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OPERATIV ORVOSTUDOMANYOK — KiSERLETES SEBESZET, KiSERLETES ANESZTEZIOLOGIA I.

XXXIV. OTDK Orvos- Es EGEszSEGTUDOMANYI Szekcid, DEBREGENI EGYETEM 2019

A maj drogmetabolizmusanak vizsgalata,
citokrém p450 rendszeren keresztiil, PVL
indukalta majregeneracié soran

NAGY PETRONELLA
Altalanos orvos, Osztatlan, 10. félév

LEVAY KLARA
Altalanos orvos, Osztatlan, 6. félév

Semmelweis Egyetem
Altaldnos Orvostudomdnyi Kar

Bevezetés: Nagykiterjedésii majtumorok kurativ keze-
lésének széles korben alkalmazott modszere a a tumoros
teriiletekhez futd vena portae agak lekdtése (PVL), mely
a lekotott portalis bearamlasu lebenyek (LL) atréfigjat és a
nem-lekotott lebenyek (NLL) hipertrofidjat valtja ki. A mor-
fologiai valtozasokon tal a funkcionalis eltérések klinikai
relevancidja meghatarozé a posztoperativ majelégtelenség
elkeriilése becslésében. A majfunkei6é kozponti aspektusa-
ként a drogmetabolizmus és citokrém p450 (CYP) kulcsen-
zimeinek kapacitas-valtozasai PVL sordn jelentés gydgy-
szerszovbédményekhez (intoxikacio, elégtelen gyogyszerha-
tas) vezethetnek.

Célkitiizés: A maj drogmetabolizmus és CYP enzim
homeosztazisanak tobbszintli vizsgalata PVL-indukalta
madjregeneracid patkany modellében.

Anyagok és modszerek: Him Wistar patkdnyokon
(210-230 g, n=24) a majparenchyma ~80%-4at érintd PVL-t
végeztiink, majd 24/48/72/168/336 orat kovetben és pre-
operativan (kontroll) (n=4-4 db) pentobarbital alvasi tesz-
tet, ezt kovetden szdveti mintavételt végeztiink. Megha-
tarozasra keriilt LL és NLL tomegvaltozdsainak mértéke,
illetve homogenizatumaikbol a CYP1A,-2B,-2C, és -3A en-
zimek aktivitdsa és a vonatkozd izoenzimek mRNS exp-
resszioi HPLC és PCR segitségével. Végiil paraffinba 4gya-
zott klasszikus immunhisztokémiai (IHC) eljarassal vizs-
galtuk LL és NLL CYP3ALI protein expresszidjat.

Eredmények: PVL hatasara LL atrofigja és NLL hi-
pertrofidja jott létre. Az alvasi teszt a drogmetabolizmus
atmeneti, globalis diszfunkcidjat mutatta. A CYPIA, -2B,
-3A enzimek aktivitasai kezdeti aspecifikus novekedést,
csokkend tendenciat, majd csupdn az NLL esetében nagy-
foku tulkompenzaciét (168. éra) és helyreallast (336. ora-
ra) mutattak. Tovadbba az LL permanens mRNS expresszid
csokkenése mellett az NLL korai, jelentds expresszié foko-
z6dasa volt lathatd. Ekozben a CYP2C enzimek aktivitasa
és expresszidja hirtelen, jelentdsen csékkent, mely az LL-
ben 4llanddsult, mig az NLL esetén a 336. 6rara normaliza-
16dott. A CYP3A1 IHC LL és NLL szignifikdns kiilonbsé-
gét észlelte a korai (24-72h) id8szakban.

Kovetkeztetés: A PVL-t kovetben az atrofia-hipertrofia
komplex mellett a maj drogmetabolizmusa 4tmenetileg glo-
balisan csokken. Hatterében az LL enzimaktivitdsanak és
transzkripcidjanak tartés romlasa all, mig NLL izotipus
fiiggd aktivitas csokkenése és normalizalédasa egy adaptiv
transzkripcionalis regulacio kovetkezménye.

TémavezetSk: Dr. Fiil6p Andrds Ph.D, sebész szakorvosjelélt;
Dr. Szijdrtd Attila Ph.D, egyetemi docens, igazgatohelyettes
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Autolég vena hurok interpositum keringésre
gyakorolt hatasa és arterialisatiéjanak vizsgalata
a patkany modellen

REZSABEK ZSOFIA
Fogorvos, Osztatlan, 5. félév

Debreceni Egyetem
Fogorvostudomdnyi Kar

Bevezetés: A vérrogképz6dés egyik sarkalatos eleme
a turbulens dramlds. Az erek geometriai helyzetének mii-
téti megvaltozasa azonban jelentdsen fokozhatja ezt, igy
a szovédmények kockazata emelkedik. Ezért fontos olyan
érsebészeti technikak kialakitidsa melyekkel minimalizalni
lehet a turbulens aramlas mértékét. Ezért vizsgaltuk a be-
tiltetett ér alakjanak hatdsat a graft érésére és az ér altal
ellatott teriilet keringésére.

Mddszerek: A kisérlethez 20 darab him Crl:WI patkéanyt
hasznéltunk fel (engedélyszam: 25/2016/UDCAW), ezeket
alloperalt és miitstt csoportra osztottuk. A miitét soran a
véna epigastrica inferior superficialis kezdeti szakaszat ki-
emeltiik és hurok alakban az artéria femoralisba iiltettiik be
két end-to-end anastomosis segitségével. A mikro keringést
Laser Doppler miiszerrel mértiik a hatulsé talpakon, a has-
fal és az inguinalis régi6 bérén, a miitét eldtt, kozben és uta-
na, valamint a miitét utan 1,3,5 héttel. Emellett rogzitettiik a
talpak felszini homérsékletét. Az erekbdl szévettani minta-
kat vettiink a miitét utén 6t héttel. Es miianyag ontvényeket
késziiltek a loopokrol, a miitét utdn kdzvetleniil valamint a
poszt operativ 6todik héten. A végtagi keringést SPECT-CT
és MRI segitségével ellendriztiik.

Eredmények: Az 6todik hét elteltével a miitstt vég-
tag mikro keringése szignifikdins mértékben emelkedett.
39,00+10,57 vs. 73,93+ 1,97 BFU (p=0.01 miitét utan vs.
6todik hét). Ezzel megegyezben a talp hémérséklet is ma-
gasabb volt a miitott oldalon 30,65+ 1,65 vs. 32,22+ 0,70 °C
(p=0.01 jobb vs. bal). A véna szdveti rétegei az artérias
nyomds alatt szignifikdnsan megvastagodtak. A miianyag
ontvényeket 3D scanner segitségével bedigitalizaltuk és
aramlési szimulaciokat végeztiink.

Kovetkeztetés: Osszességében elmondhat6 hogy az erek
a megfigyelt idészak alatt sikeresen arterializalédtak, és
nem csokkentették a végtag keringését. A modell alkalmas
lehet érsebészeti beavatkozasok tovabbi dramlastani vizs-
galataira. Valamit az 6ntvények alkalmasak lehetnek a var-
haté dramlasi viszonyok megjosolasara.

Témavezetbk: Dr. Szabé Baldzs, PhD hallgaté (DE);
Prof. Dr. Németh Norbert, egyetemi tandr (DE)
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