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XXI. TDK Szalon

Koszont6 / Greetings

Immaron 21. alkalommal keriil megrendezésre a TDK Szalon. A sajnalatos jarvanyiigyi
helyzetre valo tekintettel rendhagy6 modon, online formaban, MS-Teams feliileten kertil
lebonyolitasra az esemény. Az 1j formatum lehet6ség nyujt arra, hogy egy idében kettd
szekcid tudjon parhuzamosan menni, ezért probaltuk az eléadasokat ugy elosztani, hogy az
egyik szekcioban az alapkutatédssal, illetve elméleti orvostudomanyokkal foglalkoz6 hallgatok
prezentalhassak tudomanyos tevékenységiiket, mig a masik szekcidoban a klinikai kutatasokrol
hallhatunk eléadasokat. A Szalon egy ,,edzésnek” foghato fel, hiszen nem lesz
eredményhirdetés, nincs tétje a dolognak, viszont az eléadd szamara igy is kihivas, hiszen oda
kell allni (vagy iilni jelen esetben), és sok ember el6tt eléadni. Reméljiik, hogy miiszaki
problémaktol mentesen, gordiilékenyen fog sikeriilni az elsé online rendezvényiink.

This will be the 21st edition of the TDK Szalon. Due to the unfortunate pandemic, we are
forced to organize it online with MS-Teams. With this new format we are able to make two
separate conference rooms simultaneously, so we assigned the presentations into two groups:
Clinical Medicine and Theoretical Medicine. You can think of the Szalon as a “training”
opportunity, because there will be no awards and prizes, but it is a great challenge for the
presenter since they have to speak in front of an audience. We hope that our first online
conference will be a success, and any sorts of technical failure will avoid us.

Tudnivalék / Instruction

Az esemény egy hivatalos MS-Teams csoportban fog zajlani, 2 ,teremben” 2020. 11.19.-én
17:00 kezdettel, amihez a linket minden szdmunkra elérhetd platformon meg fogunk osztani.
Az eldadasokra vonatkoz6 szabalyok megegyeznek a TDK Konferencia szabalyaival: Minden
hallgatonak 15 perc all rendelkezésére, amibdl 10 percet maga az el6adas tesz ki, ami utan az
5 perces vita/ diszkusszio rész kovetkezik. Az eléadoknak a sajat képernydjiiket kell majd
streamelnilik a Teams meeting résztvevdi felé, igy nem sziikséges azt elézetesen elkiildeni az
eldadasokat. Mérni fogjuk a prezentaciok hosszat, de jelen formatumban nem akarjuk
megzavarni 9 percnél az eléadot azzal, hogy beleszolunk, ezért megkériink mindenkit, hogy
fokozottan ligyeljenek az idokorlatra.

The event will be held in an official MS-Teams group in two ,,rooms” on the 19th of
November 2020 starting at 5pm. We will share the link for the group on every available
platform. The regulations concerning the presentation are the same we used at the TDK
Conference. Every presenter has 15 minutes. The first 10 minutes are for the presentation, and
the remaining 5 minutes are for discussion/ debate. The students have to share their screens,
so sending the files in advance is not needed. We will measure the time of the presentations,
but we do not want to disturb anyone, so we will not tell the presenter when they reach 9
minutes, so please be aware of the time limit.

Sikeres Szalont kivanunk mindenkinek! // We wish a
successful Szalon to everyone!
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Elméleti orvostudomanyok / Theoretical medicine

dr. Buzas Péter, egyetemi docens, Elettani Intézet — Elndk
dr. Rauch Tibor, tudomanyos fémunkatars, Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet
dr. Csek6 Kata, egyetemi tanarseged, Farmakoldgiai és Farmakoterapias Intézet

17:00: Janosi Richard
Elettani Intézet
Az elektromos szinapszisok eloszlasa emlds retinaban

17:15: Bagi Vittorio
Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet
Az epigenetikai valtozasok a szepszis indukalta véralvadasban

17:30: De Villa Alexa Petra

Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet
A fézis IV-es PARP-inhibitor Olaparib hatdsanak vizsgalata mesterséges epithelialis
hatarrétegen

17:45: Andrasy Miklos
Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet
Génexpresszids valtozasok epigenetikai hatterének vizsgélata szeptikus sokk esetén

18:00: Farkas Benjamin
Fogdszati és Szajsebészeti Klinika
MY DB88-as gén alternativ splicing termékeinek analizise primer Sjogren-szindromaban

18:15: Amber Martinez
Department of Public Health Medicine
Prevalence of depression amongst international medical students in Hungary

18:30 Tolulope Oladele
Department of Medical Biochemistry
Genetic profiling in patients with periprosthetic osteolysis

18:45: Varna Gomes Da Silveira

Department of Physiology
Large somatic gap junctions suggest strong electrical coupling of certain amacrine cell bodies
in mammalian retina
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Klinikai orvostudomanyok / Clinical medicine

dr. Faludi Réka, egyetemi docens, Szivgydgyaszati Klinika — Elnok
dr. Kajtar Béla, egyetemi adjunktus, Pathologiai Intézet
dr. Szakacs Zsolt, rezidens orvos, I. sz. Belgyogyaszati Klinika

17:00: Hegyi Zsofia
Transzlacios Medicina Intézet és 1. sz. Belgyogydaszati Klinika
A klinikai fenotipus valtozasanak €s prognosztikai szerepének vizsgalata coeliakiaban

17:15: Toth Natalia
Aneszteziologiai és Intenziv Terapias Intézet

srer

17:30: Nagy Bettina

L sz. Belgyogyaszati Klinika
Els6 vonalbeli kezelések dsszehasonlitasa dssejt-transzplantaciora alkalmatlan myeloma

multiplexben

17:45: Szalontai Imre
Ortopédiai Klinika
A polietilén kopas klinikai aspektusai a csipdprotetikaban

18:00: Matyok Kristof
Transzlacios Medicina Intézet és 1. sz. Belgyogyaszati Klinika

------

metaanalizis segitségével

18:15: Uzelman Emese
Anatomiai Intézet
Szovettani Fantomképek



Eloadas kivonatok

Abstracts
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Andrasy Miklos (111)
Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet

Génexpresszios valtozasok epigenetikai hatterének vizsgalata szeptikus sokk esetén

A szepszis a szervezet egészét érintd gyulladasos valaszreakcid, melynek hatterében
leggyakrabban bakterialis fert6zés all. A gyulladasos valasz sordn a szervezet magat is
karositja €s a folyamat végiil tobbszoros szervi elégtelenséghez vezet. A korhazi kezelés alatt
elhunytak egyharmada szepszisben hal meg. A szepszissel kapcsolatos sejtbiologiai és
immunologiai folyamatok az elmult évtizedek soran felderitésre keriiltek. A legijabb
kutatasok szerint szamos epigenetikai faktor jelentds expresszios valtozast mutat a szepszis
soran. Kisérleteinkben arra a kérdésre kerestiink valaszt, hogy a szepszisre jellemz6
immunologiai és epigenetikai valtozasok kapcsolodnak-e egymashoz, illetve milyen gén
regulacios utvonalakon keresztiil torténnek meg. A preklinikai kisérleteinkhez a
lipopoliszacharid (LPS) indukalta egér modellt hasznéltuk. A szepszis korai fazisaban,
kovetkezd generacids szekvenalassal (NGS), hataroztuk meg az mRNS és mikroRNS gének
kifejez0désének valtozasat méjsejtekben. Ezekkel a gén expresszios valtozasokkal
parhuzamosan az LPS-indukalta DNS metilacios profilvaltozasokat is felmértiik. A
bemutatasra keriild kisérleteinkben a gyulladdasos kemokinek, mikroRNS-ek és a gének
orokletes kikapcsolasaban szerepet jatszo epigenetikai faktorok (policomb fehérjék) kozotti
kapcsolat felderitésére fokuszaltunk. El6zetes eredményeink szerint 1étezik egy olyan gén
regulacios kaszkad, ami 0sszekoti az LPS-indukélta miRNS, policomb fehérjék és kemokinek
expressziojanak valtozasat. Az epigenetikai faktorok terapias célfehérjék lehetnek a szepszis
gybgyitasaban.

Témavezet6: dr. Rauch Tibor tudomanyos fémunkatars
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Bagi Vittorio (111)
Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet

Az epigenetikai valtozasok a szepszis indukalta véralvadasban

A szepszis a szervezetnek sulyos fertézésre adott valaszreakcidja, mely soran a kezdetben
lokalisan szaporodd koérokozo vagy a felépitésében szerepet jatszo sejtalkoto (pl.
lipopoliszacharida [LPS]) jut a keringésbe. A szepszis szisztémas gyulladasos valaszreakciot
indukal, ami az inflammacios cito- és kemokinek fokozott, nem kontrollalt termelésére
vezethetd vissza. Sulyos szepszis esetén (szeptikus shock) a taltermelt inflammaécios faktorok
csokkentik a szivizom kontrakcidjat, karositjak az erek endotéljét és elinditjak a véralvadast.
Az érrendszerben képzddott vérrdgok fibrinolizissel bomlanak le, azonban a szepszis soran
fokozott vérrogképzddés indul be, ami tovabbi patologids valtozasokat indukal. Az
egészséges szervezetben a véralvadas és a fibrinolizis k6zott egyensuly all fenn. A legtjabb
kutatasok azt igazoljak, hogy epigenetikai mechanizmusok is aktiv részesei a
véralvadés/fibrinolizis egyensily szabalyozasanak. Kisérleteinkben azt vizsgaltuk, hogy a
szepszis soran milyen epigenetikai valtozasok allhatnak a fokozott vérrogképzddés mogott.
Elokisérleteinkben kdvetkezo generacios szekvenalassal (NGS) genomszintli gén expresszios
(mRNS ¢és miRNS) és DNS metilacios valtozasokat azonositottunk. A bemutatasra keriild
munkaban a finbrinolizis gatlasaban fontos fehérjecsalad (Serpin) és mikroRNS-ek
kifejezodését, valamint a gének orokletes kikapcsolasaban (repressziojaban) esszencialis
epigenetikai faktorok (policomb fehérjék) kozotti kapesolatot vizsgaltuk. Eldzetes
eredményeink igazoljak egy olyan gén regulacios kaszkad létezését, ami patologias
koriilmények kozott aktivalodik, és a vérrogképzodést tamogatja. Ezen faktorok célzott
gatlasa potencialis terapias lehetdségeket vet fel.

Témavezetd: dr. Rauch Tibor tudomanyos fdmunkatars
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De Villa Alexa Petra (1V)
Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet

A fazis IV-es PARP-inhibitor Olaparib hatdsanak vizsgalata mesterséges epithelialis
hatarrétegen

Bevezetés: A gyulladasos bélbetegségek patogenezisében a bélnyalkahartya karosodasa
bizonyitottan szerepet jatszik. Az intesztinalis hatarréteg sériilése kovetkeztében fokozodik a
bakterialis transzlokacio, amely az immunrendszer kéros aktivacidjan keresztiil kronikus
gyulladashoz, tovabbi szdvetkarosodashoz vezet. A szévetkarosodas €s gyulladas
kialakulasanak egyik alapvetd tényezdje az oxidativ stressz, melynek hatasara a poli(ADP-
riboz)-polimeraz (PARP) enzim talzott aktivacidja sejthalalt eredményez. Célunk egy a
klinikumban mar tumorterapiaban alkalmazott PARP gatlészernek, az Olaparibnak a
mesterséges epithelidlis barrierre gyakorolt hatdsanak vizsgalata.

Modszerek: A mesterséges epithelialis barrier in vitro modellezésére konfluens, human
Caco-2 colon epithel sejtekbdl allo sejtréteget (monolayer) alkalmaztunk. A monolayert a
szakirodalmi adatok alapjan 10 uM Olaparibbal kezeltiik el6 30 percen keresztiil, majd a
sejtek életképességét 24 oras kezelést kovetden MTS assay (EZ4U) segitségével vizsgaltuk.
Eredmények: Az altalunk vizsgalt 1%, 2% ¢és 5%-os DSS kezelés hatdsara
koncentraciofiiggd modon, szignifikans mértékben csokkent a Caco-2 sejtek életképessége a
hatdsara azonban nem tapasztaltunk sejtpusztulast. A 10 uM-os Olaparib kezelés
szignifikansan csokkentette mind az 1%, 2% és 5%-os a DSS altal indukalt sejthalalt.
Kovetkeztetések: Kutatasunk kezdeti 1épéseként sikertiilt olyan DSS koncentraciot talalni,
mely alkalmas a Caco-2 mesterséges epithelialis hatarréteg karositasara, valamint
bizonyitottuk az Olaparib ¢életképességre gyakorolt védd hatasat. Ezen eredmények alapjan
vizsgalni kivanjuk az Olaparib epithel barrier integritasra kifejtett hatasat egy ellenallas alapu,
valos idejli xCelligence RTCA késziilékkel, valamint egy fluoreszcein izotiocianat-dextran
(FITC-dextran, 4 kDa) permeabilitasi modszerrel is.

Témavezetd: dr. Radnai Baldzs egyetemi adjunktus és Kovacs Dominika egyetemi tanarsegeéd
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Farkas Benjamin (V)
Fogészati és Szajsebészeti Klinika

MY DB88-as gén alternativ splicing termékeinek analizise primer Sjogren-szindromaban

Henrik Sjogren altal 1929-ben lejegyzett, a szakirodalomban Sjogren-szindroma néven ismert
tiinetegylittes hatterének felderitésére napjainkban is aktiv kutatasok iranyulnak. Az elmult
kozel szaz évben nem sikeriilt megismerni ennek az osszetett, multifaktorialis betegségnek a
pontos hatterét. A Sjogren-szindroma prevalencidja primér esetben szakirodalmi adatok
alapjan 1-3%, masodlagos esetben 10-20%. A koérkép egy autoimmun-jellegii
lymphoploriferativ betegségként irhat6 le, amelyet az exokrin mirigyek — leginkabb a nyal-,
¢s konnymirigyek — mononuclearis infiltratioja jellemez.

Vizsgélatunk célja a primer Sjogren-szindroma (pSS) genetikai hatterének megismerése. A
legtjabb kutatdsok felvetették Myd88-as gén (myeloid differentiation response gene 88)
szerepét a betegség kialakulasaban. A gén egyes Toll-like receptorok adapter fehérjéit is
kodolja, igy nagy szerepet jatszik a velesziiletett immunitas valaszreakcidiban. A MYD88 gén
kifejezOdése tobb szinten szabalyozodik, a poszt-traszkripcids szabalyozas részeként az
alternativ spilicing mechanizmus soran primer RNS atiratbdl (pre-mRNS) tobb egymastol
jelentdsen eltérd fehérje izoforma keletkezik. Kutatdsunkban a MyD88-as génmintazat
felderitésére 6sszpontositunk pSS-ban szenvedo és kontroll paciensekben.

Kutatasunkban Sjogren-szindroma iranydiagnozisaval beutalt paciensek alsé ajakbol nyert
kisnyalmirigy biopszia mintait vizsgaltuk. A mintakbdl izolalt total RNS-eket cDNS-ekké
irtuk at, majd PCR-ral amplifikaltuk a keresett DNS-szakaszokat. Az amplifikalt termékeket
gélelektroforézis modszerével hataroztuk meg és szovetre jellemz6 izo-specifikus mintazatot
azonositottunk. A Sjogren-szindroma hatterének genetikai feltérképezése valos informacidkat
szolgaltathat kialakuldsardl, lefolyéasarol, sulyosbodasarol. Genetikai vizsgalattal fellelhetok
olyan biomarkerek, amelyek megjelenésiikkel korai diagnosztizalast, a kialakulas
potencialjanak predikciojat és az adekvat terdpia kivalasztasat segitik. Az eredmények
felhasznalasaval prevencios modszerek kialakitasa valik lehetdve, igy a szovetek
destrukcidjanak mértéke minimalizalhato. A szdjiiregi €és pszichés egészség fenntartasaval, a
taplalkozasi hidnybetegségek visszaszoritasaval, illetve egyéb szisztémas tiinetek
redukélésaval a paciensek életmindsége javithato.

Témavezetd: dr. Ban Agnes egyetemi docens és dr. Rauch Tibor tudomanyos fémunkatars
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Hegyi Zsofia (VI)
Transzlacios Medicina Intézet és 1. sz. Belgyogyaszati Klinika

A klinikai fenotipus valtozasanak és prognosztikai szerepének vizsgalata coeliakiaban

Bevezetés: A coeliakia immun-medialt betegség, mely gluténfogyasztas hatasara alakul ki
genetikailag hajlamos egyénekben. A korkép klinikai fenotipusa az Oslo klasszifikéacio szerint
klasszikus (malabszorpcidval jard) és a gyakrabba valo nem-klasszikus (malabszorpcioval
nem jard) és tliinetmentes kategoriakba sorolhato. Irodalmi adatok alapjan a klasszikus
fenotipus mellett autoimmun tarsbetegségek gyakrabban fordulhatnak eld. Kutatasunk célja a
klinikai fenotipus idébeli valtozasara, prognosztikus szerepére vonatkozé adatok 0sszegzése
¢s elemzése a Pécsi Tudomanyegyetemen gondozott betegek adatainak feldolgozasaval és
szisztematikus irodalomkutatéssal.

Moddszerek: A Pécsi Tudomanyegyetem Klinikdin kezelt coeliakids betegek eMedsolution
rendszerbdl lekért adatait validaltuk és elemeztiik. Deskriptiv statisztika elkészitését kovetéen
a klinikai fenotipus id6beli valtozdsanak vizsgalatakor linearis regressziot és chi2-tesztet
alkalmaztunk. A klinikai fenotipus prediktiv jellegének vizsgéalatakor Kaplan-Meier gorbét
készitettiink (klasszikus, non-klasszikus bontasban) és egy- és tobbvaltozos Cox-regressziot
végeztiink. A szisztematikus irodalomkutatas soran a Cochrane Kollaboracio elvei alapjan
szisztematikus keresést, kozleményszelekciot és adatgytijtést végeztiink. Eredményeinket
narrativan Osszegeztiik.

Eredmények: 745 coeliakias beteg adatait elemeztiik, melyek felét (368 esetet, 49,4%)
gyermekkorban diagnosztizaltak. A klasszikus forma (295 [39,6%] eset) gyakorisaga az
elmult években csdkkend tendenciat mutatott: 2010-2014 k6z6tt 39%, 2015-2019 kozott 29%.
Ezt lineéris regresszid is megerdsitette a 2007 eldtt (1,8+0,5%/¢v, p=0,003, R2=40%), és
2007 utan diagnosztizalt eseteket vizsgalva (1,440,5%/év, p=0,029, R2=45%). Hasonl6
Osszefliggést lattunk a gyermek- és felnéttkorban felismert eseteknél is. 218 esetben (29,3%)
igazolddott autoimmun betegség, azonban a klasszikus fenotipus esetében hosszitavon nem
emelkedett az autoimmun betegségek aranya statisztikailag szignifikdns mértékben (igazitott
veszélyhanyados: 0.987, 95% konfidencia intervallum: 0.518-1.874). Sajat eredményeinket az
irodalomkeresés soran nyert eredmények is alatdmasztottak.

Kovetkeztetések: Eredményeink alapjan a klasszikus fenotipus gyakorisdga csokken,
azonban ez a fenotipus nem hajlamosit autoimmun tarsbetegségek kialakulasara coeliakiaban.
Az autoimmun tarsbetegségek kialakuldsanak eldrejelzésére tovabbi kutatasok sziikségesek.

Témavezetd: dr. Szakdcs Zsolt PhD hallgaté €s dr. Bajor Judit féorvosnd
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Janosi Richard (VI)
Elettani Intézet

Az elektromos szinapszisok eloszlasa emlds retindban

Bevezetés: A retina teljes teriilete sem morfologiailag, sem funkcionalisan nem egységes,
hanem bizonyos tengelyek mentén jellegzetes eltéréseket mutat. A legtobb neurontipus
stiriisége radialis vagy dorzo-ventralis gradiensek mentén valtozik. Azt azonban kevésbé
ismerjiik, hogy a retina elektromos szinapszisainak az eloszlasa milyen kapcsolatban van
ezekkel a valtozasokkal. A hazimacska retindban korabban azt talaltuk, hogy az elektromos
szinapszisok stirisége bizonyos rétegekben centrum-periféria gradienst mutat. Jelen
tanulmanyban azt vizsgaltuk, hogy hasonl6 szervezddési elv megfigyelhetok-e patkany és
egér retinaban.

Moddszerek: Egér és patkany retina mintdkon fluoreszcens immunhisztokémiai kettds
jeloléssel lathatova tettiik a connexin-36 (Cx36) és a Prox1 fehérjék expresszids mintazatat. A
Cx36 az elektromos szinapszisok f6 alkot6 része, a Prox1 pedig bizonyos neurontipusok
markere retindban. A vizsgéalatokhoz 1 egér (8 stack) és 2 patkany (15+5 stack) konfokalis
mikroszkoppal felvett mintait elemeztiik haromdimenzids rekonstrukcidkon Imaris software-
rel. A retinalis poziciét a Prox1 immunreaktiv amakrin sejtek stiriségének segitségével
hataroztuk meg.

Eredmények: Az egér és patkany retina esetében a Cx36 immunreaktiv plakkok stirlisége a
retina belsd rostos rétegében (IPL) volt a legnagyobb (p<0,001). A plakkok siirlisége erdsen
korrelalt az egér (r=0,71, p=0,04) és patkany retinak esetében is (r=0,95, p<0,001 és r=0,98,
p=0,003) az IPL ON rétegben a Prox1 immunreaktiv amakrin sejtek stirliségével. Mas
rétegekben elhelyezkedd plakkok esetén szignifikans korrelaciot nem talaltunk.
Kovetkeztetés: Korabbi eredményeinket megerdsitettiik mas fajok vizsgalataval, és
megallapithatjuk, hogy a retinalis elektromos szinapszisok slirlisége kétféle szervezodeési elvet
kovet. Az IPL ON alrétegében centrum-periféria gradienst talaltunk, ami ara utal, hogy a
periféria felé csokken az elektromos kapcsoltsag mértéke. Az OFF alrétegben ilyen gradienst
nem taldltunk.

Témavezet6: dr. Buzas Péter egyetemi docens, dr. Fusz Katalin tudomanyos munkatars, dr.
Telkes I1diko egyetemi adjunktus
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Amber Martinez (V)
Department of Public Health Medicine

Prevalence of depression amongst international medical students in Hungary

Introduction

According to the World Health Organization (WHO), depression is a leading cause of
disability worldwide affecting over 300 million people. A serious complication of depression
is suicide. The majority of medical students fall in this age range and with heavy course loads,
rigorous academic programs, sleep deprivation and financial debt it puts them at higher risk of
depression and anxiety.

The objective of our study was to evaluate the prevalence of depression and to identify
possible risk and protective factors of it.

Methods and sample

Medical students enrolled in their first year at the University of Pécs Medical School —
English program completed a self-administered, anonymous questionnaire. Beck Depression
Inventory (BDI) was used to assess depressive symptoms in the participants. The first data
collection was conducted in September 2019; the second was carried out in February 2020.
149 students filled the questionnaire for the first collection, 114 persons for the second.
Results

Cronbach’s alpha for BDI items was 0.89, that means a very good level of reliability. As first
results, we have found that 14.1% of the participants in September has any grade of
depression, and 26.3% in February.

Conclusion

First year students of the English program have poorer mental health after the first exam
period.

Discussion

There is a need for adequate mental health promotion and services for medical students. The
results of this study, hopefully, will encourage new approaches to prevent the occurrence of
mental health disorders in international medical students all over the world.

Supervisor: dr. Andrea Horvath-Sarréodi assistant professor
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Matyok Kristof
Transzlacios Medicina Intézet és 1. sz. Belgyogyaszati Klinika

......

metaanalizis segitségével

Bevezetés és célkitiizés: Az IgA hidny a leggyakoribb primer immundeficienciak kozé
tartozik és gyakran tarsul coeliakiaval, ahol befolyasolhatja a diagnosztikat, valamint a terapia
hatékonysaganak nyomonkovetését is. Célunk szisztematikus irodalomkeresésre épiild
metaanalizis segitségével megallapitani az IgA hidny prevalenciajat coeliakias betegekben és
vizsgalni az IgA hiany relativ gyakorisagat coeliakiaban kontrollcsoporthoz viszonyitva.
Modszer: Elektronikus adatbazisokban futtatott szisztematikus irodalomkeresés alapjan
kigytjtottiik a legalabb 10 coeliakiés beteget vizsgald, IgA hidny prevalenciajara vonatkozé
informdciot kozl6 tanulmanyok adatait. Az adatokat metaanalizis (véletlen hatas modell)
segitségével Osszegeztiikk. A prevalencia mellett 95%-0s konfidencia intervallumot (CI)
adtunk meg. Kontrollcsoportot tartalmazo vizsgalatok esetében relativ kockazatot (RR) és CI-
t szdmoltunk. Tovabbi alcsoportanaliziseket végeztiink, valamint metaregresszio segitségével
megvizsgaltuk, hogy a vizsgalt populacié atlagéletkora és a nemek aranya milyen modon
befolyasolja a kérkép gyakorisagat.

Eredmények: Az irodalomkeresés soran 2.620 kozleményt talaltunk, ezek koziil a
metaanalizishez 116 cikket hasznaltunk fel. Azon kdzlemények elemzésénél, ahol minden
coeliakias betegben 6ssz IgA-t mértek, az IgA hiany prevalenciaja 3.66% (CI=2.79-4.77%), a
részleges IgA hiany gyakorisaga 2.05% volt (CI=0.66-6.17%). Ahol csak IgA autoantitest
negativitas esetén vizsgaltak az IgA mennyiségét, az IgA hidny gyakorisaga 1.87% (CI=0.86-
4.01%) volt. Azokban a kozleményekben, ahol a coeliakias betegeknél az IgA hiany
diagnozisahoz nefelometrias vizsgalatot hasznaltak, 3.3%-0s (C1=2.1-4.9%) prevalencia
érteket kaptunk. A kontrollalt vizsgalatokat elemezve megéallapitottuk, hogy coeliakidban
tizennégyszer gyakoribb az IgA hiany kockéazata, mint a nem coeliakias kontrollcsoportban
(RR=14.08, CI=5.12-38.69). A vizsgalt populacio életkora nem befolyasolta szignifikans
mértékben az IgA hidny gyakorisagat, ellenben a néi nem aranyanak csokkenése magasabb
IgA hidny prevalencidhoz vezetett.

Kovetkeztetések: Eredményeink alapjan 27 coeliakids betegbdl 1 esetben IgA hidny, mig 50
betegbdl 1 esetben parcialis IgA hidny azonosithatd. Az IgA hiany coeliakias betegekben akar
tévesen negativ szerologiai eredményhez és kovetkezményesen hibas diagnozishoz is
vezethet, hiszen a jelenlegi diagnosztikus modszerek tobbsége csak az [gA-tipust antitesteket
detektalja.

Témavezet6: dr. Szakacs Zsolt PhD hallgato és dr. Bajor Judit klinikai féorvosné
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Nagy Bettina (1V)
. sz. Belgyogyaszati Klinika

Elsé vonalbeli kezelések Osszehasonlitdsa dssejt-transzplantaciora alkalmatlan myeloma
multiplexben

Bevezetés és célkitiizés: A myeloma multiplexben (MM) az elmult évtizedben szamos
terapias attorés tortént, de ennek ellenére az ijonnan diagnosztizalt, Ossejt-transzplantaciora
alkalmatlan betegek esetében a leghatasosabb elsdvonalbeli kezelés még nincs definidlva. A
jelen kutatas célja, hogy azonositsa a leghatékonyabb elsévonalbeli kezelést ezen betegek
korében.

Modszerek: A vizsgalati protokollt prospektiven regisztraltuk: PROSPERO
(CRD42020157338). A témaban fellelheté kozlemények azonositasa céljabol szisztematikus
keresést végeztiink az alabbi adatbazisokban: Embase, MEDLINE, CENTRAL, és Web of
Science. A vizsgalt végpontok a progresszidomentes tilélésre (PFS) és a teljes talélésre (OS)
vonatkozo relativ kockazat (RR) voltak. Az adatokbdl bayes-i tipust haldzati metaanalizist
készitettiink.

Eredmények: A halozati metaanalizisiink 30 randomizalt kontrollalt vizsgalatot tartalmaz,
13102 beteggel ¢s 26 elsdvonalbeli kezeléssel. A rangsorolasi valosziniiségek alapjan a
daratumumab, bortezomib, melfalan, prednizon (Dara-VMP) kombinacié a leghatékonyabb
12 és 24 honapos PFS tekintetében. Dara-VMP szignifikansan nagyobb PFS-t biztositott, mint
a bortezomib, melfalan, prednizon (VMP) 6nmagaban [RR: 6,4, hitelességi intervallum (Crl):
1,2-53,0] vagy a melfalan, prednizon, thalidomid kombinacié [RR: 16,0, Crl: 1,5-200]. A 36
honapos PFS esetében a daratumumab, lenalidomide, dexametazon kombinacids kezélés let
az elsd. Teljes tulélés tekintetében a karfilzomib, melfalan és prednizon kombinécid volt a
leghatékonyabbb 24 és 36 honapnal.

Kovetkeztetés: Az eredményeink tamogatjak a daratumumab beépitését at dssejt-
transzplantaciora alkalmatlan MM betek elsévonalbeli kezelésébe. Az adataink tovabba
kiemelik az Gjabb monoklonalis antitestek, immunmodulatorok és beépitését a mar 1étez6
kezelési sémakba.

Témavezet6: dr. Alizadeh Hussain egyetemi docens
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Tolulope Oladele (V)
Department of Medical Biochemistry

Genetic profiling in patients with periprosthetic osteolysis

The role of epigenetic and genetic mechanisms in periprosthetic osteolysis (PPO) is a novel
area. Several studies have reported peri-prosthetic osteolysis as one of the most frequent
causes of prosthesis revision surgery; however, its underlying genetic pathways have yet to be
fully understood. In this study, we propose that by identifying the possible genetic alterations
seen in periprosthetic osteolysis, patients who are at risk may be detected early in the disease
process. To test this hypothesis, patients who were undergoing implant revision surgery were
genetically profiled. Single nucleotide polymorphisms (SNPs) around the PHF19 gene were
examined to determine if patients who suffered from periprosthetic osteolysis also
demonstrated similar gene expression patterns. These genetic profiles were compared to those
of patients undergoing revision for worn-out implants. The results reveal that patients who
underwent revision surgery due to periprosthetic osteolysis had significant similarities in the
investigated genomic regions and SNP pattern. The discovery of reliable biomarkers for PPO
could have implications for early diagnosis, prevention, and personalized treatment options.

Supervisor: dr. Tibor Rauch senior research professor
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Varna Gomes da Silveira (V)
Department of Physiology

Large somatic gap junctions suggest strong electrical coupling of certain amacrine cell bodies
in mammalian retina

Introduction. Electrical synapses play a major role in the vertebrate retina. At the last TDK
conference, | reported that some amacrine cells of cat and rat retinas express unusually large
connexin plaques on their cell bodies suggesting strong electrical coupling between these
cells. However, the types of amacrine cells involved have not yet been clarified in all cases.
Furthermore, we were wondering whether this feature is also present in other species.

Aim. We highlight certain amacrine cell types including All amacrine cells by using Prox1,
parvalbumin or calretinin as markers. In addition to cat and rat, we also looked for somatic
gap junctions on amacrine cells in the mouse retina.

Methods. We labelled Prox1, parvalbumin, calretinin and connexin36 using fluorescent
double-label immunohistochemistry in whole mount preparations from immersion fixed rat,
mouse and cat retinas. We also tested a mouse strain expressing the genetically encoded
fluorescent protein tdTomato in parvalbumin positive cells. Morphometric analysis of
confocal microscope images was performed in Fiji software.

Results. In all three species, connexin-36 plaques were found a subset of amacrine cell bodies
in the inner nuclear layer. The proportion of somatic connexin-36 plaques among Prox1
immunoreactive amacrine cells was 8% in cat, 10% in rat and 11% in mouse retina. Double
labelling with parvalbumin showed that in the rat, Prox1 labels All amacrine cells.
Conclusion. Our results suggest that somatic gap junctions between certain amacrine cells are
a conservative feature. The cells involved may be a subset of All amacrine cells.

Supervisor: dr. Péter Buzas associate professor and dr. 1ldiké Telkes senior lecturer
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Szalontai Imre (V)
Ortopédiai Klinika

A polietilén kopas klinikai aspektusai a csipdprotetikaban

Bevezetés: Napjainkban a modern cement nélkiili csipdprotézisek talélését leginkabb
befolyasold faktorok az inzert kopas €s kovetkezményes aszeptikus lazulés. A protézis
dinamikajat befolyasold faktorok a mai napig nem teljesen tisztazottak.

Cél: A PTE KK Ortopédiai Klinikan beiiltetett hossza utankdvetéssel rendelkezd cement
nélkiili csipdprotézisek retrospektiv vizsgalata. Az insertkopas mértékének felmérése és a
kopashoz vezetd faktorok felderitése €s elemzése.

Maodszer: A 2005 és 2012 kozott 785 betegen végrehajtott 853 csipdprotetikai miitét adatai
keriiltek felhasznaldsara. A betegek betiltetéskori atlag életkora 54,2 volt. 365 férfi és 420 nd
volt a nemi megoszlas. Vizsgaltuk az insert kopés jelenlétét, a kopasig eltelt iddt, a reviziok
szamat, az osteolysis jelenlétét és mértékét. Tovabba a betegre jellemz6 egyéni faktorok
szerepét is elemeztiik.

Eredmények: A klinika protézis regiszterében szerepld 853 cement nélkiili csipd protézisbol
196 volt bevonhato kutatasunkba. A DePuy Enduron inserteknél 52%-anal volt kopas és az
¢észleléséig atlag 8,12 év telt el. Ezzel szemben az Aesculap Plasmacup SC insertek 23%-a
mutatott kopast, és 8,06 év telt el a kopas észrevételéig. A kopassal jaro esetek 55,4%-aban
volt jelen osteolysis mely 92%-ban a Ill-as zonaban volt jelen. Enduron insertb6l 12%, mig az
Aesculapbol 8%-uk esett at revizion.

Kovetkeztetés: Kiilonbséget tudtunk kimutatni az egyes gyartasi technologiaju insertek
tulélésében, mely alapjan elmondhatd, hogy a modernebb technikéaval késziilt insertek tulélése
szignifikdnsan hosszabb. Tovabba észleltiik, hogy az insert kopas nem minden esetben
okozott jelentds osteolysist, mely okanak felderitése tovabbi kutatasaink alapjat képezi.

Témavezetd: dr. Kérd Gabor klinikai szakorvos és Prof. dr. Vermes Csaba egyetemi tanar
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To6th Natélia (V)
Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet

crer

A szeptikus sokk a kritikus allapotu betegek magas morbiditasdhoz és mortalitasahoz vezet.
Tobb alacsonyabb esetszamu tudomanyos vizsgalat timasztotta ald a C-vitamin, a tiamin és a
hidrokortizon szinergikus pozitiv hatasat a szepszis altal kivaltott szervdiszfunkciokra.
Célunk volt vizsgalni hatdsat a szeptikus sokkos betegek szervelégtelenségeire,
laborparamétereire, 1¢élegeztetési- és antibiotikus kezelés, intenziv dpolas idejére és a
mortalitasra.

Retro-¢s prospektiv analizisiinkben 43 (23 vitaminnal kezelt, 20 kontroll) szeptikus sokkos
beteg paramétereit gyiijtottiik. A vitaminnal kezelt betegek C-vitamin (1500 mg/6 6ra), tiamin
(200 mg/12 ora) és hidrokortizon (50 mg/6 6ra) adasaban részesiiltek harom napon at. Egyéb
szempontbodl az eurdpai szepszis ajanlasnak megfeleld kezelést kaptak.

Etikai engedély: 7849-PTE 2019. Adatgytijtéshez SPSS (V-21), statisztikai analizishez
Komlogorov-Smirnov, Wilcoxon, Mann-Whitney U teszteket hasznaltunk.

Szignifikans pozitiv eltérést (p<0.05) talaltunk a kezelt csoport javara a SOFA score, a
szérum PCT, CRP és laktat szintek, a cardiac index, a veseelégtelenség és vesepotld kezelések
szama, az antibiotikum kezelés, a gépi 1élegeztetés (p<0.01) és a keringéstamogatas hossza
(p<0.01) tekintetében. Varakozasunkkal ellentétben nem mutatkozott szignifikans elény a
szervelégtelenségre, a fehérvérsejt-, és vérlemezke szamra, a keratinin és karbamid értékekre,
a vesepotlo kezelés hosszara és az invaziv hemodinamikai monitorozés tobb paraméterére.

A komplex vitamin terdpia pozitivan befolyasolta a szeptikus sokkos betegek
szervelégtelenségek alakuldsat, csokkentette az intenziv osztalyos kezelés hosszat és a
mortalitast egyarant.

Témavezetd: Prof. dr. Miihl Diana egyetemi tanar
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Uzelman Emese (I11)
Anatémiai Intézet

Szdvettani Fantomképek

A Szovettani Fantomképek egy 1j kollaboracio a Miivészeti- és az Altalanos Orvosi Kar
kozott. Az Orvosi Kar hallgatoi Prof. Dr. Reglddi Déra az Anatdmia Hatértertiletei cimt
szabadon valaszthat6 kurzus, mig a grafikus és festo hallgatok a Miivészeti Karon kiilon erre a
k6z6s munkara épitett ,,Szovettani és vizualis dbrazolas” cimii kurzus keretein beliil tudnak
részt venni a projektben.

A program Otletének az alapjat a nyomozasok soran is bevetett fantomkép rajzolés adta, ahol
egy tanu, jelen esetben egy orvostanhallgatod személyleirast ad egy grafikusnak csak itt nem
egy blindzot keresiink, hanem egy szovetet probalunk majd a végén beazonositani.

A projekt f6 célja — mindamellett, hogy megszerettesse a szovettant a medikusokkal -, hogy
felmérjiik okoz-e gondot az orvostanhallgatoknak egy altaluk jol ismert szovettani kép leirasa,
elmagyardzasa a laikusok szamara, eldre vetitve ezzel egy késObbi orvos-paciens
kommunikéciot.

A kommunikacios nehézségek felmérését mar azonnal latjuk a foglalkozas végére elkésziilt
képekbdl, hogy mennyire hasonlitanak a valds szovetre. Valamint jovobeni terveink kozott
szerepel egy kiallitds megszervezése, mely soran bemutatasra kertilnek a két Kar k6zos
munkajabol késziilt alkotasok is.

Témavezetd: Prof. dr. Reglddi Dora
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