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ELOADAS SZEKCIO

spontan rohamok ismételt jelentkezése utan az z'al.lato'kal
szovettanilag  feldolgoztuk.  Eredmények. _ l'(md!mg
révén Racine § fokozati rohamokat sikeriilt klvall:am: A
pilocarpinos modell esetében a SE ellenére c‘sak fokalis
(Racine 3) rohamokat észleltiink a megﬁgyelgs alatt. /‘\z
agyszeletekben Nissl festéssel nagymértéki sejtpusztulast
talaltunk a pilocarpine esetén; a kindlinges csoponban_
a sulyosabb visszatérd rohamok ellenére a szovettani
kirosodas enyhébb volt. Adatainkat kontrollallatok
eredményei\'el' is  Osszehasonlitottuk.  Megbeszélés.
Kovetkeztetés. A kiilonbozo patomechanizmus ellenére
mindkét modszer alkalmas a HTLE modellezésére.
A kindling jobban jellemzi a fokozatosan sulyosbodd
epilepsziat, mig a pilocarpinos kezelés a refrakter,
szklerotizalo epilepszia-format modellezi. A kindling
rendkiviil ido- és munkaigényes, ezért csak kis esetszamra
alkalmazhaté. a pilocarpinos modell révén révidebb id6
alatt nagyobb esetszam tanulméanyozhaté.

6. FEHERALLOMANYI NEURONOK'VIZSG[\LATA
TEMPORALIS LEBENY EPILEPSZIABAN

STUDIUL NEURONILOR DIN MATERIA ALBA iN
EPILEPSIA DE LOB TEMPORAL

THE STUDY OF NEURONS LOCATED IN THE
WHITE MATTER IN TEMPORAL LOBE EPILEPSY

Szerzé: Richter Zsofia (PTE, AOK 4)

Témavezet: Dr: Abrahdm Hajnalka, egyetemi docens,
Kézponti Elektronmikroszképos Laboratérium

A fokalis epilepsziak leggyakoribb formaja a temporalis
lebeny epilepszia, melynek okaként leggyakrabban
mesialis temporalis sclerosis, vagy az agykéreg fejlodési
rendellenessége szolgal. Korabbi munkam soran ectopias
szemesesejtek jelenlétét figyeltem meg a gyrus dentatusban,
mindkét etiologidji temporalis lebeny epilepszidban.
Ezenkiviil megfigyeltiik neuronok jelenlétét az archicortex
(subiculum, enthorrinalis  kéreg) fehéralloméanyaban
is. Jelen munka célja ezen idegsejtek részletesebb
vizsgilata. Vizsgalataink soran kilenc gyogyszerrezisztens
temporalis  lebeny epilepszidban  szenvedd beteg
miltét  soran eltavolitott agyszovetét elemeztiik. A
NeuN  neuron  specifikus  fehérje  immunhisztokémiai
detektdlasaval azonositottuk az idegsejteket a subiculum
¢és az enthorrinalis kéreg dltal kozrezart fehérallomanyi
terfileten. Kvantitativ analizisre a Neurolucida szoftvaret
hasznaltuk. A kontrolthoz képest (42,74 + 16,79 / mm?)
emelkedett  sejtszamot talaltunk  az epilepszidsokban
(76,17 4 35,05 / mm?). Bar a hippocampalis sclerosissal
Jar6 epilepszids betegek fehérdllomanydban 1,4-2,6-sz0r
10bb NeuN pozitiv sejt volt talathaté a kontrollhoz képest,
egy esetben 40 %-al alacsonyabb sejtszamot taldltunk,
- az egyének kozoui kilonbségekre felhivva a figyelmet.
Alucsonyabb  sejtszimot

szoros) taldltunk. Jelenleg a fehérallomanyi neurongy
karakterizalasat végezziik konfokalis lézer scanning
mikroszkopia segitségével, melynek soran a S‘-ffkemi') illetve
gitlo sejtekre specifikus fehérjek expressziojat vizsgaljuk
immunhisztokémiai modszerrel.

7. KULONBOZO PATKANYTORZSEK
DOXORUBICIN NEPHROPATHIAVAL SZEMBEN]
REZISZTENCIAJANAK VIZSGALATA

STUDIUL REZISTENTEI DIFERITELOR SUSI-E DE
SOBOLANI FATA DE NEFROPATIA CAUZATA DE
DOXORUBICINA

STUDY OF THE RESISTANCE OF DIFFERENT
RAT STRAINS AGAINST DOXORUBICINE
NEPHROPATHY

Szerzok: Stagl Attila (SE, AOK 3), Trojnar Eszter (SE,
AOK 3) ‘
Témavezetok: Hamar Péter, egyetemi docens, Korélettani
Intézet, Szalay Csaba, Phd hallgato, Korélettani Intézer

Bevezetés: Munkacsoportunk korabbi vizsgalatai a BH
patkdnyok nagyobb rezisztencidjat mutatta ki kronikus
vesefibrozis progresszidjaval szemben (Kokény: NDT,
2010). A BH patkanyok veséjének vizsgalata nagyobb
podocyta siriséget mutatott, aminek alapjan felmerilt,
hogy a BH patkanytdrzs podocytéi ellendllobbak lehetnek
az oxidativ kdrosodassal szemben. Jelen vizsgalatunkban
szelektiv - podocyta-karosito adriamycinnel  (ADR)
indukalt modellben a BH patkdnyok érzékenységét
hasonlitottuk fibrozisra érzékenyebb Charles Dawley (CD)
patkinyokhoz. Anyag és médszer: BH és CD 14 hetes
hil’):l patkanyokat kezeltiink fiziologids soban oldott ADR-
el farok vénan keresztiil eldszor 2. 5 és 8 mg/kg dozisban.

Ezen elokisérlet alapjan 6 mg/kg-os kezelést alkalmaztunk
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