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POSZTER SZEKCIO

7.CALCIURIA A PRIMER HYPERPARATHYREOSIS
DIAGNOZISABAN

CALCIURIA IN DIAGNOSTICUL HIPERPARATIROIDISMULUI
PRIMAR

CALCIURIA  IN THE DIAGNOSIS OF PRIMARY
HYPERPARATHYROIDISM

Szerzdk: Nemes Jozsef-Norbert (MOGYTTE, AOK 6); Nagy-
Seres Szilard (MOGYTTE, AOK 6)

Témavezeto: dr. Reti Zsuzsanna

(MOGYTTE)

egyetemi  tandrsegéd

Bevezetés: A primer hyperparathyreosis a mellékpajzsmirigyek
tulmiikodése. Ezt a talmiikddést okozhatja joindulati daganat
vagy adenoma, hyperplasia és ritkan a mellékpajzsmirigy
rosszindulati  elvaltozasa. A  tiineteket a  megnoétt
parathormonszint okozza, illetve ennek kovetkezményei.
Célkitiizés: Dolgozatunk célja a calciuria alkalmassaganak
a vizsgalata a primer hyperparathyreosis diagndzisaban,
illetve alternativ labordiagnosztikai eljarasok vizsgalata
¢s  Osszehasonlitasa. Médszer:  Tanulmanyunkhoz a
marosvasarhelyi Megyei Stirgésségi Korhaz Endokrinologia
Klinikdjanak a 2017-2020 kozott primer hyperparathyreosissal
diagnosztizalt eseteit hasznaltuk fel. Dolgozatunkban a 96 beteg
kovetkezd laborparamétereit vizsgaltuk: 96 beteg esetében a
esetébena calciuriat hataroztuk meg, illetve 25 beteg esetében
kiszamitottuka Ca/Cr aranyt. A statisztikai szamitasokat a
GraphPad InStat program segitségével végeztiik. Eredmény:
Tesztalanyaink kozil 11,45% (11 beteg) volt férfi, 88,45% no
(85 beteg). A betegek atlagéletkora 59,91 év volt a diagnozis
pillanataban (SD+ 14,33). 25 beteg esetében volt meghataroztuka
Ca/Cr aranyt, ezek koziil 84%-nak (21 beteg) volt a betegésgre
specifikus értéke (Ca/Cr>0,01), 16%-ban (4 beteg) ez a hanyados
nem volt a betegségre specifikus. Kerestiik az dsszefliggést a
calcaemia ¢s a szovoédmények jelenléte kozott (p=0,309682),
a calciuria és a komplikaciok kozott (p=0,652617), de egyik
esetben sem talaltunk szignifikans Osszefiiggést. A PTH-szint
¢s a calciuria kozotti osszefiiggés vizsgalatanal (p=0,5286) sem
talaltunk szignifikans Osszefiiggést, azonban a PTH szint és a
Ca/Cr arany kozotti osszefiiggés (p<0,0001) szignifikansnak
bizonyult. Kovetkeztetés: Tanulmanyunk szerint a betegség
klinikai diagnozisara gyakran hasznalt calciurianem mutat
szignifikans Osszefiiggést a PTH szintekkel, azonban a
klinikai gyakorlatban nem annyira elterjedt Ca/Cr arany és a
PTH-szint kozotti Osszefiiggés szignifikansnak bizonyult. A
calcaemia ¢s a komplikaciok jelenléte, illetve a calciuria és a
komplikaciok jelenléte kozotti Osszefiiggés nem mutatkozott
szignifikansnak. Kutatasunk alapjana klinikai gyakorlatbana
Ca/Cr arany hasznalata segithetné a primer hyperparathyreosis
biztosagosabb klinikai diagnozisat, féleg azokban az esetekben,
amelyekben az imagisztikai eljarasok nem nyujtanak biztos
tampontot.
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8.UJONNAN SZINTETIZALT KENHIDROGEN-LEADO
ASZPIRINSZARMAZEK KARAKTERIZALASA ES
KARDIOPROTEKTIV HATASAINAK VIZSGALATA
SZiVIZOMSEJTEKEN

CARACTERIZAREA UNUI NOU DERIVAT DE ASPIRINA CARE
ELIBEREAZA SULFURA DE HIDROGEN SI EVALUAREA
EFECTULUI CARDIOPROTECTIV PE CELULE MIOCARDICE

BASIC PHARMACOLOGICAL CHARACTERIZATION AND
CARDIOVASCULAR EFFECTS OF BM-112, ANEW H2S-RELEASING
ASPIRIN DERIVATIVE

Szerzo: Péterfi Orsolya (MOGYTTE, GYK 4)

Témavezetok: dr. Lekli Istvan egyetemi  docens
(Gydgyszerhatastani Tanszék, Debreceni Egyetem); dr. Gyongyosi
Alexandra egyetemi adjunktus (Gyogyszerésztudomanyi Kar,
Gyogyszerhatastani Tanszék, Debreceni Egyetem)

Bevezetés: A kén-hidrogén (H,S) egy, az emberi szervezetben
természetesen is eldforduld gaztranszmitter. Hatasainak
hatterében dsszetett intracellularis mechanizmusok szerepelnek,
melyek koncentracio-fliggdé modon jelennek, vagy sziinnek meg
az Osszesitett hatasban. Szamos kutatas kdzponti témajat képezi
a sziv-és érrendszerre kifejtett hatasainak tanulmanyozasa,
melyekbdl fény deriilt arra, hogy a vér H,S-szintjének ndvelése
elényds hatassal birt a hipertonia, iszkémia/reperfiizios
karosodasok csokkentésében, ezek mellett az arterio-szklerozis
kialakulasaban. Célkitiizés: Munkank soran célul tiiztik ki
egy olyan ,hibrid” molekula szintézistét, amely két kiilon
tamadasponton is befolyasolhat bizonyos kardiovaszkularis
korallapotokat. Az tgynevezett BM-112 egy kénhidrogén-
lead6 aszpirinszarmazék. Az aszpirint évtizedek ota onalloan
hasznaljuk kardiovaszkularis megbetegedések prevencidjaban,
masrészt hipotézisiink szerint az 0j szarmazék esetében a
H,S szupplementacié révén tovabbi protekciot érhetiink el.
Médszer: Tanulméanyoztuk a H,S felszabaduldsdanak mértekét
sejttenyésztd médiumban, melyet harom napon keresztiil
inkubaltunk H9¢2 patkany kardiomioblaszt sejteken. A molekula
oxidativ stabilitdsat Fenton és porfirin tesztek segitségével
végeztik el. Az in vitro kisérlet soran a szivizomsejteken
isoprotenerol (ISO) indukalta hipertrofiat valtottunk ki. A
hipertrofias modell ellendrzésére rhodaminnal konjugalt
phalloidin festést hasznaltunk, melynek vizualizalasa és teriilet
alapii meghatarozasa fluoreszcens mikroszkop alkalmazasaval
valosultmeg. Vizsgaltuka BM-112 citotoxikus hatasatkiilonbozo
koncentraciokban 6nallo és kombinalt (BM-112 +ISO) kezelést
kovetéen MTT assay segitségével. Emellett, az oxidativ
stressz €s apoptozis szintjének meghatarozasa fluoreszcens
festések és Western blot segitségével keriilt meghatarozasra.
Eredmény: Eredményeink alapjan elmondhatd, hogy a BM-
112-rél a H_S biologiai rendszerben felszabadul. A hipertrofias
modell indukélasa sikeresen megtortént, valamint a sejtek
méretét a BM-112 kiegészitd kezelés sikeresen csokkentette. A
szivizomsejtek életképesség-valtozasara nem volt szignifikans
hatassal 12,5 pM-os koncentracioig. Kovetkeztetés: Az
altalunk kifejlesztett, Gj kénhidrogén-leadd aszpirinszarmazék
hatassal lehet isoproterenol indukalta hipertrofias sejtekre,
viszont ennek pontosabb feltérképezése tovabbi vizsgalatokat
tesz sziikségessé.



