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A Covid-19 pandémia és a hatalyos rendelkezések miatt a Magyar Haemorheologiai Tarsasdg nem
tudta 2020. aprilisaban megtartani a XXVII. Kongresszusdt, a Vezetdség a rendezvény elhalasztdsa
mellett dontott.

Egy évvel késobb, a még mindig bizonytalan koriilmények miatt a rendezvény online formaban kertilt
lebonyolitasra. Ennek soran egy plenaris eldéadas és 3 szekcioban 18 eldadas hangzott el a klinikai és
kisérletes haemorheologia t¢émakorében, érintve a kardioldgia, angiologia, neuroldgia, aneszteziologia
¢€s intenziv terapia, érsebészet, kisérletes sebészet, korélettan, de a sziilészet-ndgyogyaszat egyes
kérdéskoreit is.

A program részét képezte a European Society for Clinical Hemorheology and Microcirculation, az
International Society for Clinical Hemorheology és az Intenational Society of Biorheology (ESCHM-
ISCH-ISB) 2. kozos kongresszusara szant angol nyelvil eldadasok bemutatésa is. A legjobb eldadast a
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Schrick Diandnak és Szabo Baldzsnak itélte. Ez Gton is gratuldlunk a nyerteseknek!

A Kongresszus soran a kozgytilés megvalasztotta a Tarsasag 0j Vezetoségét:

Dr. Kenyeres Péter (EIndk), Prof. Dr. Pécsvarady Zsolt (Alelndk), Dr. Rabai Miklos (Fotitkar),
Dr. Késmarky Gabor (Jegyzd), Dr. Araté Endre, Prof. Dr. Bogar Lajos, Dr. Jancso Gabor,
Prof. Dr. Németh Norbert, Prof. Dr. Toth Kalman

Koszonjlik az eléadoknak, a szervezoknek és a résztvevoknek, hogy ez a rendhagyo, de ugyanolyan
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Pécsvarady Zsolt
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Kistarcsa

L szekcié
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models and estimation of prognosis in
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Novel predictors of future vascular
events in post-stroke patients
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2Department of Pathology, Faculty of
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Department of Medical Imaging,
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Lab-varikozitas betegség létrehozasa
patkany modellen: dsszegzés.
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PACAP Kutatocsoport,
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Az ér-anastomosisok regeneracioja
soran bekovetkezé haemorheologiai
és microcirculatios valtozasok eltérd
mértékiiek lehetnek hypophysis
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patkanyban
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Nicorandil tartalmu
subnormothermias majperfizio
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Erlitz Luca, Jancso Gabor,

Takacs Ildiko

Sebészeti Oktatd és Kutatd Intézet,
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Characterizing autophagy in the cold
ischemic injury of small bowel grafts:
evidence from rat jejunum
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Institute of Surgical Research and
Techniques, University of Pécs, Medical
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14:45-16:15  IIL. szekcié

Uléselnok: Takdcs 11diké, Rabai Miklés
14:45-15:00 Rheopheresis kezelés hatasa a
gyulladasos citokin profilra, glutation
haztartasra és antioxidans statuszra,
hyperviscositassal szovédo diabeteses
1ab syndromaban
Gal Kristéf,! Somogyi Viktoria,’
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Dedk Addam '
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Allattenyésztési nem 6nallo Tanszék,
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A Magyar Haemorheologiai Tarsasag
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HEMORHEOLOGICAL ALTERATIONS IN PATIENTS
WITH CHRONIC CEREBROVASCULAR DISEASE
Peter Kenyeres!, Kinga Totsimon!, Alexandra Nagy?,
Barbara Sandor!, Katalin Biro!, Laszlo Szapary?,
Kalman Toth', Zsolt Marton'

! 1st Department of Medicine, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
2Department of Neurology, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
3 Department of Behavioral Sciences, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary

Introduction: Alteration of hemorheological parameters
has been described in various atherosclerotic diseases as
well as in acute ischaemic events, though role of these
factors, being just markers or makers of the disease, remains
controversial. Carotid artery stenosis can be a manifestation
of generalized atherosclerosis and it is an important risk
factor of ischemic cerebrovascular events. We examined
hemorheological parameters in chronic cerebrovascular
disease, investigating their relationship with occurrence of
events and severity of stenosis as well.

Patients and methods: 107 patients examined for carotid
artery stenosis were recruited in the study (41% male, age
64+6 years). 40% of them had previous stroke or TIA
(symptomatic group), and 48% had significant (>50% in
diameter) carotid stenosis based on ultrasonography.
Patients were further classified as negative, evolving
atherosclerosis, minimal, moderate and severe stenosis
groups. Case history, routine lab parameters and hemorhe-
ological variables (hematocrit; plasma viscosity - Hevimet
40 capillary viscometer; whole blood viscosity - Brookfield
LVDV III Ultra rotational viscometer; red blood cell
aggregation, and deformability - LORCA) were recorded.

Results: In the stenotic group whole blood viscosity and
red blood cell aggregation were deteriorated compared to
the non-stenotic group (p<0.05). Whole blood and plasma
viscosity were higher and red blood cell deformability was
lower in the symptomatic group than in the asymptomatic
group (p<0.05). We found plasma viscosity and red blood
cell deformability altered in the evolving atherosclerosis
group and the stenosis groups compared to the negative
group (p<0.05), but there was no difference among the
stenosis groups. No difference was found in hematocrit and
fibrinogen levels among groups. The above parameters had
insufficient power to predict stenosis or events according
to ROC analysis.

Conclusion: We demonstrated the alteration of
hemorheological parameters in patients with either carotid
stenosis or previous cerebrovascular event, though changes
were mild and unsuitable for prediction or diagnosis.
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NOVEL PREDICTORS OF FUTURE VASCULAR
EVENTS IN POST-STROKE PATIENTS
Diana Schrick!, Erzsebet Ezer!, Margit Tokes-Fuzesi?,
Laszlo Szapary?’, Tihamer Molnar!
! Department of Anaesthesiology and Intensive Care,
University of Pecs, Medical School, Pecs, Hungary
2 Department of Laboratory Medicine, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
3 Department of Neurology, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary

Introduction: A modified platelet function test (mPFT)
was recently found to be superior compared to the classical
impedance aggregometry for the selection of post-stroke
patients with high on treatment residual platelet reactivity.
We aimed to explore some peripherial blood cell
characteristics as predictors of recurrent ischemic episodes.
The predictive value of mPFT was also assessed in a cohort
followed up to 36 months regarding recurrent ischemic
vascular events.

Methods: As a novelty, not only whole blood, but after
one-hour gravity sedimentation the separated upper and
lower half of the blood column was analyzed, including
platelet and neutrophil antisedimentation rate (PAR, NAR)
in 52 post-stroke patients on antiplatelet therapy
(clopidogrel). Multiplate was used to characterize ex vivo
platelet aggregation in the presence of ADP in the whole
blood and in the upper and lower blood fractions
respectively, quantified in area under the curve (AUC).
Occurence of vascular events (stroke, acute coronary
syndrome, transient ischemic attack) were evaluated during
36-month follow-up.

Results: A total of 11 vascular events (stroke n=5,
acut coronary syndrome n=6) occurred during the
follow-up period. The AUC.upper Was significantly higher in
patients with recurrent stroke compared to the uneventful
group of patients (p=0.03). The AUCuypper with a cut of value
>70 based on the mPFT was able to predict all stroke event
(p=0.001), while the total vascular events were
independently predicted by NAR with a sensitivity of
82% and specificity of 88%.

Conclusion: Novel markers, such as NAR (reflecting
the inflammatory state) and AUC.pper (indicating high on
treatment residual platelet reactivity) may provide a better
prediction of recurrent ischemic events contributing to an
individually tailored secondary prevention of high-risk
patients.
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HEMORHEOLOGICAL INVESTIGATIONS
IN CRITICALLY ILL PATIENTS
Zsolt Marton, Zsofia Eszter Szabo, Kinga Totsimon,
Kalman Toth, Peter Kenyeres
1st Department of Medicine, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary

Introduction: Microcirculation has a crucial role in
oxygen delivery and maintenance of tissue perfusion. It
may be a reason that multiple organ failure can develop in
critically ill patients in spite of the correction of global
hemodynamic parameters. In case of altered hemodynamic
conditions, factors that significantly affect microcirculation
may play a crucial role in appropriate tissue perfusion.
Sepsis is characterised by disturbed microcirculation with
the decrease in the density of functioning capillaries,
increase in non-perfused and intermittently perfused vessels
and functional shunting. Hemorheological properties, which
are important factors of microcirculation, can be essential
in such critical conditions.

Methods: 112 patients treated on intensive care unit with
different non surgical diseases were investigated (58 males,
54 females, mean age: 68+12 years). Routine lab
parameters and prognostic scores (APACHE, SAPS) were
determined and hemorheological variables were measured:
hematocrit, plasma and whole blood viscosity (Hevimet 40;
Brookfield LVDV III Ultra), red blood cell aggregation
(Myrenne; LORCA) and deformability (LORCA).
Measurements were performed within 24 hours after
admission.

Results: In the deceased patients - despite of higher
doses of vasopressors - significantly lower blood pressure,
higher heart rate and significantly lower urine output were
measured (p<0.05). Significantly higher total protein,
albumin level and lower inflammatory parameters (white
blood cell count, C-reactive protein, procalcitonin) were
detected in surviving patients (p<0.05). In deceased red
blood cell deformability was impaired (p<0.05). Red blood
cell deformability of septic patients was worse at all
measured shear stresses than in non-septic patients
(p<0.05).

Conclusion: Our research showed that red blood cell
deformability can be a useful prognostic marker of critically
ill patients. Alterations of microrheological properties of red
blood cells may increase the harmful consequences of
hemodynamical alterations, resulting in further decrease of
tissue perfusion. The clarification of the importance of these
parameters requires more investigations.

Erbetegségek, XXVIII. évfolyam 4. szam, 2021/4.

ABSZTARKTOK

MATERNAL HEMORHEOLOGICAL CHANGES
IN EARLY-ONSET PREECLAMPSIA
Beata Csiszar'?, Gergely Galos®, Simone Funke?,
Miklos Koppan*, Matyas Meggyes™?,
Laszlo Szereday>?, Peter Kenyeres'?, Kalman Toth!?,
Barbara Sandor!'?
L Is' Department of Medicine, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
? Szentagothai Research Centre, Pecs, Hungary
3 University of Pecs, Medical School, Pecs, Hungary
* Department of Obstetrics and Gynaecology, University
of Pecs, Medical School, Pecs, Hungary
3 Department of Medical Microbiology and Immunology,
University of Pecs, Medical School, Pecs, Hungary

Introduction: Preeclampsia is a pregnancy-related
cardiovascular disease and remains major cause of
maternal, fetal, and neonatal morbidity and mortality.
Impaired microcirculation in preeclampsia is accompanied
by hemorheological changes. We aimed to examine
hemorheological alterations and confirm their prognostic
role in early-onset preeclampsia. We used repeated
sampling to describe maternal hemorheological changes
during delivery and in postpartum period.

Methods: 13 preeclamptic and 24 healthy, non-smoking,
pregnant women admitted to Department of Obstetrics and
Gynaecology, University of Pécs were included in a prospec-
tive, case-control study. Blood samples were taken from
preeclamptic patients at time of diagnosis, at delivery, and 72
hours later. Blood was drawn from healthy pregnant women
at 26-34 weeks of gestation, at delivery, and 72 hours later.
Comorbidities, symptoms of preeclampsia, mode and time of
the delivery, gestational age, neonatal characteristics, maternal
laboratory, and physical parameters were collected as well.

Results: No significant difference was detected in
maternal age (preeclampsia: 29.08+2.13 vs. control:
30.42+1.39 years) and gestational age (preeclampsia:
29.69+0.67 vs. control 28.71+0.48 weeks) at the first
sampling. We observed significantly elevated red blood cell
(RBC) aggregation (M: 9.8 vs. 8.5; aggregation index Al:
71.5% vs. 67.5%; p<0.05) and reduced RBC deformability
(elongation index Elo4opa: 0.553 vs. 0.559; Els33pa: 0.496 vs.
0.504; Elspa: 0.421 vs. 0.430) in preeclampsia compared to
healthy pregnancy. RBC deformability was increasing to 72
postpartum hours in the preeclampsia group (p<0.05). ROC
analysis of initial ATl showed an AUC of 0.77 [0.59 — 0.96]
for preeclampsia and indicated a cut-off as 69.4% (sensi-
tivity: 76.9% and specificity: 62.5%).

Conclusion: The elevated RBC aggregation and reduced
deformability at diagnosis refer to impaired microcirculation
in preeclampsia. The increasing deformability after delivery
may occur due to termination of gravidity, which is maintain-
ing the disease. Our results suggest that EI and Al could help
in the prognostication of early-onset preeclampsia but further
investigations are needed to confirm the prognostic role of
these parameters before the onset of symptoms.
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THE FRENCH PARADOX
- FROM A RHEOLOGICAL POINT OF VIEW
Andras Toth'?, Barbara Sandor?, Judit Papp?3,
Miklos Rabai?, Peter Kenyeres?, Istvan Juricskay?,
Kalman Toth?
! Department of Medical Imaging, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
2 I* Department of Medicine, University of Pecs,
Medical School, Pecs, Hungary
3 Hungarian Defence Forces Medical Centre,
Budapest, Hungary

Introduction: Total mortality is not, but mortality from
cardiovascular diseases is much lower in France than in
other Western-European countries, although the
consumption of saturated fats and blood cholesterol level
are higher in this country. According to other
epidemiological studies this phenomenon — called as
“French-paradox” — may be caused by moderate and regular
consumption of red wine. Only a limited number of
controlled studies have presented the medium term effects
of red wine intake on hemorheological parameters in
healthy volunteers. Our previous in vitro experiments have
showed that red wine and alcohol free red wine extract
significantly decreased RBC aggregation. Our aim was to
confirm the in vitro findings and examine the effect of
moderate red wine consumption on hemorheological
parameters which may contribute to the French-paradox.

Methods: Thirty-nine healthy, non-smoking male
volunteers (age: 18-40 years) were assigned into two
groups: control group drank water, while red wine group
had consumed 200 ml of red wine each day at dinner for
3 weeks. No alcohol had been drunk for one week prior to
the study. In the morning of the 1* and the 22" day,
antecubital venous blood samples were obtained into
lithium heparin coated Vacutainer tubes with a 21-gauge
butterfly infusion set with a minimal tourniquet.
Hemorheological measurements were performed within
1 hour after blood sampling. Hematocrit (Hcet), plasma (PV)
and whole blood viscosity (WBV) (Hevimet 40 capillary
viscometer), red blood cell (RBC) aggregation (Myrenne
and LORCA aggregometer) and deformability (LORCA
ektacytometer) were measured and Hct/WBYV ratio was
calculated to determine oxygen carrying capacity. Hct was
adjusted to 40%.

Results: There was no significant difference between
the control and the red wine group in age, physical activity
and body mass index. Hct and PV were not affected. WBV
remained unchanged in controls, but considerably
decreased in red wine group compared to 3-week control
group, while Hct/WBYV ratio became significantly higher in
red wine group compared to control (p<0.05). RBC
aggregation significantly decreased in red wine group and
became significantly lower compared to 3-week controls
(p<0.05). Red wine significantly increased RBC
deformability (p<0.05) at high shear stress.
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Summary: Our results show that moderate red wine
consumption has beneficial effects on hemorheological
parameters which may contribute to the French-paradox.
(TAMOP 4.2.1B)

HEMORHEOLOGICAL, HEMATOLOGICAL AND
HISTOLOGICAL EXAMINATION, AND 3D FLOW
SIMULATION OF ARTERIO-VENOUS FISTULAS
OR LOOP-SHAPED VENOUS GRAFTS IN THE RAT
Balazs Szabo', Bence Tanczos' Adam Varga',
Barbara Barath', Souleiman Ghanem',
Orsolya Matolay?, Gyorgy Trencsenyi®, Peter Varga*,
Balazs Gasz*, Lajos Daroczi®, Norbert Nemeth'
! Department of Operative Techniques and Surgical
Research, Faculty of Medicine,
University of Debrecen, Hungary
2 Department of Pathology, Faculty of Medicine,
University of Debrecen, Hungary
3 Division of Nuclear Medicine, Department of Medical
Imaging, Faculty of Medicine,
University of Debrecen, Hungary
* Department of Surgical Research and Techniques,
Faculty of Medicine, University of Pecs, Hungary
’ Department of Solid State Physics, Institute of Physics,
University of Debrecen, Hungary

Introduction: One of the causes of red blood cell
damage is pathological flow characteristics in the blood
stream such as elevated shear-stress (WSS) or turbulent
flow. These alterations can happen after vascular surgery,
when the geometry of the vessel is changed, for example in
case of a graft or an arterio-venous fistula (AVF). It is
known that an AVF have much higher flow than an artery
or a vein, thus it experiences higher WSS and turbulent
flow. That is why we aimed to prepare a vein graft with
more optimal geometry for flow characteristics which can
be used as an alternative for AVF.

Materials and methods: In this experiment (permission
registration Nr : 25/2016/UDCAW) 30 male Crl: WI rats
were randomly divided into sham-operated, fistula, and
loop groups (n=10/each). The AFV and the loop shaped
graft were performed using the superficial inferior
epigastric vein (SIEV). The rats were examined for 5 weeks
after the surgery. Blood samples were taken before/after the
surgery, and at the 1, 3 and 5" postoperative (p.o.) week
for testing hematological parameters, erythrocyte
aggregation and deformability. The patency of the vessels
were monitored with MRI and SPECT-CT imaging. Plastic
castings were also taken from the vessels’ lumen and these
were 3D-scanned for flow simulations, and the result were
compared with the histological findings.

Results: By the end of the 5" week all hemorheological
parameters were normalized except for the fistula group
where the deformability and aggregation values became
elevated. The most obvious hematological changes were
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observed at the 1* p.o. week in the loop group. The operated
hind limb’s skin microcirculation significantly decreased
in the fistula group compared to the sham group by the
It week (39+10.57 vs. 73.93+1.97 BFU, p<0.01).
The 3D flow simulation showed clear difference between
the two vascular models, and the altered flow pattern
coincided with the histological changes.

Conclusion: The flow pattern alterations showed by
the 3D flow simulation can explain the different
hemorheological and histological results in the groups.
The fistula caused larger hemorheological changes than the
loop. By the end of the 5" p.o. week all of the loop group
values were in the physiological range unlike the
fistula group. This suggests that the loop creates nearly
physiological conditions after 5 weeks of maturation.

GEOMETRIAI VALTOZASOK A KORONARIA
REZISZTENCIA ARTERIAK HALOZATI
GEOMETRIAJABAN DIABETIKUS EGEREKBEN.
A TENASCIN-C GENTERMEK SZEREPE.
Nadasy Gyorgy L!, Szekere M'2, Fees A', Chang X',
Hunyady L!, Podesser BK?3, Kiss A*

! Elettan Tanszék, Semmelweis Egyetem, Budapest
2 Fizioldgiai és Morfologiai Tanszék,
Egészségtudomanyi Kar, Semmelweis Egyetem, Budapest
3 Orvostudomanyi Kutaté Kozpont,

Bécsi Orvostudomanyi Egyetem, Bécs

Hatter, kisérleti célok: A diabetesz legjelentésebb
szovodménye a mikrovaszkularis érkarosodas. Mig szamos
munka foglalkozik a koronaria arteriolak falanak patologiai
elvaltozasaival, maganak a halozatnak az esetleges
geometriai eltéréseire nincs adat. Ez adta jelen munkank
els6 célkitlizését. A sziv-kamrafal diabetikus atépiilésében
a Tenascin-C génterméknek alapvetd szerepe van. Hogy ez
milyen szerepet jatszik a koronaridk halozati atépiilésében
- ez formalta masodik célkitiizésiinket.

Modszerek: Streptozotocin (5x50 mg/kg STZ i.p.)
diabeteszt hoztunk létre A/J egerekben, illetve ennek a
torzsnek A TN-C génre Kkilitott genetikai valtozataban.
Nem-diabeteszes allatok formaltak a kontroll csoportokat
(7-11 allat csoportonként). Anesztéziaban eltavolitottuk a
szivet és a bal koronaria artéria teljes halozatat mikro-
sebészeti technikaval kipreparaltuk egészen a 40 um-es
agakig. Az orificiumot megkaniilaltuk és a halozatot
nyomas alatt Krebs-Ringer oldattal perfundaltuk. A halozat
képét video-mikroszkoposan rogzitettiik (1.7 pm/pixel),
majd a képeket a horizontalis sikba kiteritve Ossze-
szerkesztettiik. A halézatot (elméletben) 50um-es
érszakaszokra bontottuk és minden ilyen érelemet kiilsd és
belsd atmérdjével, falvastagsagaval, tengelyiranyaval és
egy sikkordinata rendszerben valo elhelyezkedésével
jellemeztiink. Osszesen 531 érszegmentumban 9646 ilyen
gylrt alaktl 50-um-es elemet, valamint 187 bifurkacio
geometriajat elemeztik.
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Eredmeények: Diabeteszes allatokban gyakrabban
talaltunk morfologiai malformaciokat trifurkaciok, éles
kanyarulatok ¢€s retrograd iranyt agak forméajaban (p<0.001
¥ probaval). A TNC-KO allatokban gyakoribbak voltak az
egymashoz kozeli, parhuzamos lefutasu agak (p<0.01).
Mind a kontrol, mind a diabeteszes, mind az A/J és
TNC- KO 4allatokban a halozati elagazasok tartottak a
Murray-szabalyt: a leanyagak atmérdje kobének dsszege
kozel azonos volt az anyadg atmérdjének kobével.
Diabetesz fokozta a legnagyobb agak (>220um)
falvastagsagat, novelte az érelemek szamat a 100-180pum
tartomanyban, mig a 100-140pm-es erek falvastagsaga
csokkent. A TNC-KO egerekben kialakitott diabetesz
mérsékeltebb elvaltozasokat okozott.

Konkluzio: Diabeteszes egerekben a korondria
rezisztencia érhalézat massziv geometriai atépiilése
kovetkezik be. Ez egy komplex folyamat, mely a kiilonb6z6
¢érszakaszokat jellegzetesen eltérdé formaban érinti, igymint
(D) radialis fragmentacio, trifurkaciok a halozat szamos
pontjan, (II) a féagak (>220um) hipertrofias érfal-
atépiilese, (111) pathologias vaszkulogenezis, az érelemek
szamanak novekedése a 100-180 pm-es tartomanyban, €s
(IV) hipotrofias fal-atépiilés a kisebb (100-140um)
rezisztencia erek tartomanyaban. A TNC-KO allatokban a
halézat paralel fragmentacioja jelentkezett, ezeket a
diabeteszes ératéptilés mar kevésbé befolyasolta.

Tamogatas: Osztrak-Magyar Tudomanyos Akcio
Alapitvany (OMAA 98614, 104615); Fulbright Alapitvany;
OTKA (TO 32019); Semmelweis Egyetem Altalanos
Orvostudomanyi Kar Dékanja.

LAB-VARIKOZITAS BETEGSEG LETREHOZASA
PATKANY MODELLEN: OSSZEGZES. REFLUXOS
PERFORANS AGAK ES POKVENAK KIALAKITASA
A FEMORALIS MELY VENA KRONIKUS
SZUKITESEVEL
Patai Bernadett Bettina'!, Dornyei Gabriella?,
Nadasy Gyorgy L3
"' Traumatolégiai Osztaly, Honvédkérhaz, Budapest
2 Morfoldgiai és Fiziologiai Tanszék, Egészségtudomanyi
Kar, Semmelweis Egyetem, Budapest
3 Elettani Intézet, Semmelweis Egyetem, Budapest

Célkitiizés: A varikozitds betegség progressziv
korképként akar az életet veszélyezteto allapotot idézhet
eld. A betegség kialakulasaban a kor, a nem, a genetikai
hajlam, valamint az ¢életmod is meghatarozé. Megel6z6
munkankban bemutattuk, hogy patkany saphena vénajara
helyezett kronikus sziikité klippel a human labvarikozitas
betegség korai fazisaira jellemzé bér alatti retikularis
kollateralis vénas halozatot sikeriilt kialakitanunk.
Ezek gravitacios terhelésre érzékenynek bizonyultak, igy a
betegség elérehaladottabb fazisara jellemzd tortudzus
lefutast ¢és lokalisan dilatalt szakaszokat azonositottunk.
Mai felfogas szerint a human varikozus formaciokat a
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mélyvénak feldl érkezd refluxos, inkompetens perforans
agak taplaljak. Ezen agak kialakitasat terveztiik, szovettani
képiiket elemeztiik.

Anyag és modszer: Mikrosebészeti modszerekkel a
patkanyok bal oldali véna femoralis profundajan parcialis
kronikus okkluziot végeztiink. Harom és 8 honap elteltével
altatasban, illetve also-testfél készitményen a femoralis
profunda disztalis szakaszaba mikrokaniilt vezettiink és
metilénkékkel festett heparinos fiziologias sooldatot
injektalunk. A mélyvénas rendszerbe fecskendezett festék
megjelenését az izomfelszinen videdomikroszkopiaval
kovettiik. Az Gjonnan megjelent vénak falat kvantitativ
szovettani  technikdkkal tanulmanyoztuk elasztikus
rostokra, kollagénre és simaizom aktinra.

Eredmények: Az okkludalt oldalon a mélyvénas
rendszerbe fecskendezett festékanyag minden esetben
megjelent a felszinen ¢és a feliiletes saphena rendszerbe
arilt. Jellegzetesen vastagabb refluxos perforans dagak
alakultak ki, melyek a felszinen tipikus pokvéndkba vagy
retikularis vénas konglomeratumokba torkolltak. Ezekbdl
mar az eredeti ortograd felszini kisvénak tovabbitottak a
veért a saphena f6torzse felé. Rajtuk azonban gyakran lokalis
tagulatokat, valamint szabalytalan, tortuozus lefutast
talaltunk. 32 hetes okkluzios intervallumok alkalmaval az
ujonnan kialakult vénak faldban meghataroz6 mennyiségii
elasztint és simaizomot talaltunk.

Kovetkeztetés: Kisérleteink bizonyitjak, hogy mélyvénas
sziikiiletre erételjes, refluxos perforans agak fejlédnek ki,
melyek a felszinre tdrve pokvénakat, retikularis konglomera-
tumokat taplalnak. Az ezeket elvezetd, eredetileg aprobb
saphena oldalagak a fokozott aramlas hatasara kitagulnak és
egyértelmiien korosan dilatalt varikozus vénas képletekké
alakulnak at. Szovettani mintaink a human hisztopatologiahoz
Osszetéveszthetdségig hasonlitottak.

(Tamogatas: OTKA TO32019, TO42670, a Semmelweis
Egyetem Dékanja)

ERVARRATOK GYOGYULASANAK VIZSGALATA
BIOPLAST ES HIPOFIZIS ADENILAT-CIKLAZ
AKTIVALO POLIPEPTID LOKALIS KEZELES

MELLETT PATKANY MODELLEN
Fazekas Laszl6 Adam', Szab6 Balazs', Varga Adam’,
Mitrai Adam Attila', Szegeczki Vince?, Reglédi Déra’,
Juhasz Tamas?, Németh Norbert!
1 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altalanos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
? Anatémiai, Szovet- és Fejlédéstani Intézet, Altalanos
Orvostudomanyi Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
3 Anatomiai Intézet, MTA-PTE Lendiilet PACAP
Kutatocsoport, Altalénos Orvostudomanyi Kar,
Pécsi Tudomanyegyetem, Pécs

Bevezetés: Er-anastomosisok készitése soran az erek

megfeleld geometridjanak kialakitasa mellett lényeges,
hogy a szoveti integritas a lehetd leghamarabb helyrealljon.
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A gyakorta alkalmazott bioplasztok (BP) ér-anastomosisok
minden részletében ismertek. Feltételeztiik, hogy lokalisan
alkalmazott hipofizis adenilat-ciklaz aktivalé polipeptid
(PACAP) is kedvezd hatassal lehet a gyogyulas
folyamataira. Célul tliztik ki egy BP és a lokalisan
alkalmazott PACAP  patkany artéria  femoralis
anastomosisokra kifejtett hatdsanak biomechanikai és
szovettani vizsgalatat.

Anyagok és médszerek: Altaldnos érzéstelenitésben
negyven him Wistar patkany (engedély ny. szam:
25/2016/DEMAB) a. femoralisat izolaltuk, atmetszettiik
¢s end-to-end moédon 8 Oltéses csomos varratokkal
egyesitettiik. Kdzvetleniil az anastomosis felett egy kaniilt
rogzitettiink. Subcutan, az allat lapockai kozott elvezetett
masik vég képezte az adagolasi pontot. Négy csoportra
osztottuk az allatokat. A Kontroll csoport esetén nem tortént
tovabbi beavatkozas. A BP csoport esetén egy 3x4 mm-es
szivacsot tekertiink az anastomosis koré, mig a PACAP
csoport esetén 0,2 g PACAP keriilt beadasra kétnaponta,
fiziologias soban oldva. A PACAP+BP csoport esetén a
kezeléseket kombinaltuk. A 21 napos utankdvetés végén az
szakitdszilardsagat megvizsgaltuk. Az erekbdl szdvettani
metszeteket (HE, picrosirius, orcein), immunhisztokémiai
és Western blot (elasztin, I-es tipust kollagén) fehérje
expresszios vizsgalatokat végeztiink.

Eredmények: Az anastomosisok szakitoszilardsagat az
¢ép ellenoldali érhez viszonyitottuk, a csoportoknak meg-
feleléen. A csdkkenés mértéke a Kontroll csoportban
76,2+3,4%, a BP csoportban 82+7,1%, a PACAP
csoportban 63,7+19,5%, mig a BP+PACAP csoportban
70+13% volt. A HE metszeteken a BP csoportok esetén
csokkent a tunica adventitia vastagsaga, mig a PACAP
kezelt csoportoknal a tunica media mutatott vastagodast.
Polarizacios fénnyel vizsgalva a picrosirius festett
metszeteken kollagén rostok vastagsag valtozasa, az orcein
festett metszeteken az elasztikus rostok mennyiségi
valtozasa volt megfigyelhetd.

Kévetkeztetés: Osszefoglalasként elmondhato, hogy a
PACAP, valamint BP hatasara kollagén ¢és elasztin
expresszios valtozasok torténtek, amelyek befolyasolhattak
a szakitoszilardsagot. (UNKP-20-2-1-DE-58)

Erbetegségek, XXVIII. évfolyam 4. szam, 2021/4.



AZ ER-ANASTOMOSISOK REGENERACIOJA
SORAN BEKOVETKEZO HAEMORHEOLOGIAI
ES MICROCIRCULATIOS VALTOZASOK ELTERO
MERTEKUEK LEHETNEK HYPOPHYSIS
ADENILAT-CIKLAZ AKTIVALO
POLIPEPTID (PACAP) ALKALMAZASA ESETEN
PATKANYBAN
Szab6 Balazs', Fazekas Laszl6 Adam’, Varga Adam',
Matrai Adam Attila’, Szegeczki Vince?, Reglédi Dora’,
Juhasz Tamas?, Németh Norbert!

1 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altalanos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
? Anatémiai, Szovet- és Fejlédéstani Intézet, Altalanos
Orvostudomanyi Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
3 Anatomiai Intézet, MTA-PTE Lendiilet PACAP
Kutatocsoport, Altalénos Orvostudomanyi Kar,
Pécsi Tudomanyegyetem, Pécs

Bevezetés: Az erek regeneracidja érsebészeti beavat-
kozasok utan serkenthet6 az ér megerdsitésével vagy olyan
hatéanyag alkalmazasaval, amelynek anti-apoptotikus,
gyulladascsokkentd és kollagén szintézis serkentd hatasa
van. Tobb molekula is ismert hasonld hatasokkal.
A hypophysis adenilat-ciklaz aktivald polipeptidnek
(PACAP) mar bizonyitottak a korabban emlitett hatasai.
Lokalis alkalmazasakor a PACAP hatasait szisztémasan is
kifejtheti. Az ér-varratok megerdsitésé¢hez hasznalhatunk
bioplasztokat is, amelyek az anastomosis kortil mérséklik
az esetleges szivargast és javithatjak a regeneracid mértékeét.
Célunk volt, hogy megvizsgaljuk a PACAP ¢és egy bioplaszt
alkalmazasanak hatasat a haemorheologiai, haematologiai
és microcirculatios paraméterekre ér-anastomosisok
készitésekor.

Anyagok és modszerek: Him Wistar patkanyokat
(engedély nyilvantartasi szam: 25/2016/DEMAB) kontroll,
bioplaszt, PACAP, és PACAP+bioplaszt csoportokba
soroltunk  (n=10/csoport). Altaldnos anesztézidban
valamennyi csoportban a jobb oldali arteria femoralis
kipreparalasra kertilt, rajta end-to-end anastomosist
készitettiink csomoés varratokkal (10/0-s poliamid fonal,
serosa tii). Az alkalmazott bioplaszt szivacs az anastomosi-
sok koré kertilt adott csoportokban. A PACAP adagolasa
subcutan vezetett kaniilon keresztiil tortént minden masodik
nap (2 umol/alkalom). Laser-Doppler szoveti aramlasmérd
segitségével monitoroztuk a hatso végtagok mikro-
keringését. Vérmintakat a miitét eldtt, valamint a 7., 14.,
¢és a 21. postoperativ napon vettiik a lateralis farokvénabol
a haematologiai paraméterek, a vorosvérsejt deformabilitas
¢és aggregatio meghatarozasara.

Eredmények: A vordsvérsejt aggregatio minden
csoportban emelkedett, de a PACAP csoportban talaltuk a
legmagasabbnak az értékeket a harom hetes kdvetéses
idészakban. Ugyanakkor a vordsvérsejt deformabilitast
leird elongatids index értékek az 1. postoperativ héten
alacsonyabbak voltak, majd normalizalodtak. A PACAP és
a bioplaszt egylittes alkalmazasa jelentdsen megemelte a
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vérlemezke szamot. A hatso végtagok mikrokeringési
értékei szignifikansan magasabbak voltak a PACAP-al
kezelt csoportok esetén.

Kovetkeztetés: A PACAP nem csak helyi, hanem
szisztémas hatasokat is kifejtett, jelentds eltéréseket
mutatva a haemorheologiai és haematologiai paraméterek-
ben. A microcirculatiora dsszességében kedvezd hatassal
birt, amelynek hatterében vascularis hatasok allhatnak.

NICORANDIL TARTALMU SUBNORMOTHERMIAS
MAJPERFUZIO HATASA A HIDEG ISCHAEMIA
TOLERANCIARA KiSERLETES MODELLEN
Erlitz Luca, Jancso Gabor, Takacs Ildiko
Sebészeti Oktaté és Kutatd Intézet, Altalanos
Orvostudomanyi Kar, Pécsi Tudomanyegyetem, Pécs

Bevezetés: A transplantatio a leghatékonyabb kezelés az
akut, illetve kronikus majbetegségek esetében. A hideg
ischaemia-reperfuzios  karosodas microcirkulatios
zavarokhoz, hepatocellularis duzzadashoz, gyulladashoz és
szervi diszfunkcidhoz vezethet. Hipotézisiink szerint
subnormothermias, Nicorandil tartalmt oldattal torténd
perfuzio csokkenti a szdveti energia metabolizmust,
moderaélja a strukturalis karosodast, illetve KATP agonista
hatdsa miatt tovabbi mitokondrium protekcidhoz is
vezethet. A kisérlet célja megvizsgalni a Nicorandil
hatasat a hideg ischaemia toleranciara, hepatocellularis
karosodasra, oxidativ stresszre, gyulladasos folyamatokra,
illetve histopathologiai valtozasokra kisérletes patkany
modellben.

Anyagok és modszerek: Kutatasunk keretein beliil maj
hideg ischaemia tolerancia vizsgalatat végeztik,
kontrollalt koriilmények kozott, Nicorandilt tartalmazo,
subnormothermias hémeérsékleti Krebs-Henseleit
oldattal torténd ex vivo perfuzid soran. Vizsgalatainkhoz
him, 290-340g Wistar patkanyokat hasznaltunk
(n=5 csoportonként). A m4j eltavolitasa utan 4 oran
at IGL-1 oldatban hideg prezervalast végeztiink
(1. csoport), 3 oran at IGL-1 oldatban hideg prezervalast
végeztlink, amit 1 oras Nicorandil tartalmt perfuzié
kovetett (2.csoport), 2 6ran at hideg prezervalast végeztiink,
2 oras Nicorandil tartalmu perfuzioval kiegészitve
(3.csoport), vagy azonnali, folyamatos, 4 oran at tartd
perfuziot végeztiink Nicorandil tartalmi oldattal
(4.csoport). Az Osszes csoport esetében a prezervalasi
protokollt 60 percig tartd acellularis reperfuzio kdvetett
37°C-o0s KHB oldattal.

Eredmeények: Perfuzatum AST, ALT, LDH, GLDH
értekek szignifikansan alacsonyabbak voltak az azonnali,
folyamatos perfuzios kezelésben részesiilé csoportnal.
Az antioxidans enzimaktivitds a kezelt csoportoknal
magasabb volt. IL1-B, TNF-alpha értékek alacsonyabbak
voltak a perfundalt csoportoknal. A metszetek
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mérsékelt sinustagulat obszervalhato.
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Konkluzio: Subnormothermias, Nicorandil tartalmu
oldattal torténd perfuzid ndvelheti a maj életképességét
esetleges mitokondrium protekci6 altal, amely potencialis
terapias célpont lehet a graftok életképességének novelése
érdekében.

CHARACTERIZING AUTOPHAGY
IN THE COLD ISCHEMIC INJURY OF SMALL
BOWEL GRAFTS: EVIDENCE FROM RAT JEJUNUM
Ibitamuno Caleb, Tibor Nagy
Institute of Surgical Research and Techniques,
University of Pécs, Medical School, Pécs

Cold ischemic injury to the intestine during preservation
remains an unresolved issue in transplantation medicine.
Autophagy, a cytoplasmic protein degradation pathway, is
essential for metabolic adaptation to starvation, hypoxia and
ischemia. It has been implicated in the cold ischemia (CI)
of other transplantable organs. This study determined
changes in intestinal autophagy evoked by cold storage and
explored the effects of autophagy on the ischemic grafts.
Cold preservation was simulated by placing the small
intestines of Wistar rats in an IGL-1 (Institute George
Lopez) solution at 4°C for varying times (3,6,9,12 hours).
The level of tissue injury and autophagy were measured
after each CI time. Subsequently, we analyzed apoptotic and
mucosal changes after activating autophagy with rapamycin
or inhibiting it with 3-methyladenine. The results revealed
that tissue injury and autophagy were induced by cold
preservation. Autophagy peaked at 3 hours and
subsequently declined. After 12 hours of storage,
autophagic expression was reduced significantly.
Additionally, enhanced intestinal autophagy by rapamycin,
was associated with lesser tissue injury and apoptosis after
12-hour long preservation. Inhibited autophagy exhibited
the opposite trend. These findings demonstrate intestinal
autophagy changes in cold preservation. Furthermore,
enhanced autophagy was protective against CI damages of
the small bowels.

122

ABSZTARKTOK

RHEOPHERESIS KEZELES HATASA
A GYULLADASOS CITOKIN PROFILRA,
GLUTATION HAZTARTASRA ES ANTIOXIDANS
STATUSZRA, HYPERVISCOSITASSAL SZOVODO
DIABETESES LAB SYNDROMABAN
Gal Kristéf', Somogyi Viktoria?, Fekete Klara3,
Remenyik Judit*, Németh Norbert?, Soltész Pal'

! Belgyogydszati Intézet, Angiologiai Nem Ondllé Tanszék,
valamint Intenziv Osztaly és Terapias Aferezis Részleg
(Klinikai Kozpont), Altalanos Orvostudomdnyi Kar,
Debreceni Egyetem, Debrecen
2 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altaldnos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
3 Neurologiai Tanszék, Altalénos Orvostudomanyi Kar,
Debreceni Egyetem, Debrecen
* Elelmiszertechnoldgiai Intézet, Mezégazdasdg-,
Elelmiszertudomanyi és Kornyezetgazdalkoddsi Kar,
Debreceni Egyetem, Debrecen

Hattér: A rheopheresis egy szelektiv extrakorporalis
kettés kaszkadfiltracios rendszer, mely képes a vér és
plazma viszkozitast ndveld plazmakomponenseket
eltavolitva javitani a paciens microcirculatios statuszat.
A 250-300 kDa-nal nagyobb molekulastlyu plazmaalkotok
eliminacidja, ugymint LDL, Lp(a), triglicerid, koleszterin,
fibrinogén, 02 macroglobulin, vWF, IgM jelentdsen
csokkenti a vér és plazmaviszkozitast, mindezek mellett
csokkenti a thrombocita aggregaciot, javitja a voros-
vértestek deformabilitasat, antithrombogén és endothelsta-
bilizal6é hatassal bir. A rheopheresist hazankban elséként a
DEKK Belgyogyaszati Klinika Angioldégia Tanszékén
alkalmaztuk diabeteses 1ab syndromajaban jelentkezd
polyneuropathia és alsé végtagi ulcusok kezelésében,
TUKEB engedély birtokaban.

Beteg és modszer: Hyperviscositassal szovodo,
diabeteses 1ab syndromaban szenvedd pacienseknél
(betegszam:6) végeztiink 2 rheopheresist, egymast kdvetd
napon. A kezelések eldtt és utan capillaris viscosimetria
modszerével vizsgaltuk a betegek haemorheologiai
statuszat, ELISA modszerrel meghataroztuk az IL-2, IL-8
és TNF-alfa szérumszintjét, tovabba komplett analizist
végeztiink tomegspektrometria modszerével a rheopheresis
glutation haztartasra ¢és antioxidans statuszra gyakorolt
hatasaival kapcsolatban. A betegek klinikai statuszat
részletesen monitoroztuk, a neuropathias paciensek esetében
ENG vizsgalatokat végeztiink, a betegek fajdalmanak
mértékét numerikus fajdalomskalan rogzitettik. Az alsod
végtagi fekélyek méreteinek valtozasat fotodokumentaltuk.

Eredmények: A kezelések hatasara a betegek haemor-
heologiai paraméterei normalizalodtak, a paciensek glutation
haztartasa és antioxidans statusza minden esetben javult,
a gyulladasos citokinek szérumszintjei jelentds csokkentek.
A vizsgalt paraméterek javulasaval parhuzamosan a paciensek
klinikai tiinetei is pozitivan valtoztak, a neuropathias panaszok
csokkentek, az also végtagi fekélyek meggyogyultak, vagy
nagy mértékben javultak.
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Konkluzio: A vizsgalat szerint a theopheresis kezelés a
haemorheologiai paraméterek javitasan tul, olyan
antiinflammatorikus és antioxidans hatasokkal bir, amely
kompletten jarul hozza a diabeteses lab kezelésének
siker¢hez.

A HAEMORHEOLOGIAI PARAMETEREK ELTERO
MERTEKU VALTOZASAI TERHELESES VIZSGALAT
SORAN KULONBOZO SPORTAGAKBAN
Babjak Laszlo Balint!, Somogyi Viktoria!,
Barath Barbara', Varga Adam', Médy Tébias?,
Gyurcsik Zsuzsanna?, Szanté Sandor?
Németh Norbert!

1 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altalanos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
2Sportorvosi Tanszék, Altalénos Orvostudomanyi Kar,
Debreceni Egyetem, Debrecen

Bevezetés: A megfeleld sportteljesitményhez és
alloképességhez nélkiilozhetetlen az optimalis szoveti
oxigén ellatas, amelynek fontos tényezdje a szoveti
perfusio, ezaltal a haemorheologiai paraméterek és a
microcirculatio sajatossagai is. Ismert, hogy a testmozgas,
altalaban a fizikai aktivitas kedvezo hatassal bir a rheologiai
statuszra, am ez fiigg annak tipusatdl, intenzitasatol és a
rendszerességétdl is. Célul tliztik ki a macro- és micro-
rheologiai paraméterek fizikai terhelés (spiroergometria)
hatdsara  bekdvetkezd  valtozasait  professzionalis
sportolokban és edzetlen egyénekben.

Modszerek:  Vizsgalatunkba (engedélyszam: DE
RKEB/IKEB:5410-2020) 11 6nkéntes orvostanhallgatot
(kor: 25,09+2,55; BMI: 26,37+3,38), 14 labdarugot (kor:
22,71£3,43; BMI: 23,41+£1,25) és 12 jégkorongozot (kor:
24,67+3,96; BMI: 25,25+1,73) vontunk be. A terheléses
vizsgalat Vyntus CPCX késziiléken tortént. Vérvételek a
terhelés el6tt és utan torténtek a haematologiai paraméterek
(Sysmex K-4500 automata), a teljes vér és plazma
viszkozitas (Hevimet-40 kapillaris viszkoziméter), a
vordsvérsejt aggregatio (Myrenne MA-1 aggregometer és
LoRRca Maxsis Osmoscan ektacytometer), tovabba a
vorosvérsejt  deformabilitdas  (LoRRca  késziilék)
meghatarozasara.

Eredmények: A fehérvérsejtszam, vordsvérsejtszam,
haemoglobin, haematocrit és thrombocyta szam értékek
emelkedtek a terhelés hatasara a vizsgalati csoportokon
beliil, ami szignifikans mértékii volt az alapértékekhez
viszonyitva. Teljes vér és plazma viszkozitas esetében
mindharom csoportban a terhelés utani értékekben
emelkedést tapasztaltunk, az edzetlen csoportban nagyobb
mértékben. A 3 Pa-nal mért deformabilitast leird elongatios
index (EI) a jégkorongozoknal szignifikansan emelkedett a
masik két csoporthoz képest. Az Bl , €rtékek a terhelés
hatdsara csokkenést mutattak minden csoportban.
Ozmotikus gradiens ektacytometria méréseknél a
maximalis EI értékek magasabbnak bizonyultak sportolok
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esetében. Az M1 5s, M1 10s vordsvérsejt aggregatios index
paramétereknél is hasonlo mértéki valtozast tapasztaltunk.

Kévetkeztetés: Osszességében a fizikai terhelés hatasara
az edzetlen csoportban jelentdsebb valtozasok mutatkoztak.
Macro- és micro- rheologiai eltérések nemcsak az edzetlen
csoport és a sportolok Osszehasonlitasaban, hanem a két
sportag tekintetében is mutatkoztak. A haemorheologiai
paraméterek vizsgalata hasznos kiegészito lehet a sportolok
egészségi allapotfelmérésében.

HOSTRESSZ HATASA A
MACRO- ES MICRO-RHEOLOGIAI
PARAMETEREKRE KISERLETES MODELLBEN
Barath Barbara', Ozsvath Xénia%, Somogyi Viktéria',
Varga Adam', BabinszKy Lasz16’, Németh Norbert!,
Dedk Addm'
1 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altalanos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
2 Allattudomdnyi, Biotechnolégiai és Természetvédelmi
Inteézet, Arllattenyésztési nem onallo Tanszék,
Mezbgazdasdg-, Elelmiszertudomdnyi és
Kornyezetgazdalkodasi Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
3 Allattudomdnyi, Biotechnolégiai és Természetvédelmi
Intézet, Takarmdny- és Elelmiszer Biotechnolégiai nem
onallé Tanszék, Mezégazdasdg-, Elelmiszertudomdnyi és
Kornyezetgazdalkodasi Kar, Debreceni Egyetem,
Debrecen

Bevezetés: Az éghajlati valtozasok kovetkeztében
jelentds kornyezeti homérséklet emelkedés figyelhetd meg.
A homérséklet hatassal van a rheologiai paraméterekre,
a magas hoémérséklet hatdsara megvaltozhatnak a
vordsvérsejt-membran mechanikai tulajdonsagai is.
Feltételeztiik, hogy e hatdsok vitaminokkal és asvanyi
anyagokkal kiegészitett taplalkozassal kivédhetdek.

Modszerek: Vizsgalatainkba 24 egészséges, artany,
Danbred sertés keriilt bevonasra (engedély nyilvantartasi
szam: 9/2019/DEMAB). A TC csoport a termoneutralis
zonaban (20°C) kontroll takarmanyt fogyasztott. A HC
csoport ho-stressznek (30 °C) kitett, de a kontroll diétat
fogyaszt6 csoport. A HT1 és HT2 csoportokban az allatok
30° C-os kornyezetben tartottdk, de a takarmanyt
vitaminokkal és mikroelemmel (C-és E-vitamin, Zn és Se
kiilonbozé koncentracioban) egészitették ki. Vérvételek
torténtek a homérséklet emelése el6tt, majd azt kovetden
egy ¢és harom héttel. A mintakbol teljes vér és plazma-
viszkozitas (Hevimet-40 kapillaris  viszkoziméter),
vorosvérsejt deformabilitds, membran stabilitas, ozmotikus
gradiens deformabilitds (LoRRca MaxSis ektacytometer),
vorosvérsejt aggregatio (LoRRca késziilék és Myrenne
MA-1 aggregometer), valamint haematologiai paraméterek
kertiltek meghatarozasra (Sysmex K-4500).

Eredmények: A 90 1/s sebesség-gradiensnél mért
vérviszkozitas értékek minden csoportban emelkedtek az
alaphoz képest, de csak a HC csoportban volt szignifikans
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a valtozas. A vordsvérsejt szam a TC, HC ¢és HTI1
csoportoknal szignifikdnsan emelkedett. A haematocrit
minden csoportnal magasabb volt a 3. héten, mint az elsé
méréskor. Az EI 3 Pa érték minden csoportban csdkkent,
mig a HT1 és HT2 csoportok esetében az elsd hét végére
deformabilitas javulas volt megfigyelhetd. A membran-
stabilitasi vizsgalatok soran szignifikans romlast egyediil a
HC csoportban talaltunk. Az ozmotikus deformabilitas
méréseknél az Elmin értékek a TC és HT2 csoportokban
jelentdsen csokkentek. Az Omin értékeknél a TC és
HT2 csoportoknal emelkedés volt lathaté. A LoRRca
aggregatios indexet vizsgalva a HT1 csoportban jelentds
emelkedést talaltunk az aggregatios folyamat fel-
gyorsulasaval. Az M10 index paraméter minden csoportban
emelkedett.

Kovetkeztetés: Az alkalmazott protokoll szerint a magas
kornyezeti hoémérséklet jelentésen befolyasolja a macro- és
micro-rheologiai paramétereket. A valtozasok mértéke
vitaminnal és mikroelemekkel dusitott tappal mérsékelhetd
volt.

POLICISZTAS OVARIUM SZINDROMA SORAN
FELLEPO HAEMORHEOLOGIAI VALTOZASOK
VIZSGALATA PATKANY MODELLBEN
Barath Barbara', Varga Adam', Matrai Adam Attila’,
Pathan Afrin Javed', Deak-Pocsai Krisztina?,
Németh Norbert!, Deak Adam!

1 Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altalanos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen
2 Elettani Intézet, Altalanos Orvostudomanyi Kar,
Debreceni Egyetem, Debrecen

Bevezetés: A policisztas ovarium szindroma (PCOS)
az egyik leggyakoribb endokrinologiai betegség a
fogamzoképes nok korében. Noha a sziv- €s érrendszeri
betegségek kockazata magas a PCOS-ben, a haemorheolo-
giai valtozasokat leird tudomanyos publikaciok szama
kevés. Kutatasunk célja egy minél atfogobb haematologiai
¢és haemorheologiai vizsgalat elvégzése mesterségesen
indukalt, a nemzetkdzi szakirodalomban mar bevalt
PCOS patkanymodellen.

Médszerek: Vizsgalatunkban (17/2019/DEMAB) két
csoportot (n=9; Crl:WI patkany) alakitottunk ki: Kontroll
(291,6 + 20,6 g) ¢és PCOS (264,5 + 25,1 g), amiben az
allatok egyszeri dozisban 9sztradiol-valeratot (4 mg/allat)
kaptak 0,5 mL szezam olajban oldva. Vérvételek torténtek
az indukcio el6tt, majd azutan négy honapig, havonta.
Hetente monitoroztuk az allatok testtdmegét, vércukorszint-
jét (AccuCheck Active). Havonta mértiink haematologiai
paramétereket (Sysmex K-4500), a vOrdsvérsejt
deformabilitast (LoRRca MaxSis Osmoscan ektacytometer)
¢és vorosvérsejt aggregatiot (Myrenne MA-1 aggregométer).
Az oestrus ciklust hiivelykenet segitségével ellendriztiik.
A kisérlet végén elvégeztik a petefészkek szovettani
vizsgalatat.
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Eredmények: A vorosvérsejtszam (4 honap vs. alap,
p = 0,031), a haemoglobin (2 honap vs. alap, p <0,001;
2 hoénap vs. kontroll, p <0,001) és a haematocrit (4 honap
vs. alap, p = 0,005; 4 honap vs. kontroll, p = 0,049)
jelentésen csokkent a PCOS csoportban. Az Elmax szignifi-
kans emelkedést mutatott a PCOS csoportban (3 honap vs.
alap, p <0,001; 4 honap vs. alap, p = 0,05). A PCOS
csoportban szignifikans novekedést figyeltiink meg az
aggregatids index paraméterek esetében (M 5s 4 honap
vs. alap, p <0,001; 4 hénap vs. kontroll, p <0,001; M1 5s 4
hoénap vs. alap, p <0,001; 4 honap vs. kontroll, p = 0,014).
A vércukorszint ¢és a testtomeg szignifikansan emelkedett
(4 honap vs. alap, p = 0,021; 4 honap vs. alap p =0,003) a
PCOS csoportban. A hiivelykeneteket vizsgalva azt
tapasztaltuk, hogy a PCOS csoport oestrus ciklusa pro-
oestrus fazisban leallt, mig a kontroll csoport ciklusa
normalis maradt. A szdvettani vizsgalat megerdsitette a
PCOS kialakulasat.

Kovetkeztetés: Elmondhato, hogy PCOS-re jellemz6
metabolikus, oestrus ciklus és szovettani valtozasokat
figyeltiink meg. A hormon beadasat kovetden, a vizsgalt
periddusban jelentds valtozasokat talaltunk a haematologiai
és a haemorheologiai paraméterekben. Eredményeink
felhivjak a figyelmet a micro-rheologiai vizsgalatok
hasznossagara a tovabbi PCOS-re irdnyuld vizsgalatok
soran.

KEPES A PIOGLITAZONE CSOKKENTENI
AZ ENDOPLAZMATIKUS RETICULUM
STRESSZT EGY UJ IN SITU PERFUZIOS

PATKANY MODELLBEN?

Telek Vivien!, Erlitz Luca', Caleb Ibitamuno!,
Nagy Tibor!, Vecsernyés Monika?, Ifj. Sétalo Gyorgy?,
Hardi Péter!, Jancs6 Gabor!, Takacs Ildiko'

! Sebészeti Oktatd és Kutatd Intézet, Altaldnos
Orvostudomanyi Kar, Pécsi Tudomanyegyetem, Pécs
2 Orvosi Biolégiai Intézet és Kozponti Elektron-
mikroszképos Laboratorium, Altalanos Orvostudomdnyi
Kar, Pécsi Tudomanyegyetem, Pécs

Bevezetés: Az ischaemia-reperfuzios karosodas (IRI)
sulyos elégtelen mikrocirkulacids problémakat okozhat a
transzplantalando6 szervben, mely a rosszabb graft talélést
vonja maga utan. A mitokondrium mellett az endo-
plazmatikus reticulum (ER) is az ischaemias karosodas
egyik 6 célorganelluma. A bekdvetkezett valtozasok miatt
nem képes a megfeleld fehérje folding kapacitas fenntarta-
sara, mely az ER stresszt (ERS) és a kovetkezményes
sejthalalt okozza.

Célkitiizés: A kutatds f6 célja, hogy megallapitsa,
a Pioglitazone kiilonb6z6 dozisokban képes-e az ERS-t
csokkenteni az in situ perfizios patkany modellben.

Anyag és modszer: 60 him Wistar patkanyt hasznaltunk
fel a kisérlet soran, melyeket 6 csoportba osztottunk,
minden csoportban 10-10 patkany szerepelt. Kontroll
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csoport, vivoanyaggal kezelt csoport és négy, kiillonbozo
Pioglitazone) kertilt kialakitasra. A patkanyok perfuzidja az
inferior vena cavan keresztiil tortént, valamint egy kivezetd
nyilast alakitottunk ki az infrarenalis hasi aorta szakaszon.
Az ERS markerek expresszigjat (XBPls, XBPlu és
caspase-12) Western blottal hataroztuk meg, valamint
hematoxylin-eosin jeldlést alkalmaztunk a szovettani
mintakon.

Eredmények: A hisztopatologiai eredmények korrelaltak
a Western blot soran kapott analizisekkel, és elmondhato,
hogy a magasabb Pioglitazone koncentraciok protektivnek
mondhatéak in situ perfuzidos patkany modellben.
A tanulmanyunkban a Pioglitazone képes volt csokkenteni
az ERS-t, a leghatékonyabb dozisnak pedig a 40 mg/kg-os
bizonyult a vesemintak esetében. A majmintak analizisét
kovetden az eredmények alapjan elmondhato, hogy a 10 és
20 mg/kg Pioglitazone koncentracio csokkentette leginkabb
a caspase-12 expressziot a kezeletlen, de operalt (KH)
csoporthoz képest. A vesemintak expressziés mintazata
visszak0szon, amikor az XBPls és XBPlu expresszio
mértékét analizaltuk, ¢és szignifikdns csokkenést
allapitottunk meg a magasabb (30 és 40 mg/kg)
Pioglitazone dézisok alkalmazasa soran.

Kovetkeztetések: A Pioglitazone tovabbi vizsgalatat
tervezzilk az ischaemia-perfuzid-reperfuzio kisérlet-
sorozatban, valamint tovabbi ERS markerek bevonasaval.
A hatdéanyag alkalmas lehet az ischaemias karosodasok és
a kdvetkezményes sejthalal mérséklésére az antiinflamma-
torikus, antioxidans és ERS mérs¢kld tulajdonsagainak
kdszonhetden.

OZMOTIKUS GRADIENS EKTACYTOMETRIAI
PARAMETEREK AZ EMBER ES HET ALLATFAJ
OSSZEHASONLITASABAN
Varga Adém, Matrai Adam Attila, Barath Barbara,
Somogyi Viktéria, Deak Adam, Németh Norbert
Sebészeti Miitéttani Tanszék, Altaldnos Orvostudomanyi
Kar, Debreceni Egyetem, Debrecen

Bevezetés: Az in vivo ozmolalitas értékek szigort
szabalyozas alatt allnak, amelynek alapja az extracellularis
térben jelen 1évo ionok koncentracioja, a plazma fehérjék
¢s a hormonalis rendszer. Ezen faktorok hatdsa dontd
mértékben befolyasolja a micro-rheologiai paramétereket
is. A vorosvérsejt deformabilitas ektacytometrias méro-
modszer érzékeny valtozata az ozmotikus gradiens
ektacytometria (osmoscan). Az eljarads a vordsvérsejtek
deformabilitasat méri allando nyirofesziiltség alkalmazasa
mellett, mikdzben a kdzeg ozmolalitasa valtozik. Jelen
tanulmany célja az ember és kiilonbozo allatfajok osmoscan
adatainak 0sszehasonlito elemzése volt.

Anyagok és modszerek: Az Osszehasonlitd haemor-
heologiai vizsgalatunkban a megfelelé engedélyek
birtokaban (DE-RKEB 3189-2010, 24/2016/DEMAB)
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vérvétel tortént zart vérvételi rendszerben (K3-EDTA,
1,8 mg/ml) nyolc egészséges onkéntesbdl, 6 Beagle kutya-
bol, 7 macskabol, 8 Hungahib sertésbol, 8 Merind juhbdl,
14 BALB/c egérbél, 10 Wistar patkanybol és 4 Uj-zélandi
nyulbol. A vordsvérsejtek hagyomanyos és ozmotikus
gradiens deformabilitdsat LoRRca MaxSis Osmoscan
ektacytometerrel hataroztuk meg. Az osmoscan mérések
kivitelezése 250 uL vér 4,75 mL polivinil-pirrolidon (PVP)
(viszkozitas: 28-30 mPas, pH 7.4) oldat felhasznalasaval
tortént. A haematologiai paraméterek meghatarozasahoz
Sysmex F-800 és Sysmex K4500 automatakat hasznaltunk.
Eredmények: Az altalunk vizsgalt haematologiai
paraméterek a fajokra jellemzd referencia értékeknek
megfeleld eredményeket mutattak. A vordsvérsejtek
osmoscan paraméterei vizsgalati csoportonként nagy
diverzitast mutattak, jellegzetes elongatids index - ozmola-
litas gorbéket mutatva. A legmagasabb Elm.x értékeket a
kutya ¢és nyul mintakban lattuk. A legalacsonyabb Elmin
értekeket a juh és macska mintai adtak, ezen felil az
osmoscan gorbék sajatos balra tolédasa volt megfigyelhetd.
Ezen fajokhoz tarsultak a legmagasabb O (Elmax) értékek is.
A kutya mintakhoz hasonl6an magas AUC értékek tartoztak
a patkany ¢és a nyul mintakhoz, szemben a juh és macska
adatokkal. A hyperozmolaris régioban szamottevd
kiilonbségeket talaltunk a vizsgalt fajok kozott.
Kovetkeztetés: Az eddig keveset tanulmanyozott
ozmotikus gradiens deformabilitas a fajok kozott mutatkozo
macro- és micro-rheologiai diverzitas jobb feltarasahoz
nyujt 4j informaciot, valamint segithet adhat az ozmolaritas-

valtozas hatasara kialakulo vordsvérsejt alaki ¢és
deformabilitasbeli eltérések fiziologidjanak ¢és kor-
¢lettananak jobb megértéséhez is.
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