a
mérési hultamhosszak kivalasztasa. Altaldban az egyes
komponensek elnyelési hullamhosszan mértnk, de nem ez a
legoptimalisabb megoldas, kG10nosen atfedd spektrumoknal.

A szakirodalomban tobb modszert emlitenek: a Kalman-filtert, a
legkisebb négyzetek modszerét, a matrixok hasznalatat, szakértsi
rendszereket.

TDK-s munkam célja, hogy modszert és oktatoprogramot.
dolgoztunk ki, amely ortogonalis polinomok fethasznalasaval
tobbkomponensi gyégyszerek meghatarozasara alkalmas. £z a
madszer a hulldmhosszak egy halmazan dolgozik, de még ennél is
kedvez6bb lehetdségeket 1s javasolok a hullamhosszak egzakt
kivalasztésara.

Témavezetdk Dr. Gergely Andras és Dr. Jozan Mik10s




TARJANY? ZSOFIA GYOK 1V, JE 108,/
SOTE, Gyégyszerészi Kémiai Intézet
JUMEXRTABLETTA EGYEDI HATOANYAGT ARTALMANAK MEGHAT AROZASA

A szerz$ ismerteti a korszer(i gyogyszerellendrzésben G jabban
elterjedt vizsgalati modszert; a tablettdk egyedi hatdanyagtartalmanak
meghatarozasat (content uniformity). A Vill. Magyar Gyégyszerkonyv erre
vonatkozb vizsgalatainak elvégzéséhez megfeleiden pontos, ugyanakkor
gyorsan, nagydbb sorozathan elvégezhetd vizsgalati modszerre van
szikség. llyen eljarast dolgozott ki a Jumex tbl. hatéanyag tartalméanak
(Selegilinum hydrochioricum, ismertebb nevén Deprenil)
meghatarozasahoz. Munkaja soran a gazkromatografias eredményeket
parhuzamosan végzett nagy hatékonysagu folyadékkromatograf ias
médszerrel mért adatokkal veti egybe; megadva az 4ltala kidolgozott két
modszer pontossagat. '

Témavezetd: Dr. Papp Ottd
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TOMCSANY! DOROTTYA és HEGYBIRO AGNES JE 109./
Gyogynovény és Drogismeret! Intézet

KOMPLEX TEAKEVEREK MINOSEG ELLENORZESENEK NEHEZSEGE] £s
MEGOLDASA

A gybgyszernek nem mindsulé gyogyhatasg anyagok, un.

gyogytermékek igen jelentds részét-a teakeverékek alkot Jak. Az Orszagos

Gydgyszerészeti Intézet a nyilvantartasi el jéras soran ellendrzi
mindazon szempontokat, amelyek meghatarozzak a termek
artalmatlansagat, hatasossagat (velt hatasat), 111, 41lando mindséget.
Utdbbival kapcsolatban a komplex teakeverékek vizsgalata igen dsszetett
feladat, mivel a hatéanyag 4ltalaban nem ismert ésivagy nem egyetlen
vegyiletcsoport.

Az elGadas a kérdés megoldhatésaganak illusztralasara egy
koleszterin-szintet csokkenté komplex teakeverék mindségi
ellendrzésére kialakitott el jarasok rendszerét ismertet(. Kiemeli a
szelektiven mérhetd vegylletcsoport (ez esetben alkaloidok) ellendrzése
mellett a ubiquiter anyagok (pl. flavonoidok, polifenolok) mindségl és
mennyiségi vizsgalatanak szerepét és megvaldsitasi lehetdségét.
0Onal1é munka.

Témavezetd Dr. Kéry Agnes




BENKG ALIZ - MARITS ANIKG /E 110./

OTE Egészségligyl Fdiskolai Kar Kozegészségligyi-jdrvéanyiigyi
Ellentrképzf Szak

A BALATONVIDEK LEVEGOMINOSEGENEK VIZSGALATA

A Balaton védendd nemzeti kincslink. Kdrnyezetvédelme kiemelkeds-
en fontos, hiszen értékét éppen azok a tényezdk adjdk, amit "kérnye-
zetnek" neveziink: a 36 viz, a szép t4j, a tiszta levegd.

1986-t6l az Orszdgos Kozegészséglgyl Intézet munkdjdhoz kapcso-
lédva levegbmindségi vizsgdlatokat végeztiink a Balaton kiriil. A pdlya-
m(i egyrészt a levegfszennyezOdés dltal az ember egészségét veszélyez-
tetd tényekre hivja fel a figyelmet, igy a kéndioxid, nitrogéndioxid,
szénmonoxid, fluoridok, szildrd légszennyezd anyagok egészségkdrosité
hatdsait tdrja fel. A pdlydzat mdsodik felében az 1976-ban megszerve-
zett, 25 méroallomdssal mikdde Balatoni Immisszidmérd Halézat adatai
oszlopdiagrammok segitségével. A vizsgdlati adatok alapjén beavatkozds-
ra az ipari emisszidk csokkentésénél, a koziti forgalom szennyezd hatd-
sdnak mérséklésénél, a helyi fatés korszer(sitéséngl Van sziikség.
Szorgalmazni kell tovdbbd a veszprémi iparvidék esetében az id6zithetd
kibocsdtdsok megvaldsitdsdt. Az utdbbi évben megjelent rendelet, mely a
régidt a "kiemelten védett" levegbtisztasdgvédelmi kategéridba sorolja,
Jjelentds intézkedés a kornyezetvédelem érdekében.

Ma még elmondhatjuk, hogy a levegd mindsége ezen az értékes teriile-
ten jonak mondhatd. Szem eldtt kell tartanunk azonban, hogy a tiszta le-
vegd megbrzése az idbben torténd beavatkozdssal gazdasdgosabb és értel-
mesebb dolog, mint az elszennyezett kirnyezet megtisztitdsdra irdnyuld
torekvés.

TEMAVEZETG: Dr. VARKONYI TIBOR




TAMASNE VAJDA SZILVIA k&zeg.ellenér JE 111./
OTE Egészségiigyi F6iskola-Pest megyei KUJLL,Budapest

A KESZTHELYI OBOL PARTMENTI VIZTERSEG VIZMINGSEGI ALLA-
POTANAK HIGIENES ERTEKELESE 1981-1986

ElSaddsomban a Keszthelyi-6bsl firdézés szempontjibsl
torténd felhaszndlhatdsdgdval,a vizmindség higiénés,
els8sorban mikrobioldgiai értékeldsével kivdnok fog-—
lalkozni.Ktzismert a civilizdcid kbrnyezetszennyezd te—
vékenysége,melynek egyik megnyilvdnuldsa a természetes

vizek eutrofizdldddsa.EBz a jelenség idézte el8 a kordbbi
években a Balaton vizmindség-romldsdt,melynek kévetkeztében
veszélybe keriilt a viz kommundlis célokra térténé felhasz—
nélhatésdga,iidiilésre,sportoldsra, flird8zésre valé alkalmasssd—~
ga.Munkdm sordn az eutrofizgldédott Balaton vizminbségét a
legszennyezettebb térségben—a Keszthelyi &bslben létesitett
strandok teriiletén-vizsgdltam,1981-1986 kézstt.A vizsgdla-
tok a viz tisztasdgdt,szennyezettségét indikdls paraméterek
meghatdrozdsdra terjedtek ki.Az elvégzett nagyszdmd vizsgd-
lat eredményei alapjdn megdllapithatd,hogy a vizmindség

t6bb paraméter vonatkozdsdban higiénés szempontbdél még ki-—
fogédsolhatd,de az eredmények az utébbi években mdr nem je-
leztek tovdbbi vizmindsdégromldst.

A kismértékfi,elsbsorban a bakterioldégiai paraméterekben meg-
mutatkozd vizmindség javulds mellett,még mindig elé8fordultak
algaprodukcidk,melyek gyakran kékalga invdzidban jelentkez-
tek.Az irodalmi adatok arra utalnak,hogy egyes algdk anyag-
csere termékei toxikusak.Neurotoxinok vagy hepatotoxinok
lehetnek,melyek az ilyen vizet fogyasztd 4llatok pusztuli—
s4t idézhetik eld8.A toxikus tulajdonsdgd cyanobaktériumok

az emberi szervezetre sem veszélytelenek.
Az ilyen vizek szem-és b8rirritdcidt,szénandthdt,gyomor-és

bélbantalmakat okozhatnak.Az eredmények értékelése alapjdn
megdllapithatdé, hogy az utébbi években kedvez8bb lett a viz-
min6ség, javult a fird6zés,sportolds kdzegészségligyl bizton-
sdga,a még mindig nagy szervesanyag tartalom és a megdjulé
planktonalga produkcidk azonban tovdbbi kérnyezet és vizmi—

néségvédelmet szolgdld intézkedések megvaldsitdsdt siirgetik.

TEMAVEZETG: DR. SCHIFFNER KALMAN 152




AGOSTON KATALIN ADK VI, /P 112./
SOTE, Tarsadalomorvostani Intézet

A CUKORBETEG ES BETEGSEGE KAPCSOLATA

A Tarsadalomorvostani és Orvostérténeti Intézet altal kiirt
szakdolgozat célja annak kideritése volt, hogy a gondozdsban 1évd
cukarbetegek mennyit értettek meg betegségik lényegérdl, az ezzel
kapcsolatos kozlésekbdl.

A felmérés modja egy kivalasztott csoportban végzett kérddives
vizsgélat. A kivalasztott csoport 3 fvarosi kirzet cukorbeteg anyaga,
amely nem jar szakrendelésre, betegseégét korzeti orvosa tartja rendben.
A kérddiveket 100 beteg kdzUl 60 t&itétte ki. Az értdkelés soran azt
tapasztalta, hogy a fentiekben feltett minden kérdésre eguértelmiien
namleges a valasz. A betegek nem tartjak be sokszor a legalapvetdbh
feladatokat sem, legfoképpen digta terén, mindamellett, hogy gydgyszer-
fogyasztasuk igen magas. Valamint alapveten nincsenek tisztéban a
cukorbetegség 1ényegével, fenyegetd korai és késdi szividmenyeivel,
azok elharitasi modjaival.

Temavezetd: Dr. Simon Tamés




ENYEZDI JUDIT VvI. é. /P 113./

POTE Gyermekklinika

A GYERMEKKORI DIABETES (IDDM) INCIDENCIAJA MAGYARORSZAGON
(1978-87)

Foldink kiilonbtzé részein vizsgdltdk az IDDM epidemioldgid-
Jét, de ezek a vildg gyereknépességének minddssze 5 %-t
érintik. Kelet-Eurdpdban eddig nem késziilt egész orszdgra
terjedd felmérés.

10 évet magdban foglald retrospectiv tanulmdnyunk sarén
95-96 %-os felderitési pontossdggal sikeriilt adatokat gylii-
teniink. A diabetes kor szerinti incidencia megoszldsa (0-14
éves korig) folyamatos emelkedést mutat a pubertéds korig,
mindkét nemben. A betegség szezondlis eloszldsdt tekintve az
Gszi-téli hdnapokban manifesztdlédik az esetek tthbsége. A
vizsgdlt 10 év folyamdn egy folyamatos, de egyenetlen inci-
dencia nivekedést taldltunk. Az 1987-es incidencia az 1978-
as érték tdobb, mint kétszerese.Hirtelen incidencia emelkedé-
seket figyeltiink meg 1980-ban és 1985-ben.A korcsoportonkén-
ti incidencia. vdltozdst vizsgdlva a 0-4 éves csoportban nincs
Jelentfs vdltozéds 10 év alatt, a pubertds koruakndl folyama-
tos emelkedés tapasztalhaté. Az 5-9 éves korcsoport inciden-
cia gorhéjén azonban két peak mutatkozott 1980-ban és 1985-
ben. Az, hogy egy keorcsoport incidencia kiugrdsai felel6sek
szinte az egész populdcid incidencia niévekedéseiért, szin-
tén felveti a kornyezeti factorok szerepét.

Nemzetkozi tsszehasonlitdsban hazdnk a legalacsonyabb inci-
dencidju Japdn /0,8/100.000/ és a legmagasabb incidencidju
Finnorszdg /28,6/100.000/ kizdtt az 1987-ben észlelt 8,7/
100.000 értékkel a kizepes rizikdju orszdgok kozé tartozik.

TEMAVEZETB: Dr. Soltész Gyula
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SIMONE FUNKE VI. &. /P 114./
POTE Gyermekklinika
PERIGDIKUS HAST FAJDALOM A GYERMFKKORBAN

A periddikus hasi fédjdalom a gyermekgydgydszat jelentds prob-
lémdja. Kritériuma - Apley megfogalmazdsa szerint -, hogy
legaldbb 3 hdnapos id&tartam alatt 3-szor vagy anndl tdbbszér
" fordul eld fédjdalmas periddus, és a gyermek ez id6 alatt ak-
tivitdsdban is korlatozott. Munkdnkban a POTE Gyermekklini-
kdjan 1984-86 kizott visszatérd hasi fdjdalmakkal jelentkezs
bhetegek koértorténeti adatait dolgoztuk fel, abban a remény-
ben, hogy az itt levont kdvetkeztetéseket a késdbbiek soran

a gyakorlatban hasznositani tudjuk.

Vizsgdltuk a panaszok idfszaki megjelenését, fenndlldsdnak
idétartamédt, jellegét. Elemeztiik az életkori megoszlast, ne-
mek szerinti felbontdsban is. Kiértékeltik a fizikdlis vizs-
gdlatok adatait, az ultrahang- és rdntgenleleteket, valamint
a laboratdériumi paramétereket. Megnéztik a duodenum és a
széklet parazitoldgiai vizsgdlatdnak eredményeit, a rutin
i1l. bakterioldgiai vizeletvizsgdlat leleteit. Vdlaszt keres-
tlink arra a kérdésre is, hogy az egyes vizsgdlati mddszerek
mennyit segitettek a diagndzis feldllitédsdban.

A vizsgdlt periddusban 257 gyermek felelt meg Apley kritériu-
mainak. Betegeink kiztitt a 6-12 éves koru gyermekek voltak
tilsdlyban. A panaszok dltaldban 1/2 évnél rovidebb ideje
d4lltak fenn, de nem jelentéktelen azoknak a gyerekeknek a
szdma, akik két évnél is régebbi keletll panaszokkal jelent-
keztek. A leggyakrabban eldforduld kérok a giardiasis volt
(az esetek 47 %-dban), ezutdn a hyperaciditds-ulcus-gastritis
okozta panaszok kivetkeztek. Az esetek 20 %-dhan nem sikeriilt
kimutatni semmiféle organikus okot. 7,4 %-ban taldltunk vala-
milyen psychés tényez8t a betegség hdtterében. A fennmaradd
esetekben viszonylag ritkdbban el&forduld, kildnféle kdroko-
kat taldltunk (pl.helminthiasis, lymphadenitis mesenterialis,

hypaciditéds sth.)

TEMAVEZETO: Dr. Horvdth Magdolna




AGOSTON KATALIN VI. é SZABG GIZELLA V.6, /P 115./
POTE Pszichidtriai Klinika, Orvosi Pszicholdgiai Csoport
SZIVFREKVENCIA VALTOZASOK KONFLIKTUSFUGGH ELEMZESE NEUROTI-
KUS BETEGEK CSOPORTPSZICHOTERAPIAJA SORAN

Munkdnk sordn neurotikus betegek ambuléns 9soportpszichate-
rédpidjénak elemzését végeztik el. A csoportiilések eseményeit
tobb szempont szerint dokumentdltuk: az Ulésen elhangzottak-
rél"magnéfelvételt, illetve jegyzGkinyvet készitettiink (ver-
bdlis anyag), regisztréaltuk a résztvevdk megszdlaldsdnak gya-
korisdgdt és megoszldsdt (akcidprogram), tovébbs folyamato-
san mértik a csoportiilés résztveviinek szivfrekfencia érté-
keit és ennek vdltozdsait.

A verbdlis tematikdban megjelend konfliktusokat tartalomelem-
zési mdédszerrel tipizdltuk, hdrom f6 konfliktuscsoportot kii-
lonitve el: 1/ a szitudcid fesziltségei; 2/ az autoritdshoz
vald viszony; 3/ a tdrskapcsolatok konfliktusai.

Az elemzést egy.ZS tilésre tervezett csoportpsiichoterépia
mintaként kivédlasztott 4 Ulésen végeztik el, llésenként 7 be-
teg adatait elemeztik. Ez Hsszesen 360 perc verbdlis anyagé-
nak és 2520 szivfrekvencia adat feldolgozésdt jelentette.

A szivfrekvencia vdltozdsa (emelkedése) az emdciondlis fe-
sziiltség indikdtora. Jelzi a tematikus szinten megjelens
konkfliktusban vald érintettséget, involvdltsdgot.
Megfigyeléseink szerint a konfliktus kidolgozdsdban résztve-
vBk, emdciondlis fesziltségiiket felismerni és verbalizalni
tudé betegek hatékonyabban képesek cstkkenteni a szitudcid
Tesziltségét, mint a személyességet, megszdlaldst nem vdlla-
16k. Megszdlaldk dtlagfrekvencidja x=74, meg nem szdlaldke
x=83 P 0,01)

A szivfrekvencia valtozdsok és konfliktustipusok Osszefiiggé-
sének matematikai statisztikai elemzése az egyénre jellemz§
konfliktusmintdrél ad informacidt.

A vizsgdlt jelenség eredményei hozzdjdrulnak a pszichoters-
pids folyamat objektiv elemzéséhez, a folyamatvezetés terve-

zéséhez adnak alapvetd tédmpontokat.

TEMAVEZETﬁ: Dr. Varga Jézsef, Or. Kdczén Gyorgy




AGOSTON ZSUZSANNA VI. évt. orvostanhallgatd /P 116./

Szent-Gydrgyi Albert Orvostudomdanyi Egyetem
Ideg- Elmegydgydszati Klinika

NEUROTIKUS E£S DEPRESSZIUS BETEGEK JUVOKEPE

A szerzdo klinikai ostdlyon 3o neurotikus illetve depresszi-

os ndbeteggel / életkor: 37%18 &./ készftett mélyinterjut
szocidlpszichidtriai kérddiv segitségével. A kérddések az a-
14bbi témakdrokre irdnyultak: pszichidtriai betegségeldzmeny
foglalkozds~ és munkahelyi korilmények, csalddi héttér, jo-
vire vonatkozd véagyyak.

Munkd jdban a megkérdezettek jovOképére vonatkozd elképze-
léseit dolgozta fel.

Azt tapasztalta, hogy a betegek dontd tobbsége messzi tdv-
latokban és csak nagyon dltaldnosan fogalmazta meg jovdre
vonatkozd terveit. Szinte minden esetben a "gydgyuldstol",
a Jjelenlegi tunetektdl valo megszabaduldsto] tették figgd-
vié jovdbeni tevékenységlket.

A legnyilvdnvaldbb aktudlis vagy tartds pszichds terhelés
konfliktus és a Letegség tsszeflggése fel sem merilt elkép-
zeléseikben. Ezért nehéz szdmukra a gydgyulds- dllapotren-
dezddés- kornyezeti- és munkahelyl tényezok megolddéddsdnak
folyamatvonaldt a valdsdgnak megfelelden dgy megforditani,
hogy az tobb valdsdgelemet tartalmazzon.

Gyodgyuldsukat tdbben is reménytelennek tartjdk, kdziilik
néhdnyan éppen a reménytelenség gondolatdval ismerik fel
azt, hogy az 4llapot javuldsa a konfliktushelyzet rendezé-
sével nagymértékben Osszeflgg. ) .

A nibetegek tibbsége sdlyosabbnak itéli és nehezebben vi-
sgll el csaladi élete teriiletén kialakult konfliktusait.
Ezekkel Jdr cgyitt a néha oly mértékben tdilzo érzelmi reak-
cic, amely szinte lehetetlenné teszi a jovOkép raciondalis

kialakitdsdt.

Témavezetd: Or. Petd Zoltdn egyetemi docens
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ERNHAFT JOZSEF 65 BIRO ANDREA FOK IV, /P 117 ./
SOTE, Fogpotlastani Klinika
A SZAJPADROZSAK PROTETIKAI JELENTOSEGE

A széjpadrozsak szerepe a téplalkozésban és az egyéb szajiri
folyamatokban. Részt vesznek a téplalék felvételben, a szajon belili
forma és izérzésben, a hangképzésben stb.

A szerzBk irodalmi adatok alapjén attekintést adnak a
sz jpadrozsak klinikai anatomidjarol és kildnbézd funkcidirdl. A
protetikai beavatkozasok sordn lehetdség nyilik a fogpotlasok egyes
tipusain & széjpadrozsak modellezésére. A Fogpotlastani Klinfkan folyd
komplex fogaszati sziiriivizsgalatok soran adatokat nyertek a
széjpadrozsak modellezési arényarol. Az irodalmi adatok szerint a
szdjpadrozsdk morfoldgiai relativ stabilitdsa felveti o lehetdségét az
igazséagigyi orvost anban vald felhasznalésukra és a fogak potlasakor a
frontfogsk eredeti helyének meghatarozasara. A szajpadrozsék
modellezése a fogpotldsokon lehetbsaget nyujthat a fogpotlasok okozts
hangképzési zavarok csikkentésére.

A szerzbk a poszterhez a szédjpadrozsék klinikai anatomidjat,
protetikai felhaszndlaséat és jelentdségét Gsszefoglald bibliografiat
mellékelek.

Témavezetd: Dr. Kinovics Péter és Dr. Sajgo Pal




MESZAROS PETER V. FOK /P 118./

Konzervald Fogaszati Klinlka

A PRAEMOLARISOK ES MOLARISOK ALTERNATIV ANYAGU ESZTETIKUS
ELLATASA AZ SR-ISOSIT INLAV/ONLAY" ANYAGGAL

Az utébbi években a hagyomanyos amalgan tomés higany tartalma
és ennek oldddasa, valamint esztétikai hatranya miatt egyre inkabb a
kritika kozéppont jaba keriit. A fogaszati tomdanyagok fejlesztése olyan
irényba halad, mely a betegek fokozott esztétikai igényeit elégiti ki,
gazdaségos és nem utolsd sorban a szovetekre nézve drtalmatian.
Egy Kozép-Eurdpéban az utébbi években, az USA-ban mér kb. 6 éve széles
korben alkalmazzak az indirekt Isosit inlay/Onlay eljsrast a
praemolarisok és molarisok teriiletén, mely anyag a cég allitasa szerint
az el6bb emitett kovetelményeknek eleget tesz. In vitro vizsgalatokban
az Isostt Inlay/Onlay kopasall6sagat hasonlitottam 6ssze mas
occlusalisan alkalmazhatd tomdanyagokkal. Emellett e milanyag inlay
behelyezésekor hasznalt Dual cement™ rogzits képességet vetettem
0ssze a hagyomanyos fémbetét rogzitésére haszndlatos cementtel.
Ismertetem az Isosit Inlay/Onlay technikal feldoigozasanak menetét,
ennek eldnyeit és hatranyait, tovabba a kiinikat ellatas egyes épéseit a
preparacio elbtti dliapottédt a behelyezésig, és az ezzel kapcsolatos
nehézségeket.
0n4116 munka,
Témavezet Dr. Esztary lmre




HARS ANIKO ¢s SZAKALLOSY BEATRIX IV. FOK /P 119,/
Tar saqalomorvostani’ és Oor vos;brténeti Intezet .
AFOGASZATI| ELLATAS HELYE ES LEHETOSEGE A TERHESGONDOZASBAN

Kozismert, hogy a terhes anyadk B0-90%-anal stomatologiai
elvaitozasok tapasztalhatok, amelyek évente kb. 15.000 terhes anyat
érintenek.

A dolgozat a Semmelweis OTE 11.sz. N6i Klinikaja, a Kozponti
Allami Kérhdz Szuleszeti és NOgyogydszati Osztalya és 3 budapesti
kerlleti terhesgondozok kérddives felmeérésének, fogaszati vizsgalatanak
osszesitett eredményeit tartalmazza és elemzi. A kiértékelés

szamitdgéppel készitett grafikonok segitségével tortént, a REFLEX (1986.

Boriand Analytical inc., USA) adatbaziskezeld program alkalmazasaval. A
diagramok bemutat jak a terhesséqgi szajelvaltozasok tipusait, a
terhesséqgi 16, az életkor és a felmérés helyszineinek flggvényében, i11.
ezek el6fordulasi ardnyat. Demonstral jak a szajhigiénés indexértékek
szazalékos megoszlasat, az 6sszefiiggest az indexszamok és a
kovetkezmenyes szajelvaltozasok kozott, amely egyben utal a prevencio
fontossagéra is. A kismamak fogaszati ellatasanak a terhesgondozas
fontos részévé kellene véinia, amelz ma még sajnos nem tekinthetd
megoldottnak.

Témavezetd Dr. Simon Tamas




BORTHAISER ANGELA IV. oh., BOSNYAKOVITS TUNDE IV. oh. /P 120./
SZ0TE II. Belgydgydszati Klinika

SZIVBILLENTYUHIBAK OSSZEHASONLITO VIZSGALATA SZIVKATETERE -
ZESSEL ES SZINKODOLT DOPPLER ECHOKARDIOGRAFIAVAL

1987. novembere és 1988. augusztusa kozdtt 121 billentyii-
hibds beteg vizsgdlatsdra keriilt sor, mind katéterezéssel ,mind
echokardiogrdfidval. Billentyiihibdnak tekintettiik a stenosist,
8z insufficientidt és a kombindlt vitiumokat, fiiggetlenil e-
zek szerzett vagy velesziiletett voltatdl. Ertékelésiink soran
kilon vélasztottuk a mitrdlis, az aorta, a tricuspiddlis és
a pulmondlis billenyil hibdit, ezen belil is kiilén értékelve a
szikiileteket és az elégtelenségeket.

Usszehasonlitdst végeztink a két vizsgdldmédszerrel kapott
eredmények kdzott, annak felderitésére, hogy a noninvaziv
vizsgdlat, mely kevesebb szdvBdménnyel jér és igy veszélyte-
lenebb, mennyire pontos adatok szolgdltat a kiilonb6zd billen-
tyiihibdk sulyossdgi fokardl.

TEMAVEZETO:0r. Forster Tamés




NAGY SANDOR /P 121./
DOTE Szililészeti és NOgybégyészati Klinika

PATOLOGIAS KORATERHESSEGEK ULTRAHANG-DIAGNOSZTIKAJA

A természetes selectio, az implantatioc zavara és a méh
fejl8dési rendellenességei miatt az implantalédott terhessé-
gek jelentds hanyada a korai idS8szakban vetéléssel végzddik.
A klinikai tiinetek és a hagyomanyos vizsgadlbéeljadrdsok alkal-
mazdsakor 30-40 nap telt el, mig a terhesség zavart fejlddé-
se egyértelmiivé valt. Az ultrahang-diagnosztika révén lehe-
t8vé valt a terhesség korai fejl8désének a nyomonkdvetése,
illetve a zavart fejl&dés korai kimutatdsa. A biztos diagné-
zis feldllitdsdnak ideje 3-5 napra rovidiilt.

A szerz3 a DOTE NOi Klinika Ultrahang-Laboratédriumiban
1986-ban vizsgdlt, s kéros koraterhesség miatt a N&i Klini-
kédn befejezett terhességek klinikai adatait, ultrahang lele-
teit elemezte. A 128 terhesen 229 ultrahangvizsgdlat tértént,
melyek élapjén a terhességeket a kordbbi 30-40 nap varakozas
helyett 3-5 napon beliil befejezték. )
Ismerteti az abortus imminens, abortus incipiens, blighted
ovum, missed abortion, abortus incompletus, mola hydatidosa
jellegzetes ultrahang jeleit. Megallapitja, hogy az ultra-
hangvizsgadlat j6l felhaszndlhatd a patolégids koraterhességek
korai diagnosztikaj&ban. Indokoltnak tartand a terhesség elsd
trimesterében elvégzendd ultrahang-sziirSvizsgadlatot. Megélla-
pitja, hogy a pontos diagndzison alapuld thiv terapias bea~
vatkoz&ssal az ujabb terhesség vallaldsidig eltelt id8 is le-

révidithetd.

TEMAVEZET®: Dr.Tdéth Zoltan




OVARI LASZLO /P 122./
DOTE Szililészeti és N8gydgyaszati Klinika

DYSRUPTIOT OKOZ0 AMNIOFETALIS ES CHORIOFETALIS ADHAESIOK

A szerzd 1986 janudr 1. és 19888 augusztus 31. k&zdtt
a DOTE Szlilészeti és NOgydgyaszati Klinika Genetikai Labora-
tériumdnak Embriopatolégia részlegében részt vett a dysrup-
tiohoz vezetd amniofetalis és choriofetalis adhaesidk vizsga-~
lataban k&6zépidds terhességekben. /

Az élettel 8sszeegyeztethetetlen rendellenesség praena-
talisan diagnosztiz&dlhaté. Az intrauterin diagnosztikéban -
vezetd médszer az ultrahang vizsgalati eljaras.

A jelzett periddusban St ADAM ~ tlinetegylittest diagnosz~
tizdltak k6zépidSs terhességekben és a terhességeket emiatt
megszakitottdk az érvényes szabdlyok szerint.

A sulyos rendellenességek részletes patoldgiai vizsgala-~
ta soran a rendellenesség valtozatos formait azonositottak.
Kordbban az ADAM-tlinetegyiittes patolégiai feldolgozasa nem
minden esetben terjedt ki a lepény és a k&1lddkzsindr vizsgé-
‘latédra. Irodalmi adatok szerint - és ezzel sajat megfigyelé-
sei is megegyeznek ~ az esetek déntd t8bbségében kdldokzsi-
nér anomalidk, kdztiik pl. rdvid k&1lddkzsindxr, arteria umbili-

calis singularis diagnosztiz&dlhaté.

TEMAVEZETO: Dr.Csécsei Karoly
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HORVATH GABOR VI. é. /P 123,/

POTE Radioldgiai Klinika

GASTROINTESTINALIS VERZESEK ANGIOGRAPHIAS KGRISMEZESE EsS
CSILLAPITASA

A tdpcsatorna vérzései gyakran életet veszélyeztetd dllapo-
tot jelentenek. A vérzések helyének diagnosztizdldsa és el-
ldtdsa a klinikai gyakorlat mindennapos feladata. Napjaink-
ban ehhez szdmos mddszer 411 rendelkezésiinkre: hagyoményos
radioldgiai vizsgdld mddszerek, UH, CT, endoszkdpia. Elsp
vizsgdlatként - amennyiben erre méd és lehetbség van - eze-
ket végezzik el.

A gastrointesztindlis vérzések jelentés része azonban ma is
csak angiographidval derithets fel. Az angiographia segitsé-
gével nemcsak a vérzésforrds mutathatd ki, hanem idéleges,
vagy dllandé vérzéscsillapitds is elérhetd: a katéteren ke-
resztil érszikits anyagok (pl. Vasopressin) #dhatdk be, vagy
a vérz8 érszakasz elzdhatd, embolizalhatsé. Az elmilt 15 v~
ben ezek az eljdrdsok széles kérben elterjedtek. Diffuz nysgl-
kahdrtyavérzésekben az irodalmi adatok és sajdt tapasztala-
tunk szerint az intraarteridlis Vasopressin kezelés, nagyeér
illetve tumoros vérzésekben az embolizdcid a hatdsosabb mdéd-
Szer. '

Az intervencids radiolégia segitségével nagy megterhelést
Jelentd, kockdzatos mGtétek keriilhetsk el, életet fenyegets
dllapotok hdrithatok el. A betegek hospitalizécidja,a transz-

fuziék szdma minimdlisra csokkenthetd.

TEMAVEZETO: Dr. Grexa Erzsébet, Dr. Horvath Laszlé




PETS TUNDE V. évf. orvostanhallgatd /P 124,/
Szent- Gydrgyi Albert Orvostudomdnyi Igyetem
Szemégzeti Klinike

NiRVUS PTICUS FEJLODEST RENDELIBNESSUGEI GYNRMEKKORBAN

A szem ég a ldtdideg, mint a kdzponti idegrendszer " kihelyezettn
része kiilonleges fontogsdggal birwem csak a ldtdszerv fontossdga,
henem sz idegrendszerrel valé kizvetlen kapcsolata miatt,

Pejl8désl rendellenességel esetén szdmos kisérd jelensdg /kancsal-
ség , csbkkent l4tds, nystagmus, koponya és orbita fejldddési zavar/
uralhatja a klinikai képet, melynek silyossdga igen vdltozd lehet.

A Szegedi Szemészeti Klinlke Gyermekosztdlydn mdefél év alatt
15 esetben fordult eld valamilyen 14tdideg fejlddési rendelleneg—
sége

A munkdben ezek kiilonbsz8 vizsgdlati adateinak dttekintésén kercsze
tiil hivjuk fel a figyelmet e tiinetcsoport jelentéségére, ugyanis
2 esetben a korai diasgndézison a gyermek tovdbbi sorsa , szellemi
és testi fejl8désének éSpsége milt,

Témavezet8: Dr. Pelle Zsuzsanne




TATRAI ILDIKG V. é. /P 125./
POTE I. sz. Sebészeti Klinika
ANGIOLOGIAT PROBLEMAK DIABETES MELLITUSBAN

Napjainkban a diabetes mellitus mdr népbetegségnek szamit.

Ez azt jélenti, hogy minden tizendtodik feln&tt lakosnak ki-
mutathatd szénhidrdtanyagcsere-zavara van. Aktiv megfigyelé-
slik, kezelésiik és a szovOdmények kialakuldsdtsl vald megdva-
suk a feladat.

A diabetes mellitus a periférids verGérbetegség kialakulasd-
nak egyik szdmottevd rizikdfaktora. A Pécsi Orvostudomdnyi
Egyetem I. sz. Sebészeti Klinika ambuléns forgalmibdl és az
osztdlyon kezelt érbetegek kiziil vizsgdltuk a diabetes mel-
litusban szenvedtk el6forduldsdt és kezelésiiket. Osszehason-
litdst végeztiink a nem diabeteses érbetegekkel. Megdllapit-
hattuk, hogy nagyobb szdmban fordul eld trophicus zavar;
gangraena. Jelentésebb mértékben érintett a cruralis (kifo-
lydsi) pdlya. Az organikus érlesid gyakrabban érinti az arté-
ria profunda femorist is. Ezen két kériilmény nagy mértékben
csokkenti a rekonstruktiv érsebészeti beavatkozds feltétele-
it. A prognézist a beteg kora, kérelézménye, és a diabetes
mellitus tobbi szdvédményének alakuldsa hatdrozza meg. Tekin-
tettel arra, hogy ezen betegcsoportban az ISZB (ishaemids
szivbetegség) frequentidja és a vasculdris okra visszavezet-
hetd veseparenchima kdrosodds gyakoribb.

Az dttekintett 5 dves klinikai anyagban mégis nagyobb gyako-
risdggal taldlkozhattunk olyan esetekkel, ahol elfogadhatdra
rekonstrudlt keringés mellett, kisebb amputdtidk utdn a micro-
circuldtidét javitva elfogadhatdan functiondld végtag megtar-

tdsa vdlt lehetdvé.

TEMAVEZETO: Dr. Lelkes Jdzsef




DRAHOS AGNES és KOVACS MARTA V. AOK /P 126./

1.52. Sebészeti Klintka

PANCREAS PSEUDOCYSTA KEZELESERE ALKALMAZOTT MUTETEK
ERTEKELESE A KESO!I EREDMENYEK ALAPJAN, KRONIKUS PANCREATITISBEN

Krénikus pancreatitis talajan kialakult pancreas pseudocysta miatt
mutétre ker(lt betegek utanvizsgalatat végeztok, A kontroll kérdbivvel és
esetenként személyes beszélgetés alapjan tortént. Az adatokat
szamitégeépen rogzitettok. A betegeket a végzett matet tipusa szerint
csoportositottuk. Az egyes csoportokat a kontroll soran nyert adatok
alapjan hasonlitottuk dssze azonos szempontok szerint.

Az eredmények alapjan azt talaltuk, hogy a kilonbozd belsé drenazs
megoldasok kozott szamottevd kilonbség nem mutatkozott a tartds j6
eredmények biztositasa szempont jabol, Ha a drenazs mutétet a pancreas
vezeték dekompresszidjaval is kombinalva alkalmaztak, az eredmények
jobbnak bizonyultak.

Ona116 munka betegek kontroll vizsgalata, adatrogzités és feldolgozas
Témavezetp: Dr. Tihanyi Tibor
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PAVLIK ATTILA €5 BALOGH LASZLO JP 127./

1.5z, Sebészet! Kiinika

AZ ACUT REJECTIOK KERDESE KONVENCIONALIS £S5 CyA KEZELES MELLETT
VESEATULTETES UTAN

A Semmelwets OTE .5z, Sebészeti Klinika Jan eddig végzett 440
vesetransplantatiob61100-100 esetet vizsgaitunk meg. A két csoport
csak az immunosuppressios kezelésben kilonbozott egymasiol az egyik
csoportban a kezelést immuran + Prednisolon kombinat loban végeziek,
mig a masodik 100 esetben a kezelés CyA + Prednisolonnal tortent.
Mindkét csoportban csak a cadaverbs) szérmaz6, elsd graftot kapott
esetek szerepeinek. Anyagunkban azt vizsgaituk, hogy milyen médon és
mértékben flgg a kezeléstd) az acut rejectiok gyakoriséga, el6fordulsst
ide je valamint kimenetele. Vizsgélatainkat szamitégéppel végeztik és
ennek sordn megaliapithato, hogy a CyA + Prednisolonnal kezelteknél a
rejectio lényegesen kisebb szémban észlelhets, és a re Jetiok kimenetele
€s lefolyasa is kedvezobb ebben a csoportban,

Témavezetd Or. Perner Ferenc
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SZ1JARTG ZSUZSANNA V. &. JE 128./

POTE Biotechnoldgiai Fejleszt6 Laboratérium
IMMUNOREACTIVITY OF MONOCLONAL ANTIBODIES HNK-1 AND NC-1 ON
CELLS OF NEUROECTODERMAL ORIGIN AND ON DIFFERENT HUMAN
TISSUES INCLUDING TUMOURS AND NON-NEQPLASTIC LESIONS

Two monoclonal antibodies, HNK-1 (anti-Leu7, Becton-Dickinson)
and NC-1 (I0710, Immunotech) were characterized as specific
for human natural killer cells (Abo and Balch, 1981). These
antibodies were recently been demonstrated to bind to cells
of neuroectodermal origin (Lipinski et al., 1983, Tucker et
al.,1984) apparently through the recognition of myelin-asso-
ciated glycoprotein (McGarry et al., 1983). In addition HNK-1
and NC-1 antibodies also appeared to recognize various tumours
of neuroectodermal origin (Caillaud et al., 1984), small cell
carcinomas of the lung (Bunn et al., 1985), as well as non-
neoplastic and malignant prostatic epithelium (May and Peren-
tes, 1987), but focal positivity was also observed in other
adenocarcinomas {(May and Perentes, 1987)

We have studied the tissue distribution andspecificity of
antigen defined by anti-Leu7 and I0T10 monoclonal antibodies
on paraffin-embedded tissue sections using Streptavidin-bio-
tin-peroxidase complex technic. Our findings suggest that the
epitop detected by these antibodies is present on various
normal and neoplastic cells however the immunohistochemical
investigation may facilitate the diagnosis of metastatic
prostatic adenocarcinoma, as well as these antibodies provide
a useful tool forinvestigating the ontegeny of neural and
lymphatic cells carrying this determinant.

TEMAVEZETO: Dr. Szekeres Gydrgy




KOLLAR BALAZS VI. 6. /E 129./

POTE Kézponti Klinikai Kémiai Laboratdrium

UJABB MEGFIGYELESEINK AZ ALACSONY SZFRUM NATRIUM SZINTTEL
MYELOMA MULTIPLEX ESETEKBEN

Kordbbi kisérleteink sordn harmincegy myeloma multiplexben
szenvedd beteg plazmdjdt vizsgdlva hdrom esetben taldltunk a
jelentbsen emelkedett szérum fehérje szint mellett extrémen
alacsony szérum ndtrium értékeket. Vizsgdlataink kozéppont-
Jéban e hédrom beteg szérumfehérjéinek és izoldlt paraprote-
in molekuldinak elektrofofetikus, equilibrium dializises és
mds médszerekkel tortént analizise 411t.

Jelen kisérleteink sordn azt igazoltuk, hogy az alagsony szé-
rum nétrium szint létrejottéért, valamint a dializisek sorén
elmaradt natrium equilibrdcidért nem kizdrdlagosan a szérum-
fehér jék nagymérteéki felszaporoddsa vagy megvdltozott toltés-
viszonyai a felel6sek. Megfigyeléseink felvetik annak lehe-
toseégét, hogy a paraprotein molekuldk megvdltozott hydratalt-
sdgi foka is szerepet kaphat az alacsony ndtrium szintek

fenntartdsdban.

TEMAVEZETO: Dr. Kellermayer Miklés, Dr. Miseta Attila




VERECZKEY ZSUZSANNA VI. oh. /E 130./
SZOTE Kdérélettani Intézet
BAZIKUS POLYGLUTAMINSAV SZARMAZEKOK HATASANAX VIZSGALA-
TA A RETICULOENDOTHELIALIS PUNKCIORA -~ SZERKEZET KS HA~
145 USSZERUGEES VIZSGALATA

Az Intézetben végzett kordbbi vizsgdlatok kimutattdlk,
hogy a szintetikus polyglutaminsavbdl oldalldnc médosi-
tdgsal készitett polybdzisok igen szertedgazd bioldgiai
hatdst fejtenek ki, melyek kozlil igen jelent8snek 14t~
szik a mekrofag mikddésre, a véralvaddsra kifejtett ef -
fektusuk, valamint az in vitro antitumor hatds. Tekin~
tettel arra, hogy & hatdsok egyrészében felmeriil a mak-
rofdgok részvétele, érdemesnek 1lédttuk tovdbbi vizsgila-
tokban tisztdzni a polybdzisok mekrofagmikddésre kifej—
tett hatdsdnek természetét. A kisérleteinkben haszndlt
bédzikus polyglutaminsev szdrmezdkok szintézisét és kémi-
ai jellemzését illetBen KOTAT (1967) munkdira utalunk.

Patkényokban végzett vizsgdlataink szerint a polybd-
zisok meggyorsitjdk & kolloidédlis tus-szuszpenzid vér—
b61 vald eltiinését. 2TCr-el jel8lt idegen vorssvértes—~
tekkel, valamint jeldlt endotoxinnal végzett vizsgdlata-
ink szerint azonban a tus gyorsult clearance nem a mak—
rofag funkcidé fokozdddsdval hozhatd Ssszefiiggésbe, hanem
kordbbi vizsgdlatinkkal Ssszhangban e polybdzisoknak a
véralvaddsra kifejtett effektusévalymagyarézhaté. Vizg=-
gédlataink szerint a polybdzisok bicldégisi hatdsossdga
- beleértve az jin vitro antitumor effektust is - az anya-
gok bédzikus karskterével és az dtlegos polimerizdcid fo-
kédval hozhatd Ssszefliggésbe. Kisérleteink megerdsitik azt
& kordbbi megdllapitdst, hogy bdr a "monoton" polypepti-
dek & természetben rendkiviil ritkédn fordulnak eld, ez
nem jelenti, hogy a monoton polypeptidek nem fejthetnek
ki jelent8s bioldgiai hatédst.
TEMAVEZETS : Dr. Lézdr Gydrgy




SZABG TAMAS JE 131./
DOTE Kérélettani Intézet
HAPTEN-SPECIFIKUS HUMORALIS £S  CELLULARIS  IMMUNVALASZ

VIZSGALATA

Kordbbi eléaddsunkban beszamoltunk az oxazolon-specifikus
ellenanyagvdlasz mérésére kidolgozott ELISA rendszer bedl-
litdsdrdl, és annak értékelési mdédjsrdl. Lédttuk, hogy a
kontakt szenzibilizalds, illetve a kiiltnb5z8 karrierekhez
konjugédlt oxazolon intraperitonedlis beaddsa eltérd oxazo-
lon-specifikus ellenanyagszintet eredményezett.

Jelen kisérleteinkben a humorédlis és celluldris immun-
vdlasz ardnydt vizsgdltuk dgy, hogy az immunizdldsi protokol
elvégzése utdn az egerek filbdrén késSi tipusd bbérreakcigt
(DTH) védltottunk ki. Azt taldltuk, hogy azoken az egereken,
amelyek vérében magas humordlis ellenanyagszintet mértink,
kisebb DTH reakcid alakult ki. A két immunvdlasz forditott
ardnyt mutatott.

Nagy dézisd tioglikolat-oxazolonnal tértént toleratizdld
eltkezelés utdn az el6zd kisérletek immunizdlédsi protokoljat
megismeételve az immunrendszer csdkkent aktivitdsdt tapasz-
taltuk. Mind az oxazolon-specifikus -ellenanyagok titere,
mind a DTH reakcid intenzitdsa elmaradt a kordbban mért

reakcidktdl.

Témavezets: Dr. Abel Gydrgy




BODNAR GYULA VI.é. és MOLNAR AGNES V.é. /€ 132./
DOTE, Kdrélettani Intézet

AZ INTERLEUKIN-2 ES A THYMOSIN HATASA IDGSKORU EGEREK
IMMUNVALASZARA

Az irodalombdl j61 ismert az a tény, hogy az immun-
vdlaszkészség a kor eldrehaladtdval csokken. A  thymus
involdcidjdval és a kovetkezményes thymushormontszint
csokkenéssel egyitt jar mind a T 1lymphocytdk szdmbeli
cstkkenése, mind a T dependens funkcidk kdrosoddsa. Az
utébbi idében mutattdk ki, hogy az immunvdlasz
kialakuldsdhoz rendkivil fontos lymphaokin, az
interleukin-2 (IL-2) szintézise is nagymértékben csikkent
az id6s dllatokban. Ezen irodalmi adatokat figyelembe véve
megvizsgdltuk, hogyan lehet helyredllitani az idds egerek
csokkent immunvdlaszat in vitro thymushormon és IL-2
kezeléssel. 12-20 hdnapos CBA egerek lépsejtjeinek
mitogénnel indukdlt blaszttranszformdcidjdt, valamint a
birka vidrdsveértestre in vitro adott haemolytikus plague
formdldé sejtes vdlaszdt néztik in vitro thymosin ,
valamint IL-2 kezelés utdn, s hasonlitottuk azt a fiatal,
3 honapos dllatok vdlaszkészségéhez. Azt ‘tapasztaltuk,
hogy az idf6s 4dllatok cstkkent celluldris és humordlis
immunvélaszét' kismértékben fokozni tudtuk thymosin
kezeléssel, erételjesebb emels hatdst drtink el IL-2
addsakor, s a legertsebb immunvdlaszt fokozd hatdst akkor
tapasztaltuk, ha a thymosin -t és az IL-2-t egyltt
alkalmaztuk.

TEMAVEZETO: Dr Kerédkgydrtd Csilla




HOMPOTH ESZTER V. &. JE 133./

POTE Biotechnoldgiai Fejleszts Laboratdrium

ANTI-INZULIN MONOKLONALTS ELLENANYAGOK IMMUNSZEROLGGIAI ES
IMMUNHISZTOLOGIAT VIZSGALATA

Az inzulin az emlés szervezetek anyagcseréjét dontéen befo-
lydsold peptid hormon. A szérum inzulin szint meghatdrozasa
a rutin laboratdriumi gyakorlatban a diabetes mellitusban
szenvedd betegek esetében a therdpids inzulinszint bedll{t4-
sa miatt fontos.

Laboratdriumurnkban elédllitottunk egy monoklondlis ellenanyag-
csalddot, mely a bioldgiailag akt{v inzulinnal reagdl.
Megfeleld esszé kidolgozésa esetén ellenanyagaink alkalmasak
lehetnek a szérum inzulin szint mérésére.

Eddigi vizsgdlataink sordn ELISA rendszerben vizsgdltuk az
ellenanyagok specifitdsdt és meghatdroztuk a legkisehb mér-
hetdé inzulin koncentrdcidt.

Konvenciondlis egyoldalu ELISA rendszerben 100 ng/ml inzulint
tudunk meghatdrozni. Kompeticids ELISA rendszerben a mérés
alsd hatdra 5-10 ng/ml volt.

A tovédbbiakban iijabb kldnok felhaszndldsdval "sandwich"
ELISA rendszerben prdbdljuk az esszé érzékenységét fokozni.
Kisérleteink mdsik részében az ellenanyagok immunhisztokémi-
. al vizsgdlatdt végeztik humdn, sertés és marha pancreas szi-
veteken. Formalinban fixdlt, paraffinba &dgyazott anyagokhdl
késziilt metszetek felhaszndldsa estén ellenanyagaink egy ré-
sze erfs reakcidt adott a pancreas lLangerhans szigetek beta

sejtjeivel.

TEMAVEZETH: Dr. Bebdk Zsuzsanna
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BOHM TAMAS /E 134,/

POTE Biotechnoldgiai Fejlesztd Laboratdrium

AKR/J EGERTORZSBOL SZARMAZO SPONTAN THYMOMA SEJTVONAL
I70LALASA ES IN VITRO VIZSGALATA

A megfeleld hatékonysdgd immunvélasz kialakitdsdban nagy je-
lentésége van a sejtek kooperdcidjédban szerepld sejttermé-
keknek, els6sorban a kiilénbsz6 biclégiai hatdsd lymphokinek-
nek. Ezek hatdsdnak pontosabb megitélésében nélkiilizhetetlen
azok minél nagyobb mennyiségben és tisztdbb mindségben tor-
téné elédllitdsa. Ennek megfeleld médszere a kivént lympho-
kint termel6 sejtvonal izolédldsa, karakteriz4ldsa és in vitro
fenntartdsa.

Kisérleteinket az AKR/J egértdrzsben spontdn kialakult és
dltalunk izoldlt thymoma sejteken végeztik, amely sejtek in
vitro koriilmények kiozdtt foelyamatosan fenntarthaték.
Vizsgdlataink kezdeti szakaszdban célunk a sejtvonal funkcio-
ndlis-morpholégiai tipizdldsa volt. Ennek érdekében enzimci-
tokémiai vizsgdlatokat (savanyd foszfatdz, savanyd észteraz,
myeloperoxiddz és PAS), immunoldégiai fenotipizdldsi vizsgdla-
tokat (immunglobulin-termelés, ill. egér T-sejt markerek
expresszidja) és PNA lektinkdtési reakcidt végeztink.

Kezdeti szakaszdban 1évd immunbioldgiai kutatdsaink sordn a
kiilonbdz6 dsszetételld tdpoldatoknak a sejtek kultiurdban valg
fenntarthatdsdgdra gyakorolt hatdsét vizsgdltuk.

TEMAVEZETH: Dr. Balogh Péter
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SZOKE TAMAS VI.é.oh. JE 135./
Szent-Gydrgyi Albert OTE, Kisérletes Sebészeti Intézet
IDEGEN HISZTOKOMPATIBILITASI ANTIGENEK KIMUTATASA EGER-
TUMORON

Kordbbi vizsgdlatainkban megdllapftottuk, hogy egy izo-
gén A (H-2%) torzsfi egérben metilkolanirénnel keltett ds in
vivo fenntartott ascites-sarcomdval végzett immunizdl4s
utdn a szingén (A) egerek savéiban a tumorral szembeni
citotoxikus ellenanyagok mutathatdk ki. Ezek nem a normil
szovetl antigének elleni autoantitestek, hanem a <tumor-
antigénekkel szemben termelédtek. Kimutattuk azt is, hogy a
daganatsejteken jelen vannak a torzsspecifikus fé hiszto-
kompatibilitdsi (a H-2%) antigének. Mostani kisérleti oé-
lunk a tumorantigének tovébbi jellemzése volt, az ellen-
anyagok &ltal kdzvetitett, komplementfiiggd in vitro cito-
toxicitdsi reakcidé mdédszerdvel. A kidvetkezd eredményeket
kaptuk: 1. A szingén antitumor savék - meglepd8 médon -~
citotoxikusak az A torzstd8l f&8 és gyenge hisztokompatibili-
t4si antigénjeiben kiilonbszs (tehdt allogén) B10 (H—2b)
egerek normdl lépsejtjeire. Ez a hatds jelent8sen fokozd-
dott, ha célsejtként kezeletlen sejtek helyett concanavalin
A-val blasztosan dtalakitott 1lépsejteket haszndltunk. Ilyen
effektust sem az ugyancsak allogén CBA (Hw2k) t8rzsfi, sem
az A egerek sejtjein nem észleltiink. 2. Az antitumor savék
j61 reagdlnak a B10 torzs hisztokompatibilitdsi antigénjei
koziil csak a gyenge antigéneket vigeld B10.4A (H~2a) egerek
blasztosan iranszformalt lépsejtjeivel, mig a B10-es f§
(H~2b) antigéneket hordozé A.BY blasztsejtekre hatdstala-
nok. 3. Az antitumor savé B10-es normdl szdvetekkel torténd
kimeritése megsziinteti a savé B10-ellenes hatdsdt, ugyan-—
akkor tumorellenes aktivitdsdt csak cstkkenti. Megfigyelé-
seink szerint tehdt az A eredetll sarcomasejtek felszinén
torzsidegen B10-es antigének jelentek meg. Ezek a B10 t8rzs
gyenge hisztokompalibilitdsi antigénjeinek felelnek meg és

részét képezik a tumorantigéneknek.

TEMAVEZET(O: Jdnossy Tamés &s Végh P41
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HORVATHTAMAS ADK V. JE 136./
SOTE, Klinikai Kisérieti Kutato és 1.3z Elettani Intézet
PSZICHOFIZIOLOGIAI TESZTEK SZEMELY) SZAMITOGEPRE

A szem-kéz koordinacid vizsgélatéra tibbféle taszt ismeretes. Az
ismertetésre kerilld programok koziil a2 egyik ez un. "omega’-teszt
szemalyl szémitogépre adaptdlt valtozata, mig a masodik az un.
“disziributiv figyelem" vizsgalatars alkalmazhato.

Az "omega“-teszt végrehajtasa sorén vizegalt személynsk egy
meghatérozott utvonalat kévetve kell egy aprd golyot e sterthelytdl o
célhelytkg elvezetnt Ugy, hogy mindez a Tehetd legrovidebb idd alatt és az
utvonalrl vald legkevesebb letérés mellett valbsuljon meg. Az ertékelés
a felhaszndlt idd és tobb hibakategoria (kis letérés - nagy letérés)
alapjan torténik,

A “disztributly Tigyelem” vizsgélatéra szolgald program egy
meghatarozott feladatot egymas utan 100 alkalommal hajtat végre a
vizsgalt személlyel. A program értékeli a'teljesitményt a felhasznélt idd
es elkdvetett hibék alapjén, velamint elemzi a teljesitmény iddbeli
alakuldsat jellemzb un. Téraddst gorbet. A feladatok ismételt elvégzése
utén a program Gsszehasoniitja és elemzi a két sorozat eredményét.

A program j6l hasznélhatd az oktatasban. A TDK konferencién
szémitogépes bemutatdl tartunk.

Témavezetd: Dézst Lasz14




SIMON ATTILA V. &. JE 137./

POTE Kdérélettani intézet

SPIROERGOMETRIAI PARAMETEREK JELLEMZESE NEWTON-GAUSS FELE
ITERACIOBS FUGGVENYILLESZTESSEL

Bruce protokoll szerint végzett jdrdszalagos terhelés alatt
folyamatosan monitoroztuk az EKG-t, valamint regisztrdltuk
a szivfrekvencidt. A légzésr@l-légzésre mért. percventilldci-
6t, oxygén fogyasztdst és széndioxid termelést, valamint a
szivirekvencidt mégneslemezen tdroltuk.
Az adatokat id6fiiggvényben grafikusan dbrdzoltuk. Az eddigi-
ekben ezeket a fiiggvényeket az f=fo+ /l-e-(t/Tau)/ flggvény
alapjdn értelmeztiik és a Tau értéket, mint a gorbekinetika-
ra jellemzd idfdllanddt vizsgdltuk. Azonos Tau érték esetén
azonban szémos gdrbekinetika lehetséges. Ezért kezdtiik el a
médositott Newton-Gauss-féle iterdcids gdrbeillesztést alkal-
mazni, ami a gorbe alakjdt is jellemzi. A filiggvény képlete:
y = d/1+Ck/ )"

ahol d= az a platdéérték, melyhez a girbe kozelit

k=d 50 %-hoz tartozd idoérték

n=a gorbe alakjat jellemz® paraméter
A mddszerrel a legkisebb négyzetek elve alapjdn végezziik az
illesztést. A gorbe kinetikdjét jellemz06 hdrom paramétert
kapunk és megkapjuk az illesztés pontossdgdnak mértékét-is.
Jelen vizsgdlatunkban a Newton-Gauss-féle iterdcids gorbeil-
lesztés alkalmazhatdsdgdt vizsgdltuk. Usszevetettlk diffe-
rencidld értékét a Tau érteékkel kiilonboz8 megszakitdsi indi-
kdciok esetén.
Jellemezni tudtuk a steady-state dllapot kialakuldsdt és el-
térést taldltunk a dyspnoes és egészséges kontroll csoport
kozbott is. A girbe idébeni felfutdsdt jellemz6 paraméteren
kiviil a gorbe alakjat mutatd értékben kilonbséget taldltunk

a két csoport kozott.

TEMAVEZET8: Pérszdsz Janos, Garai Jénos
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KARADI KAZMER III. é. /E 138./

POTE Elettani Intézet

24 ORAS SZOCIALIS 1ZOLACIG HATASA JUVENILIS PATKANYOK JATEK-
MAGATARTASARA

A jdtékmagatartds vizsgdlata az utébbi években az élettani
és magatartdstudomdnyok érdeklsdésének homlokterébe keriilt.
Mindeddig azonban csak kevés kisérleti adatot kozoltek a jd-
ték laboratériumi kdridlmények kozttt tértént médszeres el6-
dllitdsdra és vizsgdlatdra. Ennek 8 oka a jaték eredendéen
spontdn jellege, mdsfeldl, hogy a jdték fizioldgiai és moti-
vdcids hdtltere eddig nem tisztdzott, ezért szokdsos ingerek-
kel jdtékot provokdlni alig lehet.

Jelen el6addsban tthetes, egy alombdl szdrmazd, mindkét nem-
beli Long-Evans patkdnyok pdros jatékdt vizsgdltuk. Amig az
dllatok az anydval és egymdssal kizds ketrechen laknak, vdl-
tozé mennyiségben figyelhetd meg kétszemélyes (pédros) jaték
kialakulédsa idSegység alatt. Ezt felhaszndlva, mint kont-
rollszintet, a fiatal egyedeket 24 drédra egyesével izoldltan
kiilonvdlasztottuk. Az ezt kidvetd napon (ha az dllatokat pd-
rosdval Osszeengedjik) a jdtékakcidk szama szignifikdnsan
nd: az eredmény azt mutatja, hogy az egynapos tdrsmegvonis
fokozza a jdtékhajlamot. Az elBadasban részletesen leirunk
egy magatartdsértékeld pontozdsi rendszert, amellyel a jdték
kvantitativan is mérhetd.

A modszer alkalmasnak ldtszik, hogy a jdvGben szdmos, eddig
fel sem tett kérdést vdlaszoljunk meg a jdték élettani és

szocidlis funkcidjdt illetden.

TEMAVEZETO: Dr. Bende Istvén
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MOLNAR CSABA JE 139./

Debreceni Orvostudomdnyi Egyetem Mikrobioldgiai Intézete

KOAGULAZ-NEGATTV STAPHYLOCOCCUSOK (KNS) PATOGENETIKAT TULAJDONSAGAL
EGEREKBEN

Vizsgdltuk sebvdladékbdl, vérbdl, vizeletbdl és hysterectomia utd-

ni csonkvdladekbol kitenyésztett Staphylococcus epidermidis, Staphylo-

coccus haemolyticus és Staphylococcus saprophyticus torzsek patogenits-

sdg és virulencidjdt BALB/c egerekben intraperitonealis (ip.) oltdssal.
Az egértestsily 5 g-jéra szamitott 5 x 10B telepképzd egységnél (CFU)

nagyohb dézissal oltott egerek az oltdst kivetd 48 dran beliil 100%-ban

7 és 4.0 x 107

7

elpusztultak mindegyik species esetében. Az LDS[J 9.2 x 10
CFU kozé esett az Osszes vizsgdlt torzset figyelembe véve. 2.0 x 10
CFU vagy ennél kisebb mennyiségl baktérium nem okozott mortalitdst. Leg-
virulensebbnek a 5. saprophyticus, legkevésbé virulensmek a S. epider-
midis bizonyult. A him egerek érzékenyebbek a KNS ip. fertdzésre, mint
a ndstények. Az életben maradt egereket a 10. napon felboncoltuk. A ta-
141t szervi elvdltozdsok kozil a leggyakoribb a splenomegdlia. Megfi-
gyeltiink egy- illetve kétoldali vesetdlyogokat, és ritkédn mdjtdlyogot,
valamint peritonealis tdlyogot. A vesék 45%-dbdl, a lépek 40%-dbdl, a
mdjak 35%-dbdl tenyésztek vissza baktériumok. Eredményeink azt mutatjdk,
hogy a vizsgdlt KNS-ok egérpatogének, ip. oltva invazivak és a szervek-
ben perzisztdlnak, tehdt az ip. egéroltéds alkdlmas modellkisérlet lehet

a KNS-ok okozta humédn fert6zések tanulmdnyozésdra.

Témavezetd: Dr. Rozgonyi Ferenc




KRASZNAI KRISZTINA V.AOK JE 140./

til. sz. Belklinika!, institut fir Med.Biol. und Genet. der Univ. Innsbruck2
AZ LP(a) LIPOPROTEIN BIOKEMIAL £5 MORFOLOGIAI VIZSGALATA
MAJSESTEKBEN

Az Lp(a) lipoprotein az LDIL-hez hasonlé felépitési molekula. Az
apoprotein B-100-hez hasonlé felépitési molekula. Az apoprotei B-100-~
at tartalmazo lipoproteinektdl eltérd fizikokémial és immunoldgiai
tulajdonsagait specifikus apoprotein-(a) tartalma hatirozza meg. Az
emberi populacio tobb mint 90%-dban megtalalhatd a szérumban,
életttani szerepe még tisztazatian. 30 mg%-nal magasabb szérum
koncentraclojat az éreimeszesedes faggetien rizikéfaktoranak tart jak.

Az Lp(a) feltehetden Ondli6 lipoproteinként termelddik a majban, de
szintézisének és metabolizmusanak folyamata, valamint szérumszint jé-
nek regulacibja tsmeretien.

Kisérieteink sordn az Lp(a) intraceluldris lokalizaci6jat
vizegaltuk majse jtekben. A homogenizalassal és ultracentrifugalassal
nyert sejtfrakciok fehérjetertaimat SDS-elekiroforezist kovetd
“Western-blot” technikaval nitrocelluléz lapra vittik at, az Lp(a)-t
monoklonalis anti~apo(a) antitest felhasznalasédval mutattuk ki.
HMorfoldgiai vizsgdlatainkat ultravékony metszeteken immuncitokémiai
médszerrel végeztik, monoklondlis anti-apo(a) antitest és peroxidézzal
jelzett masodik antitest segitségével.

A fenti médszerek jO1 alkalmazhatdak az Lp(a) szintézisének
tanulmanyozasahoz.

Témavezetdk Dr. Hesz Arpad! és Dr. Hans Dieplinger?
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KIRALY AGNES IV. &. /E 141,/

POTE I. sz. Belklinika

A NERVUS VAGUS SZEREPE A KULONBOZO CYTOPROTECTIV AGENSEKKEL
LETREHOZOTT GYOMORNYALKAHARTYA VEDELEMBEN

Mézsik és mtsai 1983-ban igazoltédk, hogy a vagotomizdlt &lla-
tokban a PGI2 cytoprotectiv hatdst nem fejt ki. Kisérletiink
célja az volt, hogy az acut sebészi vagotdmia szerepét tisz-
tdzzuk a kiillonbozd dgensekkel kivdltott gyomor cytoprotectio
létrejdttében.

A kisérletekhez 24 drdja éheztetett, 180-210 g-os CFY patksa-
nyokat haszndltunk, amelyeknek:

1. csoportja 1 ml 96 %-os alkoholt ig. kapott.

2. csoport a necrotizdld dgens beaddsdt megeldzden 30 perc-
cel 1, 10 mg/kg dézisban b-carotint ig., 5, 50, lo0 mg/kg dé-
zisbhan PGIzwt ig.,0.025, 0.2, 1 mg/kg atropint sc., 2.5,50
mg/kg dézisban cimetidint sc. kaptak a patkdnyok.

3. csoportban a cytoprotectiv szerek alkalmazdsdval egyid6~v
ben bilaterdlis vagotémidt végeztink, az ezt kiovetd 30. perc-
ben az dllatok 1 ml 96 %-os alkoholt kaptak ig.

60 perccel a necrotizdld dgensek alkalmazdsa utdn az 4llato-
kat mindhdrom csoportban letltiik, gyomrukat eltdvolitottuk,
meghatdroztuk a gyomornydlkahdrtya 1ézidk szdmdt és silyos-
sdgdt. '
Eredmények: a &«carotin a PGIZ, atropin és cimetidin cytopro-
tectiv ddzisban szignifikdnsan cstkkentette a gyomornydlka-
hdrtya 1ézidk szdmat és sdlyossdgdt.

Bilaterdlis vagotdmidval gdtolni lehetett a négy, hatdsmec-
hanizmusdban eltérd cytoprotectiv dgensek d4ltal létrehozott
védelmet.

Konkluzid: hatdsmechanizmusukban alapvetfen eltérdé cytopro-
tectiv dgensek védd hatdsdnak kifejlodésében a n. vagusnak

szerepe van.

TEMAVEZET(O: Dr. Mézsik Gyula
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BENYO GABOR és SZEGVARI OLGA AOK V. JE 142/

SOTE, Tarsadalomorvostant intézet

EDEMIOLOGIAI FELMERES 2.LEPCSGUE ES GYAKORLAT! EREDMENYE! A
BLEPHAROSPASMUS ES FACIALIS TIC VONATKOZASABAN

Uj gybgyaszati el jarast dolgoztak ki a blepharospazmus és a
fatialis tic nem matéti gyégyitasara. A megbetegedésnek a lakossag
korében elbfordulé gyakorisagara nem allt rendelkezésre adat az
frodalomban sem. Az U] el jaras magyarorszagi bevezetéséhez, annak
személyi és anyag | vonzataval egyQtt elsd 1épéskeént a két megbetegedés
gyakorisagarol kellett adatokat szereznunk, lehetbleg minél szélesebb
korben.

Az e1s0 kérdbiv adatait és az azokbdl nyert kovetkeztetéseket az
elmalt évi TDK konferencian ismertettik. A SOTE Neuroldgiai Klinikajan
id6kozben nyert hazai kiinikai tapasztalatok indokoltak a masodik kérddiv
szétkuldéset, mely a betegség-gyanus lakosokhoz ment.

A I, kérdoiv kltnikal-szocialts kérdéseket is tartalmazott. A
visszaérkezett kérdbivek alapjan szakorvosi szlrés és kezelés
kovetkezett.

Eldadéasunikal aia kivantuk tamasztani azt a tényt, hogy egy jo1
megvalasztott szlrés végeredménye a kisz(rt betegek gyogyitasat keit,
hogy eredményezze; az ismertetett anyagban a sz(rés elsé 1épcsbjében
gyanus esetek 20%-a all kezelés alatt vagy gyogyult.

Témavezetd Dr. Tomcesik Mikibs




BIBOK GYORGY ADK V1. JE 143,/

SOTE, |.52. Belklinika

CUKORBETEG GRAYIDAK VESEFUNKCIOJANAK SORDZAT VIZSGALATA A
TERHESSEG FOLYAMAN

Cukorbetegséggel szovidott terhességben gyakori a microangiopat-
hias elvaltozédsok kifejl8dése, progresszitja. Ennek vizsgalatara 15
intenziv konzervativ inzulin terapiaval kezelt, nermoglikémiara té-
rekedve bedllitott inzulin-dependens terhes vesefunkcidjat kovettik
nyomon sorozatvizsgélattal: ~

I. csoport -white D,F- 7 18, dtlagéletkor 26 év (22-33)
DM tartama 15,1 év (12-22) ,
Il. csoport -White B,C - 8 14, atlagéletkor 25 gy (17-40)
DM tartama. 8,75 év (6-12)

A vese glomerularis és tubularis funkciojat quantitativ Beta-2-
mikroglobulin (b2m) -Pharmacia beta-micro R1A, semiguantitativ
microalbumin-Albu Scrren-TM, és Meditest Combi 8 stix-szel vizsgaltuk.
A terhesség alatti sorozetvizsgélatokkal kapott erer dményeink
sszegezve a kovetkezlk:

Serum 2bm koncentracid: | csoport 1,36 mg/
I csaport 1,026 mg/!
A vizeletben mért b2m: | csoport 0,195 mg/1
it csoport 0,115 mg/1

Betegeinknél a j& anyagcsere beallitas mellett nephropathia nem
alakult ki, de ugy gondoljuk a b2m és microalbumin meghatérozés
segitséget adhat o terhesség kiviseldsének elbiralasanoz; a terhesség
alatti elfhirzéshez.

Temavezetd: Dr. Tamés Gyula




TAKACS ISTVAN ADK V. JE 144,/

S0TE, I.sz. Belkiinika :

A PDSTMEOPAUSAS OSTEOPORDSIS DIAGNOSISA ES A BETEGSEG
KEZELESE. - EGYSZER(I DIAGNOSZTIKUS ESZKOZZEL

A népegészségigyi problémat jelentd postmenopausas osteoporosis
ponto radioldgiai diagnosisa, a betegek kovetése drage, és hazénkban
ritka gépek (ODM, CT), i11. radiomorphometrias modszerek segitségével
torténhet.

Accelerdlt postmenopausaes osteoporosisban szenvedd betegeket az
I.s2. Belklinikan 3 évig kezeltlnk kis adag Calcitoninnal, i1l
Calcitoninnal s anabolikummal, random kod szerinti csoportositashan. A
betegeket rendszeresen sllendriztiik osteodensitometiras i1l. rintgen-
morphometrids modszer segitségével.

Sajat munkamban a betegek allepotat, a kezelés hatékonységat a
Meunier index segitségével kivettem. A mérések fél évenként torténtek.
A radioldgiai modszeren kivll folyamatos, laboratoriumi, klinikai
elinbrzést is végeztink. Megéliapitaseim: 1/ A Meunier index és a csontok
asvanyianyeg-tartalmat abjektiven mér osteodensitometrigs adatok
kdzdtt igen jo a korrelacid. 2/ Adataim szerint (is) a Calciton in +
anabolikum kombinacid h atékonységa kifejezettebb, és tovabb
érvényesil, mint a Calcitonin egymagéaban. 3/ Az altalam ajéniott
mbdszer egyszeri, kinnyen megtanulhatl, es mindenki szémara
hozzaférhetd.

Témavezetd: Dr. Szics Jénos
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GAT] ZOLTAN ADK V1. JE 145./
SOTE, Hi.sz. Sebészeti Klinika

A PSY MUTET KOMPLETTSEGENEK ELLENORZESE AZ ENDOSZKOPOS KONGO-
VORBS TESZT ALKALMAZASAVAL

A proximalis szelektiv vagotomia komplettségének ellendrzésere
munkacsoportunk az eddigiekben a pentagasztria és a “shan feeeding
teszteket alkalmazta mitét utén. A recidivak szamanak csikkentése
érdekében szikséges a vagotémia inkompletiségének intraoperativ
felderitése. Igy ugyanis a vagotomia a mitét sordén kompletts tehetsd.

Klinikénkon jelenleg a vagotomia teljességének intraoperativ
bizonyitaséra az endoszkopos kongivirds tesztet alkalmazzuk. A
vizegalat soran a szondan keresztil bejuttatott kongdvéris festék
megfesti a gyomornydikehdrtyat. A vagalisan még innervélt mucosa
részek szine szinte azonnnal feketévé valtozik, mig a denervaliakeé
hosszabb ideig vbris marad.

Az endoszkopos kongovirts teszt elfnye a tabbi intraoperativ
teszttel szemben, hogy gyors, pontosan lokalizélja az intakt vagus agat,
olyan modszer, mely a miitét e1btt, alatt i11. utén is elvégezhetd. Egyedili
hatrénya, hogy endoscopot igényel. :
Témavezeld: Dr. Dubecz Sandor




TGTH IBOLYA ‘ /E 146./

OTE Egészségligyi .FOiskolai Kar Védonfképz6 Szak

SZAKMUNKAS TANULOK ALKOHOLFOGYASZTASI SZOKASAI ES MEGELOZESUK
LEHETOSEGE

1985-ben Csongrdd megyében, szakmunkdsképzd intézetben
tanuld didkok alkoholfogyasztdsi szokdsainak, az ezt motivdld
tényezbknek, a fiatalok ismeretszintjének és véleményének meg-
ismerését 200 kérddiv eredményeinek felhaszndldsdval vizsgdltuk.

A szakmunkdsképzd intézetbe jard didkok elédg nagy szémban
megismerkedtek az alkoholfogyasztds "Gromeivel". Sajnos elég
gyakran és egyszerre viszonylag nagy mennyiségd alkoholt fogyasz-
tanak. A megkérdezettek negyede mdr eljutott a részegség dllapo-
tdig is. A szakmunkdstanuldk alkoholfogyasztdssal kapcsolatos is-
meretei meglehetdsen hidnyosak. Az alkoholfogyaszids mennyiségére
vonatkozd térsadalmilag elfogadott normédkat ismerik, mdsokat kri-
tikus szemmel néznek, tnkritikdt viszont ritkén alkalmaznak. A meg-
kérdezettek majdnem fele a szocidlis ivédsi médot, megkﬁielitéleg
1/5-e a meghatdrozott napi adag elfogyasztdsat, tdbb mint 10 %-a a
részegséget még nem okozd adag fogyasztdsdt tartja megengedhetdnek,
és csak kb. 5,0 %-a vallja, hogy kéros és elitélendd az alkoholfo-
gyasztds.

A védtnd fontos szerepet tilthet be az alkoholizmus elleni kiiz-
delemben, mind a csalddokndl, mind iskolavédtngi munkdja sordn.

TEMAVEZET(: DR. CSAJTAI MIKLGS




MEZOFI BEATA v. é. JE 147./

POTE Kozponti Klinikai Kémiai Laboratdrium

INTERMEDIATE FILAMENTEK 3 HONAPNAL FIATALABB HUMAN ( ABORTUS?)
PLACENTABAN

E16z8 munkdnkban érett placentdk vizsgdlata soran a chorion-
bolyhokbdl és az amnion membrénbdl szdrmazd fehérjék kézt
cytokeratin és vimentin tipusu IF alegységeket sikeriilt ki-
mutatni.

Felvetodstt a kérdés, vajon az IF megjelendse a placenta szi-
veti fejl6dése sordn, mely periddusra tehetd és megoszldsuk
a koral placentaris szdovetekben azonos-e az érett placentd-
ban taldltakkal?

Jelen kisérleteink sordn kiilénboz6 koru terhességek inter-
ruptiojdbdl szdrmazé placentaszoveteket vizsgdltunk.

A fehérjék izoldldsa és tisztitdsa médositott Starger és
Zackroff eljdrds szerint tértént, egymdst kivets polimerizé-
cid-depolimerizdcicd segitségével. A placenta szdvetbdl a
tisztitds utdn nyert fehérjéket SDS«poliakrilamid‘géllemezen
vizsgdltuk. Az IF alegységék azonositdsa az egyes IF tipusok
alegységei ellen termeltetett ellenanyagok segfitségével tor-
tént, immunoblotting technika alkalmazasdval.

Az érett placentaris szdvetnél kapott eredményhez hasonldan
az éretlen, 7-11 hetes terhességekb6l szdrmazé placentamin-
tak esetében is cytokeratin és vimentin tipusu alegységeket
sikérUlt kimutatnunk, de a két tipus ardnyaiban jelent6s el-

térés mutatkozott a hdmsziveti eredeti cytokeratin Javéra.

TEMAVEZETG: Dr. Mestydn Ildiké, Dr., Kellermayer Miklds




KASSAI TAMAS 1V. AOK JE 148,/
Orsz. Haematoldgial és Vértranszfuzids Int.
A C3 KOMPLEMENTFEHERJE ALLOTIPUS VIZSGALATA

A C3 komplementfehérje, melynek mind genetikai polimorfizmusa,
mind deficiencidja ismert, a zsirsavanyagcserében kozremikodd
receptorokkal és feher jékkel egytt kddolt fehérje. Vizsgalatalnk soran
osszefiggést kerestink az infarctusra valé hajlam és az allotipusok
gyakorisaga kozott. Kimutattuk, hogy égészséges magyar pupulacitban az

irodalmi adatokkal megegyezden az un. F allél gyakorisaga 0.136 és az un.

FS heterozigbtak aranya 23.2%. Olyan gyerekeknél, ahol mindkét szi16né}
és tobb nagyszaldnel eléfordult myocardialis infarctus, az F allél
gyakorisaga 0.237, az FS heterozigbtak ardnya 47.4%. Ugy gondol juk, hogy
mas a zsirsavanyagcserére vonatkozd vizsgalatokat kiegészitve ez az
allotipus meghatéarozas segithet kiszrni a Tizikécsoportba” tartozd
gyerekeket, és ezzel preventiv kezelésiket eld tudjuk segiteni.

Annak ellenére, hogy a cigany lakassag korében éppoly gyakori az
infarctus, mint a-magyar populacioban, itt az F allél gyakorisaga
mindossze 0.0105. Ez arra mutat, hogy-ezen faktorokon kivil olyan
tovabbiakat kell keresni, melyekné! kimutathat6 a genetikailag k6dolt
hajlam és a betegséq kialakulasa kozotti 6sszefiggés.

Témavezetd Kramer Judit




CSAKI CSILLA IV. AOK, és MERKELY BELA V. AOK /E 149 ./
Kérélettani Intézet és Gydgyszerhatastani Intézet
C-REAKTIV PROTEIN A THROMBOCYTA-MUKODES LEHETSEGES MODUL ATORA

A C-reaktiv protein (CRP) klasszikus akut-fazis fehérje, melynek
felszaporodasa gyulladasos és fertézéses folyamatokban a szervezet dsi,
sztereotip valaszreakcioja. Ennek sordn a CRP szérum koncentracié ja
tébb mint ezerszeresére fokozédik, ma jd specifikusan lerakédik a sériit
szbvetekben.

Kisérleteinkben a CRP hatésat vizsgaltuk human thrombocytak PAF
(thrombocyta-aktivalo faktor) és ADP Altat kivaltott aggregacidjara. A
PAF a gyulladas mediatora, mely az egyik leghatasosabb thrombocyta
aggregaciot okozé anyag. Kisérieteinkben egészséges onkéntesekbd
prepardlt thrombocytakon a PAF ¢és az ADP dozisfuggd (0.1 ni+10uM és
1-10 uM) aggregaciot okozott. Affinitss kromatografiaval homogenitésig
tisztitott, ascitesbd] szérmazé CRP onmagaban nem befolyasolta a
thrombocytak mukodését, mig ddzisfiiggé modon gatolta (0.05-5 pg/ml) a
PAF-altal indukalt aggregaciot. Az aggregacié maximalis gatlasahoz a
5ejteket 10 percig inkubaituk CRP jeleniétében. Ha PAF-ot ( 14M) a CRP-
vel (0.5 pg/mi) a seftekhez adas el6tt 37 0C-on, két percig egyitt
inkubdituk, az ugyanezen dozisl PAF 4ltal kivaltott aggregaci6 60%-kal
csokkent. A CRP dozisfiggden gatolta a beta-deoxi-lizolecitin
membraénlitikus hatésat. Hasonio eredmeéyeket kaptunk ADP aital indukélt
aggregacidban is.

Eredményeink alapjan valésziniinek latszik, hogy a CRP a
gyulladasos mediatorok adszorpcidja és a se jtmembran stabilizacié ja
révén szerepet fatszik a thrombocyta mikodés szabalyozasaban a
gyulladas korai szakaszaban,

Témavezetdk: Dr. Filep Janos, Dr. Hermén Ferenc és Dr. Selmeci Lasz16




NAGY ESZTER V. é. JE 150./

POTE Kozponti Klinikal Kémiai Laboratdrium

HUMAN THROMBOCYTAKBAN UJDONKEPZODOTT FEHERJEK TOVABBI VIZS-
GALATA

E16z6 kisérleteink sordn bizonyitdst nyert, hogy a periféri-
dn keringd thrombocytdk bizonyos proteinek ujdonképzésére
képesek. E de-novo szintetizdlddd, jé1 definidlt fehérje
csoport (pH:5-5.4; M=28-35,000) egyik f& jellemzbje a
Cytoskeletonhoz'valé szoros asszocidcid.

Jelen munkdnk célja e fehérjék kozelebbi vizsgdlata.

A tovdbbi jellemzéssel két uton indultunk el:

1. Hokezeléssel a fehérjemolekuldk biokémiai, szerkezetbeli
tulajdonsédgaira tudunk kivetkeztetni (hdstabilitds-h&la-
bilités).

2. Kiilonhtz6 tisztitdsi eljdrdsokon végigvitt mintdk kiozott
azt a frakcidét keressiik, melyben a kérdéses fehérjék a
legnagyobb mennyiségben vannak jelen.

A kisérletek eredményeit egy dimenzids Lemmli slab-gél

elektroforézis technikaval illetve fluorogrédfids eljédrdssal

késziilt fehérje térképek alapjan értékel jik.

TEMAVEZETGO: Dr. Luddny Andrea, Dr. Kellermayer Miklés




KOVACS ANDRAS /E 151./

DOTE IIT. sz. Belgydgydszati Klinika

A PAF SZEREPE A HUMAN NEUTROFIL GRANULOCITAK RANDOM
MIGRACTOJANAK GATLASABAN

A PAF ~ trombocitdkat aktivdlé faktor - fontos medidtora az akut
allergids és gyulladdsos folyamatoknak. Kisérleteinkben azt vizs—
gdltuk, hogy hogyan hat a PAF a neutrofil granulocitdk iivegkapillé—
risbdl torténd migrécidjdra, majd azt néztik, hogy ez a hatds ki-
védheté-e a BNS2021 PAF antagonistdval. Ezen kiviil megvizsgdltuk
azt, hogy néhédny PAF termelést ellsegit§ anyag /foszfolipiz A2 méh
méreghél, foszfolipiz A2 humdn monocitébdl, opszonizdlt zymozdn/
és néhdny proteinkindz C-t aktivdld anyag /foszfolipdz C, forbol-
—12-mirisztdt-13-acetdt/ hogyan befolydsolja rendszeriinkben a ne—
utrofilek migrdcidjdt. A proteinkindz C-t aktivdls anyagokat azért
vizsgdltuk, mert a PAF is fokozza a preteinkindz C aktivitdsst.

Eredményeink azt mutatjék, hogy a PAF gdtolja a neutrofil granulo-
citdk iivegkapilldrisbdl térténd migrdcidjdt, és ez kivédhets a
BN52021 antagonistdval. Ugyancsak gdtolta a neutrofilek migrdcid-
Jét a tobbi proteinkindz O-t aktivdld anyag is, ezért ugy tﬁnik:
hogy a proteinkindz C szerepet jdtszik a migrdcidgatlds biokdmid—
Jdban.

TEMAVEZETS: Dr. SIPKA SANDOR
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SZEGEDI ANDREA VI.é. JE 152./

DOTE Kozponti Klinikai Kémiai Laboratdérium

AZ EXTRINSIC ALVADASI UT FAKTORAINAK DETEKTALASA TUMOR
ASSZOCIALT MAKROFAGOKBAN

A malignus megbetegedésekhez gyakran térsul az intra-
és extravazdlis alvaddsi folyamatok aktivécidja, s az utdbbi
eredményeként lokdlis fibrinképz&édés figyelhetd meg a tumor
koril és a tumorsejtek kozott. Badr a fibrin depozitumok
szerepe a tumorndvekedésben és metasztdzis képzésben ma mar
dltaldnosan elfogadott, a tumoron beliil lezajldé alvadssi
folyamatokban résztvevd faktorok eredete ismeretlen. ’

Munkdnk célja az extrinsic alvaddsi Ut faktorainak (II,
vV, VII, X) identifikdldsa volt Hodgkin kéros
nyirokcsomékbdél, primer emlt karcinomdbdl és duodenum
karcinoms méj metasztdzisdbol késziilt fagyasztott
metszeteken. Valamennyi alvaddsi faktort dbntden celluldris
lokalizédcidban taldltuk. Mivel a sejtek morfoldgiai
megjelenésiik alapjdn makrofdgokra emlékeztettek, a kettés
immunfluoreszcens reakcidkban a véralvaddsi fakiorok
detektdldsdt makrofdg marker reakcidkkal kombindltuk.

Az alvaddsi faktorokat hordozd sejtek Leu M3" és
Kim7™© sejteknek bizonyultak, mely alapjsn
monocita-eredetl, fagocitdld tumor asszocidlt makrofdgoknak
minésithetd. £ sejtek azonosak a kordbban karakterizalt
FXIT1®* sejtekkel. Eredményeink alapjén valésziniisithetd,
hogy a tumor asszocidlt makrofdgok az intratumordlis
fibrinképzésben az alvaddsi faktorok prezentdcidja révén
lényeges szerephez jutnak.

TEMAVEZETO: Dr. Adény Réza




NAGY LASZLO JE 153./
DOTE Biokémiai Intézet

PROGRAMOZOTT SEJTHALAL VIZSGALATA MALIGNUS SEJTEKBEN
IN VITRO

A programbzott sejthaldl (apoptosis) genetikailag meghatg-
rozott sejtpusztulds, ami szerepet jAtszik t8bbek kdzdtt
az embrid fejlédésében, a normil sejt-turnoverben, a hormon-~

indukdlta atrophidkban és a hyperplézia involucidéjdban.

A folyamat eddig megismert biokémiai markerei: a magra lo-
kalizdlt endonukledz aktivdldddsa, a szdveti transzglutami-
ndz fokozott mikddése, valamint - a munkacsoportunk &ltal

kimutatott - detergensekben és chaotropikus anyagokban old-

hatatlan strukturdk jelenléte.

Ezeket a jellemzdbket az eddig ismertetett normidl sejtvona-
lakkal szemben mi egy humén myelo-monocytéds leukémia sejt-
vonalban (DD) és dexametazon érzékeny egér T-sejtes lymphona,
valamint'patkény hepatoma varidnsokban vizsgdltuk a ndveke-
dést ledllitd kOrilmények kdzdtt.

Oldhatatlan testecskék mindhdrom sejtvonalbdl kinyerhetd&k
voltak, de ardnyuk nem valtozott szignifikdnsan a kezelések
hatdsdra. A szdveti transzglutamindz aktivitdsédnak ndveke-

dését kimutattuk a DD és az egér lymphoma esetében.

Endonukledz aktivitdst a kezeletlen hepatoma varidnsokban és

az egér lymphoma esetében - a kezelés hatdsdra - taldltunk.

Kdvetkeztetéseink levondsakor figyelembe kell venni a tumor-
sejt populdcid nagyfokd heterogenitdsat, de annyi mindenképpen
elmondhatd, hogy a program részben, vagy egészben jelen van a

malignus sejtekben 4s mikddése esetleg indukdlhatd is.

Témavezetd: Dr. Fésiis LAsz16 egyetemi docens
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VEKONY LASZLO - OLAH LASZLO ~ ACS GEZA JE 154./
DOTE Biokémiai Intézet

SZOVETI TRANSZGLUTAMINAZ AKTIVITASANAK VIZSGALATA ES
APOPTOTIKUS TESTEK IZOLALASA HIDEG-KEZELT V-79 FIBROBLASZT
SEJTEKBEN

Horcsbg V~79 fibroblaszt sejtekben hideg-kezelés (OOC,
60 perc) és ezt kovetben 37%-ra térténd melegités (37 perc)
hatdsdra a fizioldgids sejthaldl -apoptdzis- indukdlddik.

A hideg-kezelés hatdsdra a szdveti transzglutamindz
~amirél kordbban kideriilt, hogy indukilddik &s aktivalddik
in vivo apoptdzis sordn (Fésiis L. és mtsai, 1987, FEBS Letts.
224, 104)- aktivitdsa megemelkedett. Az apoptotikus sejtek je-
lent&s hdnyada felvdlt a tenyésztbedény aljdrdl, és ezek egy-
részt fokozott transzglutamindz aktivitdst mutattak, mdsrészt
elvesztették koldniaképzd képességiiket.

A hideg-kezelés a sejtek bizonyos hdnyaddban -els&sorban
a felvdlt sejtek esetén- szokatlan, dj tulajdonsdgok megjele-
nését is kivéltotta. Ellendllnak detergensnek és forraldsnak,
nem oldddnak 8 M uredban, 6 M guanidin-hidrokloridban, 5% mer-
kapto-etanolt tartalmazdé SDS-ben és szerves olddszerekben sem.
Ezen tulajdorsagaik alapjé&n izol&lhatdk. Az izoldlt képletek
szabdlytalan, szférikus testecskék, méretilk 20-25 pm. Proted-
zokkal emészthetd8k, fizikai behatédsra (ultrahang) feltdredez-
nek. Jelentds koncentrdcidban tartalmaznak fehérjeoldalldncok
k6z6tt transzglutamindz hatdsdra képzd8dd e(y~glutamil)-lizin
keresztkOtéseket.

Eredményeink azt bizony{tjdk, hogy a programozott sejt-
halél sordn a szdveti transglutamindz aktiv&lddik &s létre-

hoz egy kovalens kdtésekkel Osszetartott fehérjeburkot.

TEMAVEZETS: Dr. Fésiis Laszld
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BALLA ISTVAN AOK V. JE 155./
SOTE, Elettant Intézet ,
NaH £S Na/Ca CSERE A MELLEKVESEKEREG GLOMERULOSA SEJTJEIBEN

A Na' H*~csere szémos szovetben a cltoplazma H*-fon
koncentraciéjanak egyik érzékeny szabalyozéja, és bizonyos hormonok,
novekedési faktorok serkentik a transzportrendszer mikodését. Kordbbi
vizsgalataink kimutattak, hogy a Na*/H*-csere a glomerulosa sejt
membranjaban is mukodik, mikodése gatolhaté amiloriddal és amilorid
hataséra csokken a sejt angiotenzin il és ACTH altal kivaitott
aldoszteron termelése.

Jelen vizsgalatainkban arra kerestink valaszt, vajon az amilorid
aldoszteron termelést gatlé hatasa a Na*/H*-csere specifikus
gatloszerét, a hexametilén amiloridot (H1A) alkalmaztuk. H1A abban a
koncentracioban, ahol méar hat4sosan gatolta a carrier mukodését, nem
befolyasolta az aldoszteron elvalasztast. Az amilorid hormontermelést
Cs0kkento hatasa tehat nam a Na*/H*-csere gatlasaval, hanem egyéb
biologiai hatdssal magyarazhats.

tgy meriit fel a plazmamembran egy masik transzport
folyamatéanak, a Na*/H*-cserének a szerepe, bar ezt a carriert szteroid -
termeld szovetben még nem muatattsk ki.

Kisérieteinkben 1zotop Ca2* és Ma*/H*-csere specifikus
gatiészereinek felhasznalasaval sikertlt kimutatnunk, hogy a Na*/Ca 2¢-
csere jelen van a glomerulosa se jt membranjaban, és mikodésére $20kség
van ahhoz, hogy az aidoszteron termelés zavartalanu! foly jon.
Témavezet6k Dr. Hunyadi L4szi6 é5 Dr. Spat Andras




BALLA ISTVAN Vi, AOK /E 156./

Elettant Intézet

ANGIOTENZIN 11 £S K-IONOK HATASA A MELLEKVESEKEREG GLOMERULOSA
SEJTJEINEK KALCIUM-FELVETELERE

A mellékvesekéreg glomerlosa sejt jeiben mind a K*, mind a hormon
hatasra bekovetkezé Ca-bedramlast fesz(1tség-figgd Ca-csatorndk
megnyilaséval magyarazzak, melyek kozal T- és L-tipusiakat .
Kka1onboztetnek meg. A T-tipust csatorna -50 mV-nal aktivalodik, és nem
gatolhat6 nifedipinnel, mig az utébbi nifedipin-érzékeny, nyitasi
feszOitsége pedig -20 mV-na) van. Kisérleteinkben patkany
meliékvesekeregb6) 1zo141t glomerulosa sejtekben az anglotenzin il (Al),
vatamint a K* fonok Ca2*-bedramlast fokozo hatasat vizsgaliuk a
fesz0itseg-10ggh Ca-csatornat gatlo nifedipin jelenlétében
Vizsgalatainkban az extracellularis K*-koncentracto kismeértekd emeiése
(2mM-rdl 3,6 mira) mar 33%-kal fokozta a sejtek | perces Ca2t~izotdp
felvételét. A Ca2*-bedramlds tehat mar ~70mV-nal negativabb
(szamitott) membranpotenciainal fokozédott, és gatolhatd voit
nifedipinnel. A glomerulosa sejt membranjaban elthelyezkedt feszitseg-
fgg0 Ca-csatorna a fentiek szerint nem azonos sem a T-, sem az L-
tipust Ca-csaterndval. Ali-vel 10 percig torténd eldkezelés szintén
fokozta a sejtek | perces 45Ca2* felvéteiet, e hatast a nifedipin nem
gatoita. Eredményeink szerint az All hatas késol fazisaban a K
depolarizald hatasara megnyllo, nifedipin-érzékeny Ca-csatornatol eitérd
mechanizmus biztositja a sejtek Ca-felvételét.

A sejtizolalast onalldan végeztem, az izotop fluxus vizsgalatokban
részfeladatokat lattam el.
Témavezetl: Dr. Spat Andras




ZOLTAN PAPP. ZOLTAN RUSZNAK JE 157./

UNIV. MED. SCH. DEBRECEN, Dept. Physiol

MICROCOMPUTER ANALYSIS OF ACTION POTENTIALS RECORDED FROM  RAT
MYOCARDIUM AND FROG SKELETAL MUSCLE

It is a basic property of excitable cells to generate action
potentials fo .owing appropriate stimuli. Time course of these action
potentials is determined by the time- and voltage dependent iaonic
channels of the cell membrane. The functioning of these channels can
be greatly influenced by their enviromment (i.e. temperature) and by
different chemicals (hormones, pharmacons, etc.).

The authors participated in developing a setup for the measurement
and analog digital conversion of action potentials recorded fram
frogs (Rana esculenta) sartorius muscle or from the left ventricle
trabecule of rats (Wistar). A program was written in BASIC language
to evaluate different parameters of the action potentials. This
enabled the characterisation of the ionic channels involved in action
potential generation, and the investigation of the factors
influencing them.

The good agreement of the measured parameters with +those in the

literature proved the validity of our method.

Supersvisor: Csernoch L4sz16
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RUSZNAK ZOLTAN, PAPP ZOLTAN JE 158./

DOTE flettani Intézet

PATKANY DAL KAMRAI TRABEKULARGL ELNEVEZETT  AKCIOS — POTENCIALOK
KISERLETES DIABETESZBEN

Szerzék a szivizom kontraktilitds diabetes mellitusban
megfigyelhetd vdltozdsainak elektrofizioldgiai hatterét vizsgdl tak.
Streptozotocin egyszeri i.v. addsdval diabeteszessé tett, vegyes nem(
Wistar patkdnyok bal kamrai trabekuldin végeziék kisérleteiket, a
beavatkozdst kovetd 6. héten. A kontrollként szolgdlo dllatok a mitét
sordn csak az olddszert kapték. A kimetszett trabekuldkon folyamatos
Tyrode oldattal torténd 4téramoltatds €s oxigendlds mellett kiilsd
elektromos ingerléssel véltottak ki akcids potencidlokat, melyeket
intracelluldris lvegmikroelekirdddval vezettek el (T = 32 %y, A
jeleket analégwdigitélié dtalak{tds utdn Varyter AT  szdmitdgép
segitségével rogzitették., A éfeldolgozés sordn  BASIC  program
szdmitotta az akcids potencidlok paramétereit.

Megdllapitottdk, hogy a kontroll és disbeteszes kamrai miokardium
nyugalmi membrdnpotencidlja gyakorlatilag azonos (-74,6 + 4,1 illetve
-74,3 + 5,8 mV). Nem taldltak szignifikdns eltérést sem az akcids
potencidl amplitudéjdban (kontroll 88,5 + 6,7 illetve diabeteszes
84,3 + 5,5 mV) sem a felszdlld szdr maximdlis sebességben (115,6 +
30,1 illetve 101,4 + 15,3 V/s). Kifejezett nivekedést figyeltek meg
ugyanakkor az akcids potencidlok id6tartamdban: az amplitudd 75
%-dnak 9,5 + 3,2 ms-r6l 22,4 + 6,2 ms-ra (236 %); 50 %-dndl 18,6 +
5,4 ms-r6l 45,6 + 1,9 ms-ra (245 %); 25 %-éndl pedig 60,3 + 16,2
ms-rol 84,8 + 7,8 ms-ra (141 %). Tdrgyaljsk s megfigyelt véltozésok
hatterében 4116 lehetséges mechanizmusnikat.

Témavezet6: Dr. Szlcs Géza




BODNAR ZOLTAN /E 159 ./
DOTE Elettani Intézet
BENCIKLAN “HATASA A VAZIZMON KIVALTOTT AKCIOS POTECIAL  SORGZAT

SAJATOSSAGATRA

Szerzf klasszikus mikroelektrdda technika segitségsvel vizsgdlta
10 /uM bencikldn hatdsdt a béka vézizman kivaltott akciés potencigl
/AP/ sorozatok paramétereire. A kisérletek egy részében 100 Hz-es
sorozatingerléssel /TRAIN/, mds részében 1 /uM cevadin jelenlétében
alkalmazott egyszeri ingerléssel /VOLLEY/ valtott ki repetitiy
aktivitédst. Megdllapitotta, hogy a benciklan progressziven csitkkenti
az egymédst kovetd AP-k maximslis depolarizdcids és repolarizécids
sebességét /Vmax, Umax/ és overshoot potencidl /0SP/ értékeit
mind a TRAIN, mind a VOLLEY esetén anélkil, hogy a nyugalmi
potencidlt megvéltoztatns. Benciklan kezelés hatdsdra megnyilt a
VOLLEY periddusideje, ami a VOLLEY vegére egyre kifejezettebbs v4lt,
A benciklén ardnyosan csikkentette a Vmax és Vmax értékeket, de
mindkét hatds a VOLLEY-n&l erdisehb volt, mint a TRAIN esetén. A
kisérletek azt igazoljdk, hogy a bencikldn a vizsgdlt koncentrécidban
egy tdnusos €s egy ahhoz jdruld fézisos /use-dependens/ gatldst okog
a Na csatorndkon. A bencikldn 04116 hatdsa mind a normdl, mind a

cevadinnal médositott Na csatorndk esetén kialakult.

Témavezett: Dr. Ndndsi Péter
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FARKAS IBOLYA V. OH. /E 160./
Szent-Gydrgyi Albert Orvostudomédnyi Egyetem, Elettani Intézet

KOLECISZTOKININ HIPNDGEN HATASANAK VIZSGALATA PATKANYBAN

Kolecisztokinin kezeléssel jellegzetes magatartdsi hatds hozhatd
16tre, mely Jéllakottsdgl szindréma néven ismert. £ szindréma az
explordcids magatartds és a tdpldlékfogyaszids cstkkenésével, €s a
lassd hulldmd alvds fokozdddsdval jellemezhetd. Az elst két hatds a
vagusok 4ltal kozvetitett, de a vagusok szerepe a hipnogén hatds
16trejittében nem ismert, ezért kisérleteinkben ennek vizsgdlatat
taztik ki célul.

Almatott (n=8) és vagotomizdlt (n=8) him CFY patkdnyokat
kezeltlink kolecisztokinin-oktapeptid-szulfatészterrel (CCK, 50 ug/kg
intraperitonedlisan, a sttét pericdus kezdetén), ill. izotdnids
NaCl-oldattal. Fzt kovetBen 24 éran &t regiszirdltuk az EEG-
aktivitdst, a motoros aktivitdst és az agyhomérseékletet.

A kontroll, &lmitott 4llatokban a COK-kezelés a beadds utdni els6
gréban szignifikédnsan csokkentette az ébrenlétben eltdltstt id6t és
egyidejlleg novelte a lassd hulldmd alvas mennyiségét. Az agyhomér-
séklet a CCK-kezelés utdni els6 érdban, a motoros akiivitds az els6
félordban szignifikdnsan csokkent.

A vagotomia nem befolydsolta szignifikénsan a kolecisztokininnek
sem . a motoros aktivitdst és agyhémérsékietet csokkentd, sem a lassu
hulldmd alvédst fokozd hatdsat.

Fredményeinkbdl arra kovetkeztetlink, hogy a CCK ezen hatdsanak

létrejottében a vagusok nem Jétszanak kozponti szerepet.

Témavezets: Kapds Levente




HORVATH ILDIKO, TOTH TAMAS, SZABO CSABA AOK V1. 65 AOK 111, /E 161,/
SOTE, Klinikai Kisérleti Kutato és 11.sz. Elettani Intézet

AZ AGY! ERSPAZMUS MECHANIZMUSA 11. HEMOGLOBIN SPAZMUS ES A

HEMOGLOBIN HATASA AZ ENDOTHEL-FUGGO £S5 FUGGETLEN RELAXACIOS
MECHANIZMUSOKRA

A subarachnoidedlis vérzést kovetd agyi érspazmus pontos
mechanizmusa nem ismert azonban feltehetd, hogy ebben a haemoglobin
alapvetd szerepet jatszik. In vitro koriimények kozott a haemoglobin az
agyi ereket mar 10-8-10-7 mol/1 koncentracioban kontahalja.

Kisérleteinkkel a kovetkez$ kérdésekre kerestink valaszt: a/
Hogyan befolyasol ja a hemoglobin az endothel-fiiggd és figgetien relaxalo
mechanizmusokat; b/ Hogyan befolyasolja hemoglobin az a.cerebri media
és az amesenterica kis againak tonusat; ¢/ Milyen kalonbségek
mutathatok ki a hemoglobin endothel-fiiggd és Tuggetien relaxald
fmechanizmusok hatékonysagara gyakorolt hatasaban az a.cerebri media és
az amesenterica kozott.

A kisérieteket nembutallal altatott macskabol preparalt a.cerebr
media és az amesenterica kis &gain végeztik. Az 1-3 mm hosszu
cilindrikus szegmentuémok izometriss tenzidjat Grass FT-03 tnsducerrel
mértik. Relaxald agensként acetilkolint, ATP-t és adenozint
alkalmaztunk.

Kisérleti eredményeink szerint a hemoglobin az a.cerebri median
koncentracid-fiiggd kontrakcidt hoz 1étre. Ezzel szemben a2
amesenterican nem vagy csak minimalis spazmust indukal. A hemoglobin
az acerebr! median az acetilkolin relaxal6 hatasat teljes mertekben
felfuggeszti, ezzel szemben az ATP vazodilatator hatasat nem
befolyasol ja. Ugyszintén a hemoglobin nem csokkenti az acetilkolin
relaxald hatasat az amesentericéan.

Témavezetd: Dr. Dora Eors és Dr. Farag6 Maria




57ABO CSABA 65 KOCSIS JUDIT IV. és 111 AOK JE 162./
Klintkai Kisérleti Kutaté és ll.sz. Elettani Intézet

AZ EXTRACELLULARIS MAGNEZIUM SZEREPE AZ ERTONUS
SZABALYOZASABAN

A simaizom vonatkozasaban a Ca** -Mg** antagonizmus jo1 ismert
az irodalomban, mig hasonld jelenség az endotéire vonatkozéiag
mindeddig nem volt tiszidzott. .

Kisérleteinkben ézért vizegaltuk, hogy milyen hatésa van az EC
Mg -nak az endotélfiggd relaxéciora, és hogy ez hogyan médositja a
tisztan a vaszkularis simaizmen megf iyelnet osszeftggéseket.
Megnéztik tovabba, hogy vannak-e regionalis kilonbségek a fenti
folyamatokban macska a.cerbri media és amesenterica kozott.

A cilindrikus szegmentumok izometrids tenzidjat Grass FT 03
transducerrel mértuk indometacin és propranolol jelenlétében. Konkrétan
vizegaltuk a/ Kolénbozd (00.8;1-1 2162 mmol/t koncentracioji Mg
hatasat a noradrenalin (NA) és az acetilkolin (Ach) dozishatasgorbére
b/ Normal (1.2 mmol/i) Mg* -ot tartalmazé médiumban létrehozott NA
kontrakcio nagysaganak valitozasat a médium Mg -koncentracio janak
véltoztatasara.

Eredményeink szerint & az alacsonyabb Mg* -ot tartalmazd
kozegben az a.cerebri median a NA kontrakeid megnd, az amesenterican
véltozatlan, AMg® novelése mindkét éren csokkentette a MNA-
koncentraciot, a hatas az agyl éren kifejezettebb volt. Az Ach relaxans
hatasa magas Mgt mellett gyengébb volt, ugyanakkor a normal és az
alacsony Mg™ mellett felveti dozishatasgorbe kozott nem volt
szignifikans kuionbség. b/ A Mg™ koncentracid gyors csokkentése
mérsékelte, novelése emelie a NA-nal 16trehozott kontrakciot. A
valtozasok az agyl éren voltak kifejezettebbek.

Kisérleteink szerint a Mgt kis valtozasai is komoly hatast
gyakorolnak az erek kontrakcl6s-relaxaciés folyamataira. AMg™ gyors
valtozasa az endotél kozremikodésével az erek ténusanak olyan
véltozasait okozzéak, amelyek éppen ellentétesek aMg™ kozvetlen
simaizomhatasabol kovetkezd értonusvaltozassal.

Onali6 munka
Témavezetd Dr. Kovach Arisztid, Dr. Dora £Eors, Dr. Farago Maria
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KOVACS GYULA Iv. biolégus h.(JATE) ds CZECZON ZOLTAN III.OH. /E 163./

Szent-Gytrgyi Albert Orvostudomanyi Egyetem, Elettani Intézete

A SULCUS ECTOSYLVIUS ANTERIOR MENTEN ELHELYEZKED( FENYERZEKENY
SEJTEK ELETTANI TULAJDONSAGAY

Extracelluldris  mikroelektréddk segitségével  feltérképeztiik
barbiturdttal altatott, immobilizalt, mesterségesen 1élegeztetett
macskdk  sulcus  ectosylvius anteriorja  mentén elhelyezkedd
fényérzékeny sejtek  elhelyezkedését és  vélaszait mozgo
fényingerekre.

Megdllapitottuk, hogy a fényézékeny neuronok egy OUsszefliggs
sdvban helyezkednek el mintegy 6-8 mm hosszan. Kétféle tipusd
sejtet regiszirdltunk. Az elsé tipusd sejt az ingerekre fazikus
vdlaszt adott; az inger sebességének noveldsével ardnyosan
ntvelte tiizeldsi frekvencidjdt és kifejezett véggdtldst mutatott
19-0t  meghalads fényingerekngl. A médsodik tipusd sejt az inger
receptiv mezében vald mozgdsa alatt folyamatos tiizelést mutatott,
nagy sebességli ingerlésnél csokkent a vdlaszkészsége és nem
mutatta a véggdtlds jelenségét. A sulcus caudalis részén szinte
kizdrdlag els tipusu sejtek fordultak eld, rostrdlis részén mind
a gyralis felszinen, mind a sulcus mélyében  vegyesen taldltunk
elsd és mdsodik tipusd sejteket.

Eredményeink adatokat szolgdltatnak a macskak extrageniculo-
striatalis  14térendszerében elhelyezkeds, a mozgds- és
irdnyldtdsban  1ényeges szerepet  jdiszé  l4tokéreg teriilet

megismeréséhez.

Témavezeték: Sdry Gyula
Benedek Gydrgy
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SIMON MARIA IV. é., FERENCZY ZSUZSANNA IV. €., JE 164./
BIRKAS GYUNGYVER V., BELSO ZOLTAN V. é.

POTE Flettani Intézet

A MEZOLIMBIKUS DOPAMINRENDSZER LEZIGJAT KOVETO SZENZOROS
NEGLEKT TUNETEGYUTTES VIZSGALATA PATKANYON: TRANSZPLANTAC TG
HATASA A NEGLEKTRE

Irodalmi adatok szerint a nigrostriatdlis dopaminrendszer
egyoldali 1ézidjat kivetden patkényok a kontralaterdlisan
alkalmazott kiilonbdzé szenzoros ingerekre csak hosszy laten-
cidval vagy egydltaldn nem reagdlnak; az dn. szenzoros neg-
lekt tiinetegyittes alakul ki. Az intézetinkben végzett kordb-
bi kutatdsok szerint a szenzoros neglekt tiinetcsoportot nem

a nigrostriatdlis dopaminrendszer, hanem a mezolimbikus
dopaminrendszer lézidja okozza.

Kisérletiinkben a mezolimbikus dopaminrendszer kiilonbdz6 ré-
szeinek egyoldali é-hidroxidopamin 16zi6jat végeztik el.
Megdllap{tottuk, hogy az AB-as, Al0-es dopaminergids sejtcso-
port ill. a rendszer amygdaldris rostjainak sértése utdn a
tinetcsoport egyarant létrején, és kiilgnbtzd intenzitdssal
jelentkezik.

A tovébbiakban azt vizsgadltuk, hogy az amygdala lézi6t kbve-
t6 neglekt mutat-e javuldst. akkor, ha erre a teriletre foe-
tdlis dopaminsejteket transzplantdlunk. Két hdnappal a transz-
plantdcid utdn a patkdnyok percepcids képessége jelentfsen
javult a hasonld kord, nem transzplantdlt, 1ézids dllatokhoz
képest.

Eredményeink azt mutatjak, hogy a szenzoros neglekt . tinet-
egylittes valdban a mezolimbikus dopaminrendszer roncsoldsdt
ksvetden jon létre, melynek intenzitdsa és tartama dopamin

tartalmi sejtek beiltetésével csikkenthetd.

TEMAVEZETO: Dr. Léndrd Lészld




HAINAL ANDRAS VI. &., SANDOR PETER VI. 4. /E 165,/
POTE Elettani Intézet

A LATERALTS HYPOTHALAMUS MIKROIONTOFORETIKUS IBOTENSAV ES
6-HYDROXYDOPAMIN LEZIGJAT KOVETO TAPLALKOZASI ZAVAROK

Mdr régdta ismert, hogy a lateralis hypothalamus (LH) kétol-
dali elektrolitikus roncsolésa silyos tdpldlkozdsi zavarok-
hoz vezet. Az ilyen 1ézidk azonban az dtmens katekolamin-p4-
lysdkat 6s az itt 18vé sejteket egyformdn pusztitjdk, fgy nem
vildgos, hogy a tinetekért milyen mértékben felelések az
egyes struktdarsk.

Ezért kisérleteinkben kiilon vizsgdltuk a citotoxikus ibotén-
sav és a katekolamin—pélyékat roncsold 6-0HDA kiltnbtzd dézi-
sainak tdpldlkozdsi hatédsait. A lézidk méretének cstokkentésé-
re mikroionforetikus technikédt alkalmaztunk.

Mértiik a patkdnyok testsilydt, tdp- és vizfogyasztdsat. To-
vabbd vizsgdltuk a tépldlék és folyadékdeprivdcist ill. az
extra- és intracellulédris dehidrdcidt kdvets regulédcids vil-
tozdsokat.

Eredményeink azt mutatjdk, hogy mind a sejt, mind pedig a
pdlyalézidk hasonld testsilycsikkenést okoznak, melynek h4gt-
terében dtmeneti hipofdgia és hipodipszia 411. A tinetek
azonban egyik esetben sem olyan sGlyosak, mint amilyeneket

az elektrolitikus 1ézidk - azaz a rendszerek egylittes sérilé-
se - soran lefrtak. Tdpldlékmegvonds utédn reguldcids zavart
az egyik csoportban sem észleltiink. Folyadékdeprivdcidt il-
letve extracelluldris dehidrécidt kévetden a 1ézids csopor-
tok vizvétele szignifikédnsan, de kiilonboz6 mértékben elmaradt
a kontrollékétdl, mig az intracelluldris hipovolémia csak a
sejtirtott dllatokban okozott rendellenességet.

A fentiek alapjan dgy tlnik, hogy az LH sejtel és az itt ha-
ladé katekolamin-pdlydk egységes rendszert alkotva, hasonld,
de kiilonb&z6 intenzitdsd szerepet jdtszanak a tdpldikozdsma-~

gatartds szahdlyozisdban.

TEMAVEZET(: Dr. Léndrd ldszl6
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