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R¥VI DETESEK JEGYZE£KE

4-CMC1 4-k | -m-krezollal

AISir°vid2ztett s®r ¢l ®si pontsz8m (Abbreviat ec
Amai antimicinA

Amplex UltraRedi N, N-diacetil3, 3-dimetilbenzidin

aPTTiakti v8lt parci 8lis tromboplasztin idR
ASPIimul ti pl ate teszt arachidonsav hozz8ad§8s§
ATLS T Advanced Trauma Life Support

ATPi adenozirs-t r i f osz f §t

AUitet szRl eges m®rt ®kegys®g

AUCig°rableatti terg¢l et

AUCig°rbe alatti terg¢l et

Bax1 bcl-2-like protein

Bcl-2iBsejtes | imf- ma 2

BDib8zis deficit

BSAT szarvasmarha z ® +albumin (bovine serum albumin)

C/EBPi1 CCAAT/enhancer binding protein

CKikarrag®n/ kaol in

CCCP1 karbonitcianid mk | - r-Hidearin |

CHsimet 8n

CO:i s z @ioxid
CT-vi zsigs8zZl s&am2 t - g®pes tomogr 8fi a
CTiv®r al vads8si i dR

CSiCustodi ol E (HTK) ol dat

DAidantr ol ®n

DClemeZzidi nami kus kompresszi-s | emez

DCFDAT 2',7-dichlorofluorescein diacetate

ECARiextracel |l ul 8ris savass§8g
EDFHiendot-@l edent T hi perpol ari z8l - faktor
EDTAT e t i-dia®intetraecetsav

eFASTT kiterjesztetf - kusz 8l t wultrahangos vizsgs8lat tr
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EGTAT et i | ®tetgpbcetkaoval

EPiel ektropor 8ci

ER1 endoplazmatikus retikulum

EICO:iT ki | ®g z ®sdioxidesgint s z ®n

EX-teszti extrinsically activated test

FAD i flavin-adenindinukleotid

FASTif - kusz8lt wultrahangos vizsg8lat traum8bae
FCCPIi karbonitcianid ptrifluor-metoxifenil-hidrazin

FCDif unkcion8lis kapill 88ris denzit$8s
FFP1 friss fagyasztott plazma

FIB-teszti fibrinogen assay

FITCifl uorescein izotiocian§gt
GCSi Glasgowk - ma s k 8§81 a

GPCi L-Uglicerilfoszforilkolin

GSK3g!l i kegi®mt 8z kin8z 3 b®ta
Hb T hemoglobin

Hcti hematokrit

HEPESI hidroxi-etil-piperazinet 8 nszul f onsav
Hl FilHpoxiai nduk 81 haatfa- faktor 1
HRisz2vfrekvenci a

HRRT magasfelbolds ¥4 respirometri a
HTK T hisztidint r i pk etf 8@l ut ar 8t ol dat

HVYMik ®zi vide:- kapillaroszk:pia
IBSiirrit8bilis b® szindr: - ma

ICAM-1ii ntercel |l ul 8ri-ls adh®zi -s mol ekul a
ISTs®r ¢l ®s s%Yl yoss8gi pontsz8m (Ilnjury Sever

INRinemzet k®zBIl nhoamB8hy

IPCii szk®mi 8s prekondicion8l §s

IPRLTi zol 81t patk8nym8] perf¥Yzi-s rendszer
IQR T interquartile range

IRTi sz k-®epar f Yazi
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IVMiintravimgkiresvkdeoa

LDFiL®zappl er 8r aml 8s m®r ®s

Leaki IV-es mi t okondr i 8Asizsi vpRamk®si 8§l | apot ,

LHTi hel yi hi per ®mi a teszt

LSCli LaserSpeckl e Contrast I maging (| ®2eres sz |
LV i bal kamra

MAPKT mi t cagk®ni v8l t protein kin§z

MCFimaxi m8l is alvad8sszil §rds&§gg

MFITmi krovaszkul &ris 8raml §sii i nde
MLimaxi m8lis | 2zis
MPimesenterialis perf Yzi

MPOimi el operoxi d§z

MPTPimi t okondri 8l i s permeabilit8si tranziens
MIDNST mi t okondri 8l'i' s DNS

NAD+/NADH i nikotinamidadenind i nukl eoti d ( NAD+) ®s reduk 8
NADP+/NADPH 1 nikotinamidadenindinukleotidf o s z f 8§t ( NADP+) ®s r e
(NADPH)

NFFe Bnukl| e8rkampaB aktor

NIRST k © zienfirav®r®s spektroszk:-pi a

NOiT ni t r-mogaRid

NOX2/47T NADPH-oxi d8z 2 vagy 4

NRMCi Yj sz¢l °tt patk8ny sz2vizomsejt
NVCik°r°m8gyi viHepi Bapillaros

O2Ci AOxymered m-dos2tott spektr8lis k®pal kot
OCRidoxygen control rati oo, oxig®nfogyaszt §8si
OPSiortogons8lis polariz8ci-s spektr8lis k®pa
OxPhos oxi dat 2 v f eassz fnortiolkSocnid-r,i 8lllils | ®gz ®si 81 |
PAST fotoakuszt k us spektroszk:-pi a

PCRipol i me8mm&z eakci

PMNipol i morfonukl e8ris neutrofil sejtek

pOioxi g®n parci 8l i s nyom8sa
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POCi point of care, magyaril et eg8gy mel l et ti el | 8t §s
PRiperf Y%zi -s ar 8ny

PRPI t r o miklmatgazddg plazma

PTiprotrombin idR

PUiperf Yzi -s egys®g

gPCRik vantitat2v val-s idejT PCR

QUIPSiprognoszti kainRs®mgel iuywdk tmi I n Prognost

RBCViver°osv®rtestek 8raml 8si sebess®ge
RCRil ®gz ®s-epBhyol |

rHbisz°%°veti hemogl obin

RIPAi ARadimomunopreci pitation Assayo puffer
ROSireakt2v oxig®n szabadgy?®k
ROXirezidu8lis oxig®nfogyaszt st
SBPiszszt ol ®s v®r nyom8§s

SDistandard devi 8ci

SDFiSi destream Dark Field (oldalir8ny¥% s°t ®t

SERCAi Endoplazmatikus Retikulum €aA T P § z

SIBOiv®konyb®l bakteri8lis t¥% n°veked®se
SLSin 8t Flaunl-snz ul f 8§t

SMATf el sR mese@gamterialis art®

St Osz°veti oxig®nszatur 8ci

SUITTszubsztert ktapg8bl -szer protokol |l

TBSi Trisspuf ferelt s-ol dat

TICitraumai nduk8lt koagul op8ti a

TMRM 1 tetrametilrhodamimmeti-® s z t e r

TNF-Ui t umo r n-+aktoralfa i s

TXAitranex8msayv

Vidriad acsony sTrTs®gT |ipoprotein receptor
VSivit8lis param®terek

XORi xantinoxi doredukt 8§z

gpdnimi tokondri 8l i s membr 8npotenci §lI
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filt has long been an axiom of mine that the little things are infinitely the most imgortant

Sir Arthur Conan Doyle

1 ELFSZEC
Atraumatol - gi ai sS®r ¢l ®s ek, t°r®sek ®s a se
8t menet i vertel enis®ygk-cketpvaea tf ezz m&n y(el Rz k8r os
kozott helyi mikrokering®si pr obGy®ladS8kadtan®s
az o0oxXxig®nsz8l1l2t8s ®s oxig®n fel haszngl §s |
mechani zmus, mel y r ®s zben a mi krokeri ng®s
mitokondriumok oxig®nt hasznos?t- zzmvAar 8r a

k ®t fol yamat egy¢s¢ttesen vagy egym8s k°vet Kk
beavatkoz8s hi8ny8ban a roml- mikrokering®s
a mitokondri8lis | ®gz®s k8rosodS8pspas ztaulsS8es
eredm®nyezhet.

Kut at 8sunk k°z®ppontj 8ban a mi krokering®s

t ®nyezRinek azonos?t8sa 8lIl, amelyek befoly
®s funkcion8lis k8§rosakddgdivetErkbekh k®aiak®n
leukocize Nndo & ®t i nterakci -k minRs®gi ®s i dRbeli

A mikrokering®si gyul | ad84dRo8sl trad a kkciiv-8kl taots z &
reakci -k ol dal 8§frellt ®rah®@pa«kzVvegi Bx®&®btb vi zsgs8l
tagl al 8s8val ®s esztk®@pafeklons alimin8hiSsatadt t( I IiP
IPCpat homechani zmebsfherak b®gt aciseit®8 rt8&rBywead Rkk e z
mi krokering®sidi aghoesz®B8iskai G ®dgysezenreakds g8 | at §
s z °speeifikusak M8 sarg®ud tl ad8s szPked iz aiisqgdlegzetwsr 8§ c |

mi krokeri ng®si v28d yt soeab8gsyo- kgky#®d rs@ggynagyul 8sit

ter8pi 8rkysBgt®k d Rrfel sz2nr RI t °®s$a®n R z °gvye-tgiy

i mpl ant 8tumok 8ltal kiv8ltott reakci - -kat is
A mikrokering®si Vi zs g § la&linikubarskzo® Il e§shogig 2 m T a
t°bbnyireimwehehbagwooek Rr,| at ot i gR@ImogskaBajmasi nv a z
vizsgs8l atokr | van sz-, r8ad8Ssuyék sekemz Gise

i dRi g®nyveiszz.s g8l at ai nk sor 8n -nailkkrad snmeakz-optit8 si n(t
8
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m-dos2tott spdkt2rClLiRiemsap ®@palt k § t (BDR) ng sdns®er e®rsei k

megb?2zhat - -an t¢gkr°zik a mikrokering®si f ol
sz%vetek perf Yzyiuld azdaBwsarsa ir kv €Bis®is®a ke . ny o mo n
Mitokondri 8lis fWunrlkgi8lom&#avnkatyk ofzel bont §s %
jell emezt ¢ kminda meleR@dsiod &8 i szk®mi 8s peri -dus,
kovet k®zZtr@h@rw R mi t ok o mathmintsg | fi es| td® tself aumektcti -t ®
egyrab@dgl icerilfoszfoekbg®hi mp{ ERAICR@Et az

me mbr 8§8nok foszfolipddnosai,nt el s ®nkK koD @

folyamatk b a n a foszfolipid homeoszt 8zi s f eni
tul ajdons8gokkal rendel kezi k, cs°kkentii a

ter¢l et ®n, &lenozie5H R si ef goASIR) fs &ai zn regener 81 - d8s
Emel |l eth hhkBbmaahat - a | i-rpa dpktr2zow i K&rcd s o dISs:

A kor 8bban bi ol - gi asizlearge pi®naekkt 2vvinzaskg 8V @&ltta GH
k¢l ©onfs®lke sIBR 1 et ek i gazolj 8k gyull ad8scs®kke
|l ehet s®ges c®l pont jzantai onx it dEPEPt®G tuimind P sh at T
val - sul hat me g, hogy befoly8solja a mitokc
termel ®st ®s a | ®gz®si aktivitsgst.

Kl'ini kai Vvizsg8l atg®kRbmat arbgenhert gkl abe
al kohol fogyaszt 8st k°vet Ren mitokondri 8l is
pat k 8 nyWikzbsagn8.1 at ai nk Kkiterjednek a politrat
bel e®rtve Vv®rz®sestChubsachteRet ®ds a WiiltBll e gz g
®rt ®k ®nek meghiantt8raz s 8§ b k o wa 1l ia gnldiagnhosztikdig z ® s
al kal maz Sisn8dtu kt8latu nkadB@.ul op8ti 8ban

Az ®rtekez®s c¢c®l ja a mikr ok echanzgu8asnak ®s m
felt8r8sa, amel y Yj ter8pi 8s c¢c®l pontokat a:
sz%vet.i regener 8ci - el Rseg?2t ®s ®r e . Az el emz
mitokondri 8l i s f un ktc nemcsak vatapkot&8 s P s s zheafn¢gegg ®k b

k°ymzetben i.s vizsg8l atuk
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2 1l RODALMI CTTEKI NTE£S
21A mi krokering®s jellemzRi ®s funkcion8l:
A mikrokering®s a sziszt®m8isl 0le reimn E®sn®r @y Zle

i arteriol 8kat, kagi Iflogr iad g lkdlf.ma@beeroké8kng
kul csszerepet ] 8t szi k az oOXi g®n ®s a t 8pe

parenchi m8lis sejtjeihez, valamint az anyag
passz?2v diff¥zi,valhojutazelenar gept g®hgek ki
mTk°d®st 2pEmelolséttti aa mi krokering®s szab§lyo
intravaszkul 8ris ®s sz°veti terek k°zott, 2?2
i mmunr enad shzeemmo sGest 8 zi' s szempontj 8B:1 fontos t
Az oxig®n sz8ll 2t8sa a ve®rbebk®t Rt #lll mE b an
®s ol dott 8l 1l apotban a plazm8ban. Azokon a
(pO ) ,casHblokem®n i r 8nti affinit8sa 1is Mm®r s (
di ff¥%zi - -j8t a kapill 8ris f alAomilkearoesztkgeln &z

di ffund&lugs8axiirg8anyiban -esi&Srz°lved i t 8§vo[Rls8got

A sejtekben az oxig®n a -lInfncEH@Owmdesz8Iri®szel| el
oxi dat?2v (OaPhasi ®vA@REel et kezi k. gy a mi kr oke
j 8tszi t eazameA®RBR fenntart 8s8ban, saz§lolx2itg8esng vfa
sejtek ig®ny€dgd.nek megfel el Ren

A mikrokering®s art®ri 8s szakasz8nak hagyor
valamint a metabolikus I g®PRAgyerkhb®hyaagt®efraim
f al SRreapkr e k d psi Islz8ri nkterek simaizmainak kontr
amel yet helyi ®s i deg[b6lhec ®arfiaz mgs om®r iRj m e %
hidrodinamikai el l en8l | 8st eredm®nyez, ame
ar 8ny 8bamkh artegr, o za mi nagyj 8b- | megfel el Poi ¢
®r szegmenst k®t szeres®re tSgdotroskraaxs8lelt oder
megl epR,arhcegy, odahhlobham nyom8sk¢l °nbs®g a | eg
is, aholaz akt2v 8§t m®r RvE8ltAzS sRaki ad I8¢ gnjPe IR¢g BNR
megv ®d i a ®rrendszer k°vetkezR szakasz8t a

10
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megel Rzi a t %% zott v®r8raml 8stz &r@meniGksmd § latr
kapacl[rltABzs 8®&r rendszeri t-nus modul 8tor ai k©°z:
kapcsol -d8s ®s az endot ®l i um S&nonoad (NO),er mel t
prosztaci kleeadeeidbt @éi pml aendoteli§ll - ®5akt omb o E
A2), amelyek az endot®l r®teg alatti simai zol
el[9]. Az art®ri 8s szakaszt k°vet Ren a kapil!/
i zol 8ci -t biztosz2zt - Simai homye jetzeekk Maiz8 neymad o
ter mel t medi 8t orok 8thatoljanak a kapill §r
mi krokering®s k°%zvetlen hat §st fejt K i a s
magyar 8zatot adhat anyagdbkt ®lokd ®l §5®g®r & er
m®rt ®k T ®rt §gul atot id®znek el R, ugyanakkor
sk8I 8] 8§t . Ezek k°z® tartiogak apepepfiftBBsar®s$i
Ez a szab8l yawzs8§smnemesakana zmz°°vet.i met abol
befoly8solja az 8raml8st, hanem ford2tva 1is
rev®n a helyi sz°veti v8laszokat is modul §I
felszabaduf f unNG | a parenchi m8li s sejtekbe
metabolizmust, €° k kent t e ameIOBs ®t , ®s gyul |[&0H Bscs®°kk
parakrin hat8§s k®tir8§ny¥: a | uminalisan f el
adh®zi-s molekul 8k kifejezRd®s®t, ef@lel meg

Amikroke r i Nng®s vizsg8l at8hoz kulcsfontossg8g¥% a:

amel yek befoly8solj8k a perf¥%zi- -t, ®s k°zve
llyenek p®l dgul a kapill 8ris sTrTs ®fg, az
8raml 8s8nak sebess®ge, valamint A ¢v®tkkerstz|
kapill 8rissTrTs®g p® d&ul az oxig®n diff Y%zi
amel ynek k°vetkezt®ben a sz°vetek axi®s®nf e
sz%veti hi dd]xA 8rhiokr ovkeezreitng®s m8si k fontos p
8raml 8§8s8nak sebess®ge, amel vy szint®n kul c
sz8l 1l 2t8s8ban. A ver°o°sv~e®e®rsejtek 8ramh§8si s

mi krokering®sben az 8r aml-I8isn d qppkiosztat efsfaenk tl ued
k°vetkezm®nyek®nt a v°r°sv~®rsejtek az 8r aml

sejtmentes z-n8k sz®l esedhetnekamahkiaice?klea

11
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A fokozott aggreg8ci:- ®s a cs°kkent defor ma
egy¢stt a sz%veti perfl2zhzi - cs°kken®s®hez vez
A fenti mi krokering®si param®t erek °n8l | - ar
mkrokeri ng®s®t , mi v el az | sanl @&n ykeegreisn g ®so gnye
homog®n.mi krokeri ng®si el ®gt el ens ®g egyi k
heterogenit8sa, amely azt jelenti, hogy a p
az adott sz°vetben nem egyenletes. Ez az o0xX
hipoxi8s z-n8k kialakul 8s8hoz vezethet, m®g a

megmaradl3]. Ezen v8ltoz8sok kulcsszerepet | 8tsz
Sz8mos kutat&d imutassesref kdge®ae rnoi gResnoi kit eSrsiareg ® ¢
di sz f uknikaclia;killetve8a asnor t al i t §I8i15)kEZBB RIt ,ahdgydi k

mi krokeri ng®si zavar ok akkor is el Rfordul h.
kiel ®g2tR hat 8r ®rAt @pek émzibel hblet ewaom.eni t 8s¢
heterogermi te§BE7E| Mi hebérog®nmpeslhaduis “ul®ynos
oxXxig®nell 8t 8si probl ®m8khoz vezet HI&tI§. mi nt
Szepszisbhben szdéamnwmeadRt bag ke aréflouyzmil - heterogeni
°sszef¢igg®sben 811 a beteg skiishdAneni &r ®k el i mig
v8l toz8sok vi zdeggedhetdatlen, hegg r Blaniez®@ar vz 8 SIrta t ec h
k®pes | egayesnz°fwvedttiS§rpner f Y%4zi - ®s oxigeni z§8ci

Kor 8Whrél v®@®gzeg8l atok ki muiag®S§kazhoyka&r misl
fR c®[l9lAAntmiakr oker i ng®si S®r ¢l ®s a parenchi |
annak hS8tter®ben az i szk®mi a sor8n fell ®pl
m&§sodl agos -rreifd owiog ,( Atad iamh mz lkapepelrfd- gyu
gl 1, amely mag8ban fogl alja a -epko)l iankotrifvoslu-kd
( Ar e d roavd oAx omni 0k)r.o er e k breenf Ifoewd ®peR eAmso®g az en.
intravaszkul 8ri s hemo®Royne entArz8 cii s z kkemd eat al ¢
viszkozit8sa emel kedi k, ®s a VOrosve@®rsejt
v®r 8r aml §si el l en8l | 8st ®s a [RARA Irlepreirddie i
sor8n apgdi § ad8s osg ycoirtsoakni nfeBROSsRepaRd addS8will- sz upe
ani onok) oxidat2v stresszt okoznak, amel yek
ez8l tal tov8bb rontjX®k a mi krokering®s 811 a

12
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A mikrokering®si di s z f thenka fokozdt Eeukgcitak n d wtv@&lb b i
I nt er ak ci[21]kA jgeyl uelnll aRdt Ses o BMNelgal kat si zv 8sl o- rd8nna ka, ®s
tapadnak az endot ® sejtekhez, ami a kapill 8
A fol yamat kezdet ®n eado®RROB 0 s8dd &d KkPwvzevtekezie
s®r ¢l téndve@BEk kemotakti kus anyagokat tern
aktivsgl - - fakteotr t®s |keeurhookirn etkne tB4 -akmemgeg8eg§ R
A g°rd¢l ®st (angol sz=z&s2 eikrta dhelko mPamw ert&ltliikng
szer T stendstuPBek a®s a |[RAEati kSkwet ®e8zan®n
adh®zi -s ereje megerRs°di k, ameéygdanhh®& i | §r d
Ebben a f §zek&uetkn-s ae IPAMNt ihalyettch 2 ¥ eal i@ls2 | nt egr i
(CDhl1a, b, c/ CD18) expresszi - -j8t. ehzalesdfte®A z | ni
l i gandumai val, p®|l d8ul ad-gyel(CAML) el leuIRSr iagdd ha®
kol cs°nHatk&d@talkihaozz 8k a/®fpt &paa dBigldins zmi gr §
kovetkezi lnebket? pmeenbdysaen®pt ek hat §[R23.iAn 8tl ® zti °sr t
k2s®r |l ent Erbeneé direkt 8krl 8§ av®gkditgekn ddb k @1 ma
interakaeisglBl ami8t ki v8Il - -enk d dzemdg®®EPGINk® z ° t
k°1l cs?© rkhantu&saetk§ k&raant [R4.i k81 §s &r a

211 A mi krokering®s monitoroz8sa

A mikrokering®si v®r 8raml 8s v8ltoz8sait sz
®g BWir ¢ | ®seket, a s¥%W yos traum8kat, a mTt ®t e
®s a t°bbszer v[il4,2%26)@Ag tjed leennsl®ggeit kiust at 8s ok md
Kl inikai k°vet kez m®Ra7y28]ivalamint®az slkafmazottetr S2pti frka k
hat §sai t[2829,amg8lkgzg8kzsiks®ges a mikrokering®s
|l ehet Rs®ge.

A mi krokering®s i ntraoperat?2yv monitoroz8sa
beavatkoz8sok, p®l d§gul hasi smPiv@t ék oxs gte®@ e |
ve®r §raml §s val-s idejT k°vet®a®ty EkonBpt bks;E
kock8zat &tp.arP®IzkSs plosl v7iIsgma bRl et s@ekwis@hg ®s R
finom vEBI mot 86 hlka®s Rbb Kke@s BileRteanzD@rk Field (SDF,

13
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ol dalir8ny¥% s°t@®tammeyRss)egtebbhni kaBviaeém ®I et
azonos?30EBdbmik 2ar K&®rlosloRd8s 8nak monitoroz8sa
mi v el ez a | el ens®g sszo8rnBons nseegsf@ Sgryéed M@t gRe ® A
k¢l °n®sen sz2vseb®szeti beavamikto&t§esko ka | ksazlem
[31]. A b®l mi krokering®s®nek nyomon k°vet ®se
mi krodi al 2zi s vagay deza’mw metyraiga,seamel ypyedk ®s
m®r.i Kkzonban ma m8r el ® het Rek ol yan 8gy mel

direkt vizwuali z8l §s8ra al kal masak, | ehet Rs
k8r osod8sok k o r@asi kf eezl ¢BILE@Rbefrt @esa®rpee r at 2 v mi Kk
monitoroz§8st v®gezt ek m§r l degseb®szeti k

el t8vol2t8sa sor8n a hiperkapni B2,vddamintt a v as
rekonstrukci - sbasld ke®semetetke nf od ysaaznat os per f Yz |
| ebenyhat 8r ok [33he gThoaypS8brbos8z 8 @88 & i s met aszt 8zi s
®s mi kroszerkezet ®ndlk ewni[#s gd®Inata is t°rt®nh
K¢l °n°sen nagy jel emdiRswgogekr @R e r imtmam®isn t moanoi
seb®szetben. A norm8l sz°vetekhez k®pest a

heterog®mkwmi §rosa h8l - zblot Ealkagk ®tndbrsa®lge ki k
daganatt?2pusok Kk?©° znfattto,n sbRetl ¢Uu g yiasn ajzeol ne ndt aRgsae k
eg®szs®ges ®rrendszer jell emzRi megmar adnak
[3436] A mi krokeri ng®g2igymareigt2drhez $ za®| t®unnnedkr proenz
meghat 8roz8§s8baneg®Pehe®PRe® ®VvVieumor os szo°ve:
[37].

A s¥%l yos S®r ¢l t ek el l 8t 8sa szinte mi nden

oszt 8l,ymkndz a npakrraonk®treirnegk®sfiel vy §magasj B°aetb
8l |l apot §8hgs&tt.abbrepszi s, sokk vagy s% yos

gyorsan k8rosodhat, a mi [14F #yerv leelyzetekdery pzolR i 8§ h 0 z
k°vetkezt ®ben fell ®pR kapi |l |l 8ris perf¥zi - -za
Amont or mz28xrsak seb®szeti t2pus¥ k-rk®pekben

di agnoszti k8j 8ban ®s kezel ®s ®ben is kiemelt:
a Sziszt®m8s szkisen ndirs maagped PRaeyen @SR &l | e g
di agnosztikai ®rt®kTek, ®s k g38]iHalsaorna s-zkk® pppi e
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gyull ad8sos folyamatok sor8&8n a mikrokeri ng®g
kial akul 8§sa el Rtt ki mutathat -k, Iyamatok | ehet
intenzit8s8nak k°vet®s®re ®s a kezel ®s hat @
kr-nikus sebgy-gyul 8si probl ®m8k eset ®ben

seg2?ti a c®l zott kezel ®sek mEEBYtervez®s® ®s
A mikrokering®si vizsg8latok fejl Rd®se t°bb
kifejleszt ®s ®t eredm®nyezt e, mel yek c¢c®l ja a
perfYzi - vizsg8lata. Azmiakg8bkerddmgeskd f ovglzaslg:
al kal mas f Rkab km-ad sazkeurl Skseutk s orrendj ®ben, ro
alapj 8t ®s klinikai alkal mazhat- -s8gukat.

212 A mi krokering®si vVvizsg8l -m-dszerek fe
Az egyi k | egr®gebhbi mi&krmr okekbapg®Pbar oszkggi @
|l e2r8satrasaz®velRoe tehet Rk. A m-dszer sSsor 8r
mor fol -gi 88t vizsg8lj8k, elsRsorban a k°r?®°

Az el sR kapill aroszk: elo&kj,®na njed lyeerkt ek 2nle.g, s z
rendszereket haszn8ltak, egy | encs®t ®s egy
vizsgs8lt terg¢gletet. A kapill 8risok k®pe a |
a kapill 8ri dlgazm@raRn@kekd,s a v ®r §40laAnl 8s s
kapill aroszk: -pok fejl Rd®s e sor 8n a technol
kapillaroszk:-pok, mint p®l d8ul a videokapil
®s a k°remBgpilVvadeszk-pia (NVC), digit$8lis
k2n8l nak, | ehet Rv® t4®|vAe kaa pri @ d zalr entsezske lph ae lke;nt
a reum8s megbeteged®sek, mi nt p®l-jd&lué n sa® gs z
diagne zt i z81 §s8ban, mi v el a kapill 8risok mor
betegs®g prd0pAelsapil |l &8makzk: - pia | ehet Rv® t e:
a megakapill 8risok el enlnéka®anzdkn ofssinelsggss §av as
fontos inform8ci- -kat ny%¥ tanak a b4} egs®g 8§
Az 1980a s ®vekben az |l VM megj el en®se Yaj per :
kut at 8sokban, mert k°zvetlen vize8§fobyamhbo
p®l d8ul -eandeu®lbcimnt@erakci -kr- -1 ®s a sz°veti
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sor8&n a sz°vetet egy specifikus hudll8 ngpnghvoasls z
vagy | ®zerrel vil8g?2nygkRaeg. aEmi atgbdbrajnes al
mol ekul 8k 8l tal, amelyek 2gy magasabb ener
revid i dR ut8n visszat®rnek alacsonyabb ene
(al acsonyabb enemak 8§i%) A ®mniysts zbaower8tt f ®nyt e
regz2tik, |l ehet Rv® t®ve a kapil |l §r i[48]ok, ar
Fluoreszcens fest®kekkel, mint p®l d8ul a rh
bi ol -gkai-kevizuali z8l 8s8ra van |l ehet Rs ®g.
feh®r versejtekk pmmeilgd&dI°] ®&®s ®M&, leadett RW® s & @
i nterakci -k megfigyel ®s ®t . Ezen I nterakci
reakci -kr ®serai ngi®s i zav af28l.kA tfd nuwlrne&Smcyed zn§ s §nb

fluorescein izotiocian8t (FITC), gyakran al
amel | yel nyomon k°vethetR a v°r°svertestek
kapriild 8§ per f Yazi -t l ehet 8l tal a m®r ni , a mi
oxi g®nell 8totts8&gr- -1 ®s a gyull ad8sos folya

t°bbnyire seb®szi prepar 81 8st i g®nyela, hogy
fluoreszcens any atgjestnv ez ®@Ingt ealt @an.neMm f |l uor e
haszn8l ata sor8n fototoxicit8s ®s a fotobl
sz%veteket ®s torz2thatj 8k az eredm®nyek:i
autofluoreszcenci 8j uk i s - vfdmuoraesteem®s zmdl
( f 1 uor ofp-@dikudtiBamidadenindinukleotid (NADH)® #avin-adenindinukleotid
(FAD)mennyi s®g ®t RI f ¢ggRen, [44abmd e iz akv2awr ¢hlatg af lau
fest ®k ek al kal maz8s a Beaggorbhzvast 088k -ta ib
megb2zhat - haszng8l at ot ember.i al anyok es
al kal mazhat  -s8g8t a klinikai gyakorl atban.
8l |l atk2s®rl etes model | eak bma nk rnoyc%jrtkaunl a8kc ir-® snzel c
[6].

Ezek a hgtr 8nyok r ®s zben ki k¢szob®l het Rk
k®pal kot §ss al ( OPS) , ami a-i mvazdbkek®Ppgl®kotwi
A Vvizsgs8lt sz%vetet l ine8risan pol aryi z81t
speci 8lis szTrRk seg2ts®g®vel d Kbtbankgaz@ab | 8 k .
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strukt %r 8k, p® d8ul a mikroerek r®szletes m
szi¢ks®gGmMmaels8rs z2 vetAm@n yds@geirg .k ®pnegs®sai  npi akrr aonk®et r
p®l d§gul a v°e°r°sve®rsejtek 8raml 8si sebess®g@C
permeab | i t 8s 8t wval {45 i dRben vizsg§8lni

Az SDF szi Alh ®®nya abszorpci - -j &n alapul - Vi z
oxigeni z8I®sl-I®ETseénkd@islzin®rsi saok mp &r oMaiszks8h &
8raml 8si i ndex®nek (M#FlLAz kShtt eahnidvlosedgieanz®
LED gy Tr Ts via 8sgz2°tv8estte khbaes zinr§8lny 2t ott f ®ny i n
aHbtar t amimkar ov ®r er ek visszavernek, 29gy |l ehetR
dinami k8k r®szI|letes vizsgs8l at 8§t .

Az SDFk ®p al kot 8eslt vaazl -OPPSsszehasonl 2t 8s sor 8n
VOrosve@ertesteki sebes aRep@toesd nk®nayretkiettat Rapunk.

kontraszt, ®l ess®y ®s a k®pmi nRs®g iis azor
kapill 8risok kontrasztja ®s k®pmi nRs®ge azo
SDFk ®p al kot 8s &M khalk®a z $s 8gavierj endnegienviezatt al
Kl ini kumban, ®s k ®pesek a mi krokeri ng®s h
heterogenit 8si i ndex megad8s8val i4g.,A amel vy

vizsg8latot 8§gy melletkdrsvm®Pnypek dieJ 72t ts Rit s
2gy |l ehet Rv® t ®ve a ({31o[48F A legnagyobbksaakiroddlfint ® s h
hg8ttere a kritikus 8l Il apot¥, intenz2v o0szt §|
Vi zsg8l at 8nak ®@npr angnd yz ias 8meatke gnseghat 8r oz §s
beavatkoz8sok hat ®konysg8g8nak[49 el | emz ®s ®r e
Az LDF az 1976e s ®vekben g@®yemndr e®ge ®&®sal amint r el
egyike a legeltergt e b b kerilng®sn:- d/9 zsszg8ken eRkz.R m- ds z er

el l ent ®t ben, bg8r a kering®s k°zvetlen vizua
sz%vet.i t\Ve® rf ®rgaamib&sn vaa[f0]. 4 mdd s T e ma&kiS®Oppl er
al apul : a | ®z&@rsyyWw®Wg88resda emoRY- vvidszaver Rdve f

amely alapj8n a v®r8ramA8sn- dehess®@dd am&bhha
sz®vetekben, -&8r tPRPbébghthammm®r i a mi kroker
m®|l ys®g ®s at @zPogat tPpags8t -1 ®s a haszn8lt
a bRr wvagy saz °nweStlik aphe8rrftyzai - j 8 na[Bll. moni t or 0z 8¢
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A 1990es ®vekbenasarpgg ekleent Contr ast |l maging (L
kontraszt altilmsYa Kkl ®pzaelrke s technol - gi 8t fejle
k®t di menzi - s, val -s idejT perf¥%zi-s k®peke
mint 8zatok el emz®s®vel nemcsak gyor s, hanen

M®r t ®k ®r RY semamhazhédsn a neurol - gi 2. ®s kar d
A2002ben bemutatott O2C (Oxygen to Sees LEA
| ®zer Doppler ®s a feh®r f®ny spektroszk: pi
teszi a nveRrr@esrGatml 82 g a f ehHboxi @®ynsgpekt 8oz
a r eHbsstzzimt nek a megh I8 ofz8ls@mr af @rzy | gk kit
LamberiBe e r t°rv®nyen al apul, amely a f®ny al
sz°vetsdkMbzenO2C technol -gia teh8t egyes?2t.i e

a sz°veti perf Yazi - ®s oxi g®nell 8totts8g po
hasznos | ehet a seb®szet.i beavatkoz8sok sol
[55].

A2010es ®vekrsefaakw®zé@ls spektroszk:-pia (NIRS)
sz°veti oxXxig®nszatur8ci - (StO el mébrbobmB8Bgnés
spektrum8002 500 nm k°z°tti tartom8ny8k kas2ndPpgk
m®r t ®k ben nyel ik el a k°zel. infrav®°r?©s
oxi g®nell 8totts8g8nak ®s v ®r kAe rviinzgsRgs8Rlnaetk svee
kozel i infraver°s f®nyt a sz°vet edrRediikr Sny?2

Hb®s m8s kromof - -rok 81t alHbo»izg@n megle!| Ral®s meIr
2 gy a visszavert vagy 8teresztett f ®ny spe
oXi g®nszimtjm.dsMiewredazdé w m- don n®r g®ms zs nty
k¢l °n®sen hasznos az intenz2v ter8pi 88bhan ®s

®s perfY%zi-s zavi@Ppblok gyors felismer ®s ®t

21Mi tokondrfiwmodki ®s8laks vizsgs8l at

A mitokondriumok a s ej, tamdlyekafDxdhog i®at®nr md |lzR oks©?
az ATRt er me |l ®st . Az ATP kulcsfontoss8g%¥% a sej

stresszhelyzetekben, mi nt p®l|l dgul trauma ®s
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OoXi-g8sn t §panyagel |l 8§t §aTPmegmeT ®®se 0k 952k k ami
zavarhoz ®s ionh8ztart§8si egyens¥%l yveszt ®st
anyagcserezavarok miatt m8r az iIiszk®mi a al a
oxXig®nell 8t 8s helhymeghlPytekealkort axleig®ed|®isnht
i ndyKi®8dJA ROS k°zvetlen¢gl k8ros2tja a Mmitoko
®t ami tov8bb s¥%W yosb2tja a sejtk8rosod§s
p®l d8ul -e azcaaptk-rzime kaszk8dj 8t ind2tj8k el,
hozz8j 8rulva a Az°weatuknBar osSodgs hlcam. &)t ek b
koncentmegemglakedhet , ami t Yal t er hel i a mi t
mi tokondri 8l irsanmdaremea pi-Iriuts8xnip&|t Ef anfélyarfaja ny i t &
mitokondri 8l i s(pednbvy 8sspo®e®lke B8 ®s szint®n s
A mitokondri 8lis belB®&nhna&eynbkdmpl§dxamRIt a( 8] heb
Il i pi d ko mpikinore, vadamiRtla hgpaus opor t ot tartal maz- ci

§1(1.8 braMTkeod®se sor&§n a szubsztr8tokb-1 sz§&
el ektronakceptor, az oXxig®nmol ekul a fel®,
komplexeker(l, lll, V) k er es zt ¢ | protonokat pump§lI K i a

[60]. Az 2 gy ki al akstlaz ATBsrzoitnotn§gzr Ssdaemnnosv2® j a a
alak2t8s8hoz a belsR membr8&8n m8trix felRI
kel °ng8llnak, miahdm szuperkomplexeket al kot
hat ®k offls8§gst
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Intermembran tér

2H' 4H' 2H' 3H'
>
! L komplex ﬂn n n nn . komplex \CMONTV. komplex (f} } [ATP szintaz |
it i 1 R Y 1 I 1
II. komplex =

NADH W nAp- % 0, H,0

H szukcinat fumarat 2 H* 2H'

o ADP+P, ¥ ATP+H,0
Matrix 3H'

1. §hrmitokondafk8di@s eBTe&t ronok nagy energi 8j Y%, reduk:

®s F ACRH sz8r maznak, ®s | ®pc 4§ Bnetoes e nE hka®l zabdenna k a zv ®g g
oxi d8l -dnak vagy reduk8l -dnak, ahogy az Kempekit r onok

(NADH-dehi drogen&z)l ez ekADHNnokat vesz f el ,| &amMD o xil da&wi
Az elektronoke k ® zben 8tker¢taekuhbi kiormorz) m @Qmely reduk§8Il - di

KomplexIl( s z u kdceihni &dtr ogen8R) ael ERDHonokat vesa &tlakmdly@csx
el ektronok i srma®t( Go k okeenrz¢j ImMoe@k 8 b bA2 tkjoae naz KompleQe lkhoz o nok
(citokr-m bcl kompl ex), ahol az elektronokat ov § :
mitokondri 8lis m«amplbwl\é(n@int.oWr@gm,lc aoxi d8z) veszi fe

molekul 8ris oxig®n (O ) fogad, 2gy oxig®n -mekdaka&d ztd

|l ehet Rv® teszi a protonok pump8l 8§s8t a mitokondri
®s Vv®gsR soron szihe®ge&ET&z ATPkK sz mike#iaamisa&enmr t | §nc,

dinukleotid, FAD: flavinradenindinukleotid.

at
bb
|
¢||(
81 i

A mitokondri 81 i s funkci -k®svi agg®lat a §tsfoerlé
féeggv®ny®ben kel °nb°zR met alel]lAizk us. &Il aappoott o
) a mitokondriumok nyugal mi 8l |l apot a, ame
protonok nem pump8l - -dnak az inter membr8n t
kiindul  -pontja, amely | ehet RW&R d&wlzia al IK®sSH
) [63.Ebben az 8l |l apotban a mitokondriumok wug

termelnek ATR ; a protonok felhal moz-d8sa az inte
eredm®nyezi . Ez egyf &®s&Rbibtyarghd@dPim® s {6H8]l2ARfse | ta®n
| egi smertebb ®s | egakt2vabb szakas@xPhas | | I

folyamat 8val-terEhk&klo®s azktAZTwan zajl i k: a mitol
a szubsztr 8t okartot omo Kk ©° zabemi taok@ndr i 81 i s r

vissza8ramlanak a m8tszixrbta8 z |sezh&emRrvasSa 28 vieT R
67]. A | V. gtldtagp ot V)( Sa mi t e &k adi(iGgrmaRisoenysnz.i vAIL g
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| ®gz®s s0r gnel wem Pt °gzi®@mtia@zpAsDt onok az ETC 8§
el ektrok®mi ai gr 8di enst megker ¢l ve #Azivs8ro
OxPhos ®s a Leak | ®gz ®s mistnoekr ced rR&buemm  kka psczs
hat ®konys8g§gt ki fejeztR |OxgPzh@®sskBobhngtarieokl d i § n ynte,v
(RCR).OxPhos sor8n jellemzRen magas az RCR,

energi a8tal ak?2t - k ®p es sl@ak®t | tegd H temziR.] eE az ecls ¢
RCR ®s a fokozott h Rt amm8 § ®s m8 mi-tweermm epl §Rpsrsdefl
[59,68,69] V®g ¢ | az V. 81 | apot (State V) a mit ok
n°veked®se k°vetkezt ®ben al akul ki, amel vy
cs®°kkentti. aEBbReCR az 8| | mpbt mB8n Bemi k®poesadki
fenntarttaniami % yos sejtmieRy0r8si zavarokh
A mitokondri 81l i s funkci -k vizsgs§8l at a kul c
meg®rt ®s ®b en, val ami nt a di s z fcuBn kpcoin-tkj a if ree
azonos?2t8s8ban. Pontos monitoroz8suk nemcsa
| ®nyeges, mi v el a korai el t ®r ®sek felismer@
®s kezeA ®m®Phekondri 8lis vizsg&ll mitldsz&wteikz e
forradal mas2totta az orvosi ®s bi ol -gi ai

szempontok szerint viiks§8t | Sthazza GorxP hgo&nof nodgryi a8s
aROSt er me |l Q. ®%z aal 8bbi akbankat ai §oalbhbani Bé
-al kal mazott m-dszereket mutatjuk be, t°rt ®n
AClarkf ® e el ektr-da volt az el sR olyan eszk
oxi g®nfogyaszt8§s k°zvetlen m®r ®s ®tnetrikus el and
el ektr -beont mwot6aRt t 8k be, amely a polarogr 8f i
oxig®n folyamatos[74. Aaleszkdzj MT kMRt ®se®t a z o n
oxi g®n egy membr8non keresztg¢ldidd,f fminkdE82 van

kel etkezR 8ram er Rss®ge az oXi g®n koncent i

stabilit8sa ®rdek®ben az-kébektr odalaépisthaa
biztos2tja az ionvezet®st. Avetl sxbafg®asman

k¢l ©n°sen seb®szeti- ®bedBatecnadsFeo k[7/5BAILt a1z 8§ ¥ C
mitokondri 8l i s v ifzGslge§ lealteoklt st-e@na®riat & 19C7/II0erzid v e
k°r ben al kal mazott §, mi vel i ki®pl s owiog ®n f n@ry
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hozz8j 8rulva a mitokondri 81 i s Fr6l.ochemmdernget i k a

mitokondri 8l is respirometr28s ®s8s zk ONekt Gen
(Oroboros) , amel yek 2002 -t aspir@met@ar (HRR) Rk , a
technol - gi 8n al apul nak, ®s nemcsak az 0 X i
v8l toz8s8t (fluxus8t) is k®pesek m®rni, ami
®rt ®k el ®s ®hez. -°Br ikc®hz | @GmeRingyedab e Rv5ef zoegt at | em §ht
al acsony oXi g®nszinteken I 477].1Ae he t Rx ®s m ®er sResi
seg?2t s®g®vel k¢l °nb©°zR  mit okosnzdetik8lpicssos$ z s la

al kal maz8s8val az egyes redeks8pitr &cziu-bss zft 8 z8itsookk
t°rt-®8R | ladpiotto’k o n d r,illlSal si s| ® gRzgRBEPHo® IS |-ehYolt &g z ® s |
81 | apot ¥4 Leak, pontosan azonos2that- -k ®s e
|l ehet Rv® teszi a p8frzhenames mosg®raltetkelse ts,z arb

hRm®r s ®k | et i stab2ki taSlsktal m&Az8&s@xygz @Qlpés k ¢
mi tokondri 81l i s di szfunkci - k vizsg8l at 8§ban,
metaboli kus szindr-ma ®s szepszis eset ®n.

AHRRt echnol - gi 8val p8rhuzamosan fejl Rdett a
sz®l es k°rben al kal maz8sban, ®s f Rk®nt s ej
haszn8l j8k. A Seahorse mikroplate alap¥% tec
& a glikol?2zis intenzit8s8t jelzR e#®iLracell
A Seahorse seg2ts®g®vel k°nnyen vizsg-8l hat -

termel ®s, valamint az OxPhos ®s eadglziekolgyair
automati z8It me®r ®s t biztosz2t, 2 gy az i dRbe
KIinikali al kal maz8s8ban a Seahor sagcsedkF Anal

bet egs®gek, p,®1 d@kuid r bdeat geagnsa® go k ® s bansterjedt bllet e g s ¢
|l ehet Rv® t®ve a tumorsejtek ®s az inzulinre:
a sz?2vizomsejtek energi f@ldzhaszig®nEosgyal zmeg
a mitokondri 8ilt ek d ma krc®rl- @kskeaiqp@fmonr m8ci -t , ami t
fest ®kek seg?2ts®g®vel |l ehet m®&rni . A odm a
el ektrok®mi ai gradi ens, amely a protonok (H
membr 8§n negat2v t°l| t@szi,t2m2 gt %al tk&sl Ts, Rosamei mbkr °
potenci 8l k¢l °nbs®gep@mfemend a®ny8esza. eAengedhet

22



Hart mann Petra_ 154 23

energiaell 8t 8s8hoz, mivel a pozit2v t°lt®sT
gradiensg¢k r ®v ®n k®epeseamokbae) u®si ea mitt dbo!
protonmotoros er Rt, a mi a z[79]AHIPs Riko®9ebesud 2 s z
®vekben Rheadarmiamen®23 ak a mitokondri 88lis po
mivelazappnm ¢ ggv ®ny ®behehadmmizt dk&andri umokban,

er Rss®ge k°zvetl engl ar 8§nyosen a Jpotsgrrmniexl®k
bevezet ®se fompda@r @dxaesi2neok t o ds z k ® pgadng ta. A
v8l toz8sailt sz2nv§8ltoezl8s Ifeohrent8§Vv8&b a h e sjzeil e a1
di szfunkci - k[8H.AdAzat a®RszBemmo®s &8s fl uoreszcens
t °1 t ®s TtetrankeRodagmirmeti-®s 2t eirs el ®r het Rve@®mg®l t, a
n°veked®s ®v el ar Ssaymstaok bdmad moumak karn e®s a s
egyi k al apvetR eszk°z®v® v8glt, mivel k ®p e s

apopt-zis8hoz vagy Belk rA- zk8 §led ke z\Re z entPh é P
fluororespirometmi aeggyéejtiiesat®Pceovesztcenms
a respirometria preci zit §-beB muaaltabe dfworoametwab or o' s
modul HRRtr emdszer hez. Ez a technika k®pes vVva
hi dr-pem@d{H202)terme | ®st ( Amp | e xdiatktil8, B-dirRedilidenz{diN), N'
DCFDA (2',7-dichlorofluorescein diacetate)Ge#*-§ r aml §st ( Cal @AM)m Gr ee
®sa pdnt (TMRM, Safranin O[82]. KI i ni k ai kut at 8sokban, p
b®l bet egs®gekapagyn tjreeluemat Rs sdeir 8pes | Bnki
jell emB3dBPRDb en

A mitokondri 8l is DNS ( mt DNS) anal 2zis font

bi ogenezi sr RI ®s a stressxzvBialkzelke) @&r e Bteele
| egkor 8bbi ®s | egj elbemt Rseelbebnt k °mzel ge, m®a me [1y9b3
munkat 8r sai el Rsz°r 2rt8k | e az ember.i mi t c

megnyitott8k az wutat az mt DNS el emz®sat®nek a
p®| d8ul a popul 8ci -geneti ka, az °r°kl Rd®si
kut at 8§8s o0 Az @ ImEtP @tlte m®nyben | e2rt mitm®gondr i
nem a PCR technol -gia al ké&lmngngs am@ibatt Mak ®n
f ®lsez)e k ven&lsgseir emd®e Rbkal ap!BCRechnol - gi 8k | e
m- dszer gyorsabb elterjed®st, ®s el Rseg?2te
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szerkezeti el {8@®r ®sek det ekt 8l §s 8§t

A mitokondri 8lisejvliRRd®ssd - mz dezenfédk ®VII Zed
sejtszintT energiahomeoszt8zi s pontosabb n
eredet ®nek felt8r8s8t. Az2kol|l®sana eSezakhozroske, X
ma m8r n®l k¢l °zHatpktult eant S8lks oki, ndni amd & Ak i ni k
t ®zi s k2s®rl etei sor 8n a mi tokonzkt i 89s s f
fluoreszcens modul jait haszns8l tuk.

2.2 AzL-Udglicerilfoszforilkolin k 2 s ®r | et es ®s klinikai sz

A t®zis k2?2 a®rmietreoikbeee i Nng®s ®s a mitokondr.i
mol ekul 8kkal pr - b8lnekfk | i eRftvaRIdydEhdaqt |@rsi M8 ad mek 2 ys &R
el rendez®sekben m8r hat ®konynak bizonyultak
endog®n Tereddeacil §6t8fmaz®lat i Bz | ao-begy®EL S -

®s az attcetmeélk®d iknul csfontoss8g¥% el Ranyaga. |
foszfokoline gy s ®g b R ®s -v 8ezgays grl ®sczelreitnb R g8l 1,
v2zolnhy®&k8§g8&8hoz ®s biol-giai aktivit8§s8hoz.
A GPC stabilit8s8t sz8mos k°rnyezetben Vvi zs

termi kus ®s oxidat?v stresszne®s ztder ka°ltk&asl eii
boml §89]8Erza a st asbfiolnitto8sss 8kgukt cbi ol - gi ai szerep®
a sejtmembr8n integrit8s8nak fenntartgs§t,

S®r ¢ ®B8l.eset ®n

A GPC t8mogatja a membr 8nfoszfol-apvdehk!| crmrzi
keresztg¢gl, amely kritikus a sejtmembr8nok r
k¢l °n°osen fontos hi poxi 8s k°r ¢l m®nyek k©z®©°
k°vetkezi k be, vesz®l yd3hinNHtAze oxi dajStlgkas ®F e
kivsgltott | i pi dek peroxid8ci-ja szint®n |e
amely ellen a PHC v®del met ny¥jt

A GPC k®pes cs°kkenteni a ROS ®s g¢gyfakiol adg8so
alfa (TNRU) szintg$ Rbam azENXADPEol x i d § z o k AKOKvit§gss
cs°kkent ®s ®v el val - swelrmmé ®s engeli keki Ra f BOS &
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gyul l ad8sos[9% Er nywd g tdloenrs § g a i miatt a GPC Kk
szernek bizonyul oal zy alnR 8ol kl cazpt 0g944nkSbj &kRSCr ohsi oRdh8ysa
ritk8n fordul -babmReosdset &zifsoszdwdrn ii deset ®n,

betegs®gekben, j el ent Rs funkcion8lis el t®
Alzheimerk - r t¢enetei nekdsemyzh2d Pyi®b e ®r el | 8t 8§si

dokument 81't, r®szben antioxid8ns [958 Aj dons §
GPC nootropikus hat 8sai Sz®l es-skdI mihem?ive h®r

gyakorolt ked®r.zR Alhap 8staR r®xer epet t ol t k

szint®zi s®ben, mi v el az acetilkolin prekurz
optimglis mTk°d®s®hez. KIlinikai-kvi z®$8lm§s
neurodegener att®wn lketdevegs@®Reak bedeo!|l y8sol ja a |
az acetilkolint er mel ®st t 8§mogat - t u [89].jEdellettssGofeati n a k  k
k°vet Ren neuroprotekt2zv hat8sa is bizony2to

szenvedRRIbekoeggreiktnz v | afflll 8§8st eredm®nyezett
A GPC biztons8gos anyagk®nt wvan nyilvs8ntart
szerk®nt alkal mazz8k. Al kal maz8sa t % mutat
nagyobb figyelmet kap a kardiovdszi | & r i®ss, emng&j®b szervi k8rosod
A jelenlegi kut at 8sok c®l ja a GPC hat 8smec
mitokondri 8lis diszfunkci- -k modul P8®sa ®s a

23ACHsbi ol - giaai hat 8s

ACHia sz®n | egreduks8ltabb for m§8j a, sz2nt el €
sz8m8ra nem ®szlelhetR, k°Pnnyedi gx¥%“ld®K €Oy ) g
a m8sodi k |l egfontosabb ¢vegh8zhat8s¥ g8zkO®r
jelentRs szerepet j1800. & Llsle mal kétmay €l enk Bs b

anyag i s, mi v el ol yan vesz®l yes | ®gszennye?z
por , az -zon ®s az il Il ®kony szerzveenBeri vegy¢
e g®s z[80B|gke® mi a i szempantbgkgwyszCH Tbhb sz®nhid
sz®nat omb - | ®s n®gyYy hidrog®nat omb- | 81 I . E

k°nnyen reag§8l oXi g®nne&il ox IRPORIS | ®sr enlerc et B

25



Hart mann Petra_ 154 23

tul ajdons8gai kez® tartozik, hogy szobahRmMm
hal maz8l | apot Y%, ®s b§&r v2zben ol d-di k, ol
koncent r[®2.iAzk nglldhat - s8g-j Ft¢g:glg ®&s vRRmMmEH ®k | e
l i pidf 8zi sokban val:- jobb old-d-k®pess®ge |
ez8Iltal befoly&8solva azok mTk®° d®sb&to.l -Bz aia
hat 8sai hoz, mivel a membr8nokba bakutvat gs &
[103].

A k°rnyezeti GQHakt°8zsvoekt Ineenl lhbeitotl -agi ai ICHs 8 s ok k.
termel R arche8k gyakoriak az emberi b®l mikr
10%a CHst er mel R a[l0dlhferma glassh eRleggt®l dr tember ek mi ki
vi zsgsgl - kut at 8sokban ezeknek az arches8kn;

°sszef ¢gg®st mu [LOb]t Az t arazh e@lket kaozdadzer vezet
bakt ®ri umokkal wval- k°lcsfnéay&s@nel Rny&bkt ®
eg®s z[E0Bl.BBr8e¢ pat og®n ar che §k §06],iended, hagy @Hz+-m az on
termel ®s a b®l ben hozz8j8rul hat sz®kreked®s
lrrit8bilis b® zdRnbhetmgean M kBShi 9me¢ 8b an
termel R ar c h eMethanobavipactér srhithie bumdanci 8 a, mel y e
°sszefigat®st amsah RYWI.KE a®zi et i LHa@t8adlol $ maer
a gasztroiakesztmoBmgIlsi $ perisztaltikus akt]|
®s az enter8lis idegrendsz[#0B. mTk° d®s®re gya
Ezen t YlanCehrbRed n® g ze@sdek 2 v ¢ | magas koncentr 8ci
hat 8sokat okazhatezaez bembemnpi®l g8 8ult irsezvte r&si ba K
| ®gz ®si di s terr edare® $PAR.idgyerdakkangCGkb e | ®gz ®s ®b RI s z
kezvetlen pulmon8lis tjdO9L cit8sr -1 ritk8n sz

231 ACHsgyul |l ad8scs®%kkentR hat 8sa
ACHsfenteml 2t ett biol -giai Igalt ¥odit Beolrlomk t® sYatmtu®
AThe-iaht ammatory effects of methgnd®koamnT
hat 8s8ra vilg8g2tott r 8§ [180)] Bzy ub |l &k &llsear® R s §
bi zony?2t ®kot szol g8ltagyull| ad§sag s °hkokgeyn taRz hea:
k¢l °n®sen a v®konyb®l |l R s®r ¢l ®s 8l |1 at mode
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v8l aszok cs°kkent®@€s/ses 2t @t ®nl.matetg2Rt @B @H | el er

jav2totta a b®l ny8l kah8rtya sz°vettani k&r
mar kereit, p®l d§gul ami reé wtpreieQ 16 d 8 AILG{ B2 r §c i

eredm®nyek azt S wgsazl e rt e8pke,t  hyofigtyt 2 @ 8§ sCoHsa Yt Vv «
modul 81 §s8ban, ami potenci 8lisan ter 8pi 8s

8l | apotokban.

Ezt a kezdeti tanul m8nyt k°vett ®k a k®sRb
kozl em®nyek is, melyek f &kinyptkatat §lel a Bol8s&Kk , a
aCHki fejti gyullad8scs®°kkentR hat8§s8t, bel e
p®lI dBwk | @8 rkappa BreaNF B® smiat eagk®tni v 81 t pMAPK)ei n ki
gyakor ollil,1b2hMoStar8t z § mos al Bt ftmAs zt ja azt az e
a CH nemcsak anyagcsere mel | ®kt er m®k k ®n't S
tul ajdons8gokkal i S rendel kezi k, amel yeket

gyul |l adg8ssal kapcs®®betnaos betegs®gek kezel ®

232 ACHsdi agnosztikus c®l Y% haszng8l at a
ACHsdi agnosztikai c®l % felhaszn8l 8§sa sz8mos
gastrointestinalis rendellenesss®g®Yz®siateyp
amel yek a pbols&nlakr af eSllmMm@r ®s ®r e szol g8l nak,

egyens¥% y8nak meg®rt®s®ben, k¢l °n°2sen a v®
eselBPACHss zi nt ) ®nek m®r ®se a kil ® egzett | e
em®szt ®sil ad&dwlarakl,alpt® z i ntolerancia ®s a fi

[113,114] ACHsk i | ®gz ®s i tesztjei a sportteljes2ztm
al kal mazhatCH¢ szinmtvijed Casszef igg®sbe hozhat -
bekkeetRR anyvyibteer@BoAkRHkoncent riBxomgmBnlakvet ®
seg?thet a sportol -k teljes2t m®Bny®nek opt
fel m®r[EBIS|GALCeIdi agnoszti kai c®l ¥4 fel haszns8l 8s:
kk n8l , amelyek hozz8j8rulhatnak a k¢l °nb°zR
kezel ®s ®hez.

At ®zi sben eml 2t e4dti agginkoksezkt i a&klaapja8rk ad naHz §sa a
a mesenterialis perf¥%zi- - moketoleh8s$8masiiy
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a traum8s 8| | apofflatRAQHssamgintsjz®n el8 | BBrE@saen s e g ?
el l 8t §8sban, mi v el a ggOk&ehtaypeathkeds@Rsz @deth @
[116]. A CHs di agnoszti kaai t eeal &tal mam&s ak a b®I r e

monitoroz8s8ra, hanem a s¢r gRss®gi Or vosi h
24Pol itraumati z8Ilt betegek diagnosztik©8ja

A 45 ®v al attiak k°r®ben a traum8s s®r ¢l ®s
optimd i z81 8sa, k¢l °n°sen a halg&lzadza&sss gas © krk enndt
szempontb- | [lé7mla8kA vtérla ufno8nst obset egek n®1 a v ®r z
oka[119,amel y a v®rvesztes®g k°vetkeke®b®g®ki @&
sz°vetek oxig®nel |l 8t §s[820]afk kcisl °knkbe?nz@®s ®1t8§ resrbeed
a betegek kompenz8ci-s mechani zmusainak el
egy®rtelmT, minden esetben hak@tmamhat - Kkri
Az Advanced Trauma Life Support (ATLS) progrdna me | yet a s ¢r gRss®qgi
el |l 8t -k sz®l esi&°hibpav all ®mil 3 znakk ot n®gy s
a becs¢lt v®rvesztes®g alapj8n.VSAz p®kdsgul
sz2vfrekvencia (HR), a szisztmalr@&ser\w®r, n ypoknh &<
bg8zisdeficit (BD) ®rt ®KB] AzedyesATES ohsazst z8nl 8yl o8ksh8ov:
kel °n aj8nl 8sok tartoznak aatvkiag[9&Ambke szt ®s
el l en®r e, hogyt 8dzy 0 A4S sz ®I es k°r ben el f o
®r v®nyess®ge a klinikai gyakorl atban vitato
egy®nenk®nifl2lpl t ®r het nek

2.4.1 A sz2z2vfrekeprciaav®z z®s felismer ®s ®ben

Az akut v®rz®ses sokk felismer®s®nek egyi Kk

azokat az 8l |l apotokat, amelyek a sokk ki al a
el Rtt. A s®r¢lt kezde®rit ®keerhoRsien asnoirk8ani a8zl | eaqr
vit8li s spzazrvafmm@HR\1R2dR23]A HR al kal maz8s8val kap
kritika, hogy nem ki z8r-1lag a hemodinami kai
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t ®nyezR, p®I d8awm ®zogynggszerd &k dladt §s ai i s,
eredm®nyez a v @1t22,®4,125]i mut at 8s 8ban
Az ATLS ir8nyelvek szerint a HR folyamatosa

a v®r z®s dJZ6lheesandadval kIl isreikk aail anpg g8fni gay eHR® v
adott v&§8l asvzaag yi k8§ obmf lk8&ti s[¥R4,128]EmmMiRht aldi de &mni
el myl t ®vtizedekben t°bb t amal m@hy it € mane g
hasznoss8gs8§t a v®rz®418&129L r auma korai kezel ®

Mi ndazon8l tal a megemel kedett HR r®g:-ta i s mi
®s a sz2vfrekvencia mortalit8si el Rrejel zR
[130,131] Egy nemzet k°zi |, ker eszt mekahase tadataitvi z s g
felhaszn8lva dol gozott K i ®s validsglt eqgy
hal 81 0z8s el Rrejel z®s®r e. Az el emz®s sor §n
mortalit$8s kozott, azondlaak Yanza k ¢ sleshzpegfigcygud ® s

l' i ne8ri snak, ahogyan az[l31]avks8 r ATalzS eizrr8ndyf eol r vdeul
megk®r dRj el ezt ®k a HR megb2zhat - -s8g8t, amik
retrospektzv el emz®s ki mut at tRa,®rhzo®gkye nay s ®R g
specificit8ssal a traun®5lEtgynik CsiRpdti emzigi sea
tov8bb erRs2tette ezeket a k®ts®geket, mive
Sz¢;ks®gess®g®nek, i l2l4et-vre§8 baa ns Rr°-tt BRANORS kvPOUEEPESR
el Rrej g122.®s ®b e n

Az ATLS ir8nyelvek elterjed®s®vel p8rhuzamo
a hypovolemi 8s sokk -aszeBewmwa®§bE8hant Bep bHe
azATLS8 1 t al meghat 8rozott $l¥)kakonm¥dgykasopo8bgn 0s z
sem mutatkozott [BH]|l ev8§ns tachycardia

Annak ell en®re, hogy a HR al kal maz8s8t sz8&8m
hypovolemi 8s sokk |l®in2gremns at ipk Djghloase,t ikai ®r
eredm®nyei azonban HR®MuU t®Kkten 8Bk ea rsroa ,8nhdgyyea |

|l ehet s®ges nem |l ine8ris °sszefigg®seket ®s

242Av®rveszt ®s di a®erzeRgteii k §jrdnal8 snasi®r (1 ®s ¢
A VS ®s metaboli kub®smahleea¢elokmel | ¢ HCct o s zi
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| eggyakrabban al kal mazott indi k8§tip®aid8uEzak
standard | aborat - ri umi woficgayr emi (NnAQCE)| | s@a® z tien
egyszerT mPBshek®Rs®gry khasza§hat ot adeabad®r t @k ¢
traumael | 8t 8s kezdeti [Hd3BJlakzasizr8bwin- ttl §ddr HcC
Sz8mos, V®r z®ssel nem PjsazemiggR pRPPAOEEeLR akb
tests¥w y ®s megl ®v R al ap hla4lesyEsmelelke t tp ®d digall
Hbo-®r t ®k e k gyakr an al acsonyabbak a trauma

kevetkezt ®ben, amely &=zl ymeglalvatsgkatl 8ci®$ o2
folyad®kreszuszcit8ci- tov§8b®s fdddkionztzeak a olvesi
cs°kken®s®hez vezet. Ez®rt a trauma okozt e
javasolna135,136]b 8arz er ed m®nge kst el B HIB4,184 nd &8s os ak
A k®pal kot - techni k8k font os Ki eg®sz?2t Ri

traumael | 8t 8s sor 8n. A iszzsggngtheagh®pbatt omods g
ve®r z®s ki mutat 8s8r a; azlohwbaln sz ¢sksr®@gResss ®gli v
kedvezRtl en i dRv-giszzstgds&l®grgeemb ejin8ra.z Aul@TT ahang
rendel kezi k, p®l d8§ul 8gy mell etti el ®r het R
al acsony [1B8] IAt st@gaecukm8 s es ®beht e kabmazott gy
®rt ®kel ®s ( FAST, focused assessment with s
v8l tozata (eFAST) kevesebb mint 5 perc al a

speci fitg8ssal rendel kpeezrii kk aa dh exmmo m®esr ihteamoe uhno,r
[1381 Azonban az eFAST t°bb korl 8ttal i's szemb
f¢égg a felhaszngl - tapasztal at 8t - | ®s a be
vV®r z®s vizual i zz81®&ss aag wiad @almetnt k @Az °vt@ | k¢l ©r
| ehet[l88ges

A klinikumban neh®z monitorozni, de a meset
| egkor 8bbi kompenz8ci-s v8lasz a v®rveszt®

V®r zkRksnfke v®rveszt®s mi at't fell ®p R keri ng®si
szervek, p®l d8gul a b®l v®r el | 8t 8sa j el ent Rs
(SMA) 8raml 8s8nak g)189,1d0]Aa nMRt In®s@s Blegis 2 §kha &
m-dszerrel | ehet s®ges, de ezek gyakorl ati Kk
S ¢ ' Sg@Res| e [[I3g141B1dpAxn ut - bbi ®vek kutat &sai S Z
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szintje szorosan °sszef ¢ gg aligS$SEMAs8@nahkl § gy
ker ¢l a b®l mi kroperf Yzi -j 8b- | a t¢dRn kere
invaz2v, val-s idejT monitoroz8s8ra. Egy §I
kil ®| egszzeitntt j&H szor os aml 8ls° Wet ia Dz2®I SNMA k§rogper
gyakran megel Rzve a szi s ABIPACHsMEhre@so®hi enza nhi aksaz
fotoakuszti kus spektroszk-pia (PAS) eszk©°z®°

K°nnyen I ntegr 8l hirad Rks ®lgennwaagk @mredhospit 8l
ment Raut - kba.

¥sszess®g®ben nem | ®t ezi k arany standard

di agnoszti z8Il 8s8r a ®s ®rt ®kel ®s ®r e ez®rt

Kombin8ci - j 8nmian deayi, kameerye&l kezi k er Rss®g:

243 Atrauma-i nduk 8l t k®saga ltorp8mbiaci t 8k szerepe

A traum8s s®r ¢l ®sek k°vet-kemadtw ®dleih lgoakulaop 8
amely a s¥%W yosan s®r ¢l tt bRertienge k «KeP868:H abned s.d t
hal 8l hoz vezet. Ennek k°vetkezt ®ben a v~®rz®
sz8nBBH4B8r a sW yos s®r ¢l ®seket k°vads R vO®r
®vekben doK45meTCtr&el tmkndm8i g nem | ®H4kg i k egys
A TIC-e t di szfunkcion8Hiesbon®ri©Brs% g kv@®p zaRrd st &s8r o
homeoszt8zis jellemzi, amelyek a t°bbszervi
kock8zat §v[adr]. At 8prastuolgneanke zi s®ben k°zpont.i sze
faktorok kimerg¢ |l ®se ®s a diszregul 8l t fibri
hogy a megvs8lbbopnbtgiaromboei efl48Rs hozz8j 8ru
Kapcsolz.sdy-81 ati ok ki mutatt 8k, hogy & n8lIr aumé
aggregometri 8s m-dszer ek&kedr ad $ozif -u nkzzad ot ti |
hal 81 0z8s magas ab b[149]0Ac k&P a&ktk&wnE U nt kr Bormbkcg tt cab t s
g8l tall tloitw kor i petrrakmb owdicti a k °v e[i148.e z m®n Yy
Mi ndazon8l t al a fol yamat pontos medi 8tor ai
ez®rt tov8bbi kutat8sok szigks®gesek ezek ti
Az el m¥%lt ®vtizedben sz8mos betegs®g hs8tter
funkci - K15¢.Aet e@p®mM8val ©°sszefiggR 8l 1l apotokhb
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®s a traum8s agys®r ¢l ®sben, a k¢l°nb°zR se
gyakran ne gf i gyel het R. Mi ve? zpaontir oszeaietp&®e t J &
patomechani emosmBbant 8ka mitokondri 8lis foly.

lehetnek[151,152]Ez ek j obb meg®rt ®se %% ter8pi 8&s c®I
betegek kezel ®s ®ben.
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3 CELKI Tt ZESEK

Mi krokeri ng®si kutat 8§sok c®l kitTz®sei

Cltal §nog nko®lL kiat TheiG&sr oker i ng®si kutat8saink
al apok ®s vizsgs8l atAi mi kchhkiek 3 hg®=e| ket att @S
techni k8k (I vM, LDF, 02C) klinikai ®s k?2s®r|

Ezenf e | ¢ihvivddg 2, s ®r | et i model |l ek kial ak?2t8sa a
Vi zsgs8l at 8r a, kel onos tekfiemltsezz2tve:ld8as gy -ng yoss
mTk°dR mikrocirkul 8ci-val rendel kezR sz°vet

azegyey i zs g8l atok sor&n specifikus c®l kitTz®s:
1.Gyul l ad8sos model |l ek mikrokering®si vVv8ltoz
-Az akut monoarthritiszben jelentkezR szin
k¢l °nos tekineatdbePl ak8deaukfoach ®e a gyul | ad:
I r8nyul - ter8pi 8s strat®gi 8kr a.

-El ektrop@&P)gmegat ott helyi gy-gyszeradagol §
2 z¢l et gyul | ad 8 selrass®oknkl enttsGas ®a eld sz ioh @wnia g |
fol yawa&®lk-babehat ol 8si tul ajdons8gait k¢l onb?©
2BRrirrit8ci+- ®s sebgy-gyul 8s mikrokering®s
-A bRrirrits8ci- ®s sebgy-gyul 8s mikrokerin
irritat2v desmbent Rszamobodahbed®r m8l i s gy-gy
-A bRr sebgy-@aybla@siszeo¥peangr8rnSk -( Ryaanodin
ter8pi 8s c®l pontk®nt t°rt®nNR ki ® t ®kel ®s e.

-A periimplant 8ris mi kroker iings®ge8|l ao a1z t%jp e
i mpl ant §tumok ®s mTt®ti techni k&8k hat §s8r a.
33 A perioszteuvenmnm®skeendg®3 nkikt ewij 290g 8| ag zat e o ¢
k°vet Ren

- Az endosztes8lis ®s perioszte8lis mi kr ok e
csontszink Mz%rs® sutt8enki ntett el a helyi perf %
ki alakul 8s8nak mechani zmusaira.

4.T8vol i | PC ®s gyull ad8scs®°kkentR szerek ha
-A t8voli | PC hatlRsm8js®k ¢(lf@dael@r 8saalazkiv§gl
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zavaroka.
-A GPC hat8&8s8nak vizsg8lata a posztiszk®mi
NADPH-o xi1 d8z i zoform8k expresszi-j8ra ®s a m§,

Mitokondri 8lis kutat8sok c®l kitTz®sei

Cltal 8nos c®l kitTz®s¢nkival mohekiut 8kbsedmeégh
®s patofiziol - -giai k°vet-medm®Phgp&brekkg®S8nbe
(m§j , sz2v) eset ®ben. A mitokondriumok c
vR®del m®nek | ehet Rs®geiteekeVi aslBiPdakkRtaz \a kgt &
Specifikus c®l kitTz®seink a vizsgg8latok sor
5M8) mel eg ®s hideg IR sor8n a mitokondrium
mol ekul §8kkal

-A m§j meleg IR s®r¢l ®sie&l isor @ns 4fedn k®piR- mme
felt8r8sa, k¢l°n®s tekintettel OdPhdez@agvza®sSir d .8
-A GPC hat8s8nak vizsg8lata a mitokondri 81l

stresszre m8j model |l ben.
-ACHsbe | ®1 egz®s®nek hat8§s8nak el emz®se a m§j
di szfunkci -ra ®s oxidat?2v stresszteymé&l®E8 n-

vonat koz8s8ban.

- A CHsa l d Yss2Zetrovtttalr dasdk - al kal mai 8§ n aiks z\ki®ang
m§&jtranszplant 8ci-s model | ekb&xPhosr&k aGa®-n°s t e
homeoszt8zisra ®s a szervfunkci -k megRrz®s®
6.Sz2v IR mitokondri 8lis k°vetshdg2m®nmpei nek e
-ACHsal kal maz8s8na«k wixZwg8Rats®r ¢ |l ®sek 8l tal
di szfunkci - m®r s®k | &I@kroemp lke;xl einfPesk taekktiinvtiett & ¢
stresszre ®s az apopt-zisra.

-ACHsd %s 2t ott t8rol - -oldatok hat 8s8nat§ail-emz@G
sor 8n, k¢l °nes tekintettel a mitokondri 8l i s

®s a sz?2v graft funkci-j8nak jav?2t8s8ra.
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Trauma®8a | kohol fogyasaszéeég8§szokhioeamar kerei nek moni
Cltal 8nos O®bkiar ke®@ek®npi®l.@IEé i ktati @M kal maz
vVizsggltatakm8s sokk ®s a vBreerskt®gl|l kar ar an
mitokondri 8l i s di sz f u wmakok i mechar@zmusaitkamalyeki | 8 c i

hozz8j 8rul hatnak %% s dstagato®git§k aki ®cl d®7 898§
7A kil ®| engiznett tbiCoHmar ker szerep®nek vizsg8l at

stresszben
-Az al kohol fogyaszt Esma&ll ®=al me axldaiki82 mu sCaH n ak
tekintettel a mi ®skandoxBUdoseduktzfun&tcriessz

-A ki | ® egzierttt) &nHe k k1 i ni kai fel haszn8l hat -
bi omarker az oxidat?v stressz ®s a mitokond
8Traum8s sokk ®savamPe®erpi eaekktd emg ®s e

-A jelenlegi ®vkkosgbBi yaZgSi rendszer ek ©:
mortalit8s predikt2v ®rt ®keVS-ek1@GSH,pBONSBP)8b - | ,
szerep®r e.

-AHRmMort adliRr8esj el zR k®pess®g®nek vizsg8lata
v8l toz8sok ®rtebmed®sBskhenet @fesS PEroaokol |l Db
99A kil ®I ekgiznreuttatC8H a traum8val ©°9sszef i {ggR Vv®r
-A kil ®I gkgopznectetn tCHB ci - ] S8k vRIrz®g elsatsad kkr wm a
k¢l °nos tekintevVWVSkelvah: - vRapesnt @as8§ehbh. ®s
-ACHs;-m®r ®sek val-s idejT alkal mazhat- -s&§8gégnal
sl yosan s®r ¢lt betegek eset ®ben.

I0OMi tokondri 8l isSiICUdsszéupgg®se®nek felt8r 8sa
-A mitokondri 81l itsr odnibkozdi kitrtBk\ § ¢ ia - k@ k t 2 a Kaarp c
Vi zs g8ibent ak (Il °Crettelsaz OxPHes 8 ®s a reakt2v oxi g®nt
-Atrombocittoklondri 8l i s foughcif-ejl 3 ®pkR @@=l BRld@ps$
r®sz|l etes el emz®se Y ter8pi 8s c®l pontok az
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4 ANYAGOK £S MCDSZEREK

A hum8 s 8l |l atk?2s®rl etes etikai eng®
A hum8n vizsg8latokat a Szegedi Tudof@m8§nyegy
a Region8lis Hum8n Kutat,§seéendgdad®&lay s zBSinzookt:t s.
0623.2014; 49/B.65/2014 182/2019SZTE, 10/2024SZTE REKB
Az 8l l atk2s®rl etes vVvizsg8l atokat Magyaror sz
Tudom8nyads TEtni8kcs (CTET) d°nt-®@Gs®h8§Kk°VEL Regy
Kor m&nyhivat aib,i zloalsBigs ze®rs| £€i1d at eg®s zs ®g¢ gy
bi ztons8§gi ®s Cllateg®szs®ge¢gyi Oszt8&ly hat
v ® g e z 1R1KW0EBES/N02/csongr/2007; V./145/2013; V./148/20V3/1416/2021

41Mi krokering®s vs8§ltoz8sa gyull ad8sos mode

A mikrokering®s -etilDFeal i®s8la&s SrDaF I1®6M f e h ®r f
Kombin8ci - j 8t, egy specS A&8tl,i & OXFPasskztnr8d ft autndkn
mi krokeri ng®si dd paediufnikkkci s nlakv estzRes2m®ny e I
fontosnak az endoszteum a perioszteum ®s a

reakci -inak jellemz®s®t k¢l °nb°zR gyull ad§s

411 Mi krokering®si Vvizsg8l  -m-dszerek

4.1.1.1IVM
A vizsg8latokat Zei ss -eAx ivo®geeczht ¢\Wka r(i 100 01 OW HB
| § mp a, Acroplan 20 v2z immerzi-s objekt?zv)

Verosve@®ertestek ennzolpe§lftVak -1 mmam&kez kK ®n't (0, :
2%0s FITGj el °1 t deX1b0k®Y153|Ajledockoci t 8k fest ®s ®r e

6Gt (Sigma, St. Louis, MO, USA) (0,29%) , 1 ml i .v.) Bdbs an gl tAunN
mi kroszk:-pos lkmak(AMT HORNBCv L @& s e ¢/HiSs ®g @\we |
rekorderrel (Panasonic AMID 8 3 0) regz2tett ¢k, ami t egy

csatl akoztattunk az adatok anal?2zzise <c¢c®Il| ] 8§
k2s®rl eteket k°vetrReenl stz°8rimt2@ntg.®@pAsf srzloditovres

( FCD; a perfundS8It kapill 8risok Hlos®za,a ®
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vorosvertestek 8ram8shi lkelbesb®g®t| §tRBICR b e
me®r t ¢ k. A k2s®ild®&p amt 28b nmEMERIs®sSA|l pg8f Bz 8w

argnyt (PR) a perfundg8lt, mTk°dR erek hossz
teljes ®rhosszra vonatkoztattuk. Legal 8bb 3
adtuk meg. AzmPr dgzmadBtt (VB r-gtmezRkben vagy
m®r ®se, ki v®ve a < 6 &m.

A leukocitae ndot ®l sej t inter aiROi ckmat8t &®Ir &Rt o) k @pnot's
venul 8ban vizsgs8ltuk. Kitapad:- | eukoci t 8kne

mozdul tak, vagy | egal 8bb 30 m8sodpercig r°g:

peri-dus al att. Gord¢l R leukocit8knak tekin
®rte el a mikroerek k°z®pvonal &han Sm&@mitu kwar
8§t 8§r aml - |l eukocit 8k sz8zal ®os ar8nys8ban h

m8sodperce al att.

2 8bra. Reprezentat2zv mikroszk:- gkopofselt k@tpe ll ¢l 8ra st ivie
pang FITC-j el ° sv®v tePhbeak]| : (BygyanadGjae |elztR |reoudkachediOt-&Ekk a | .
t jelent.

4.1.1.2LDF

A sz°vetekben -2l v®P gr a meetss tskulglBfr &® srsma | el | 8§t
Peri Flux System 5000, Perriilmezdg, | tJ asrzf8llolpat,i k&
bRr°n #457, "'"'termosztatikus szonda'"'; t es
sz8l elvs§laszt §8s: 0,25 mm, behatol 8si m®l y s
al kal maztuk. A m®r ®salk alzRHU U 24 osZ2Zo0mpRtci BI gy
kalibr8ltuk. A fel ¢l etten8raamlz&svge®i rkd=8kReotk kdad t e
®s jellegzet®s03g°s bketmmUdban, az azt mut a

nyom8sb- | eredR8rahatefalktvumbkalk.i A k2vgnt |
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alapvonal beli 8raml 8si ®rt®kek r°gz2tett ¢k
mpi g, a bRr°n 10 percig ®s h8§romszor i sm®te
k®pess®ge®mwe le @dretl gk elh®per ®mi a tesztet (LHT)
hRm®r s®kl et emel ked®s ®t , mi nt er Rteljes vaz
jell emz®s®re haszns8l juk, mi nt p® d8§ul di at
zavarhansenvedR betegekn®l . AabBrtpefrel mel AgXtzét
perf Y%zi-s egys®gben (PU) fejezte¢gk ki, vagy

n°veked®s®nek sz8zal ®k8ban (%) fejezt ik ki

411.302C k®sz¢,l ®k

A m§j sz8vemi 8y®nak ®s oxi g®On taelAdRiL h DY D
m- dos2tott spektrofotometri 88s 0O2C rendszert
haszn8l tuk. Az 0O2C k®sz¢ |l ®k egyxpédletnr d aplosp i
az LDFel, 2gy |l ehetRv® teszi 28z8z8v@®k] absgp®h¥

sz°WHbti Hb, AU) , a kapill 8ris v®r 8raml s (Al
(RBCV, AU) =egyidejT r°ogz2t®s®t. A regiontgl
vl toz8sok el ker¢l ®se ®rdek®ben a m®r ®s eket
pontj8n v®geztg¢sgk el, egyenk®nt 30 m8sodperc
412 Szinovialis mikrokering®s vizsg8lata aku
A k2s®r2lmet®kreaguhe Dawl ey °ma8gKsSayghow ®getzlt g ¢
szinovi 8l i s mi krocirkul 8ci - akut 2 zell et i

vizsg8ltuk. Az 8l |l at-pkatobatbapBriadtdmés hikeg
di k| obfeeand8&s i m-dja szerint n®gy csopmertra o
osdi k|l of en8k ot di(k7 Sorf Stgr8ikuagn, Novartis Hungar
Magyaror sz&g) ,kapt2ak c(smportban he®lyti | €90 amdg
mL'230 €L t®r6,gad bAin;cxnoport ban -vpeeld ikgo neblienkst |
helyileg al kagma o { 5'@Bidl |cdofl et NBEk6)oAgdadsdpartn ; n

peross - ol dattal i tatotd) koAthed¢eR®ne¢ Bamtidaing®d it g
i ndukci =j2a) e®Rt2 (m=8v)alkamaztug@ na (t

Artritisz indukci-j8hoz az 811 at ®k a®s ixnitlraazpi
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(12mgkg) kever ®k ®v el altattuk, o®8s &t t kT de tf Rd re
t ®r d2z ¢l et be adtunkle2%rsik air i j@agkeeAldrich, St Louis, MO,

USA)®s &% kaolin s-oldatban | ® R 75 ¢l kever®
s-ol datot adtunk.

Ahelyileg al kailgmd z obtetv i d iek I@odenk n Bfkovkaozz28&s SE R Kk
alkalmaztunk, amihelslezoforte Duo Mez 120966 k ®s z ¢ | ®k k e | (Dr Derm
Budapest, Magyarorsz8g) v®gezt ¢k. Polipropi
§t m®r Rj T | e meozdeu |l e8kctioo s dgOvdp M gmsokkal , 5 ms f
20 ms sz¢net k°vethetdtrpog®2B80habkzdBktohkng8hz

volt.

413 A bRr mikrokering®se bRrirrit8ci-ban ®s

4131A h8ti DbRrredR,k apnernae thre§¢clit-est @sodel | ki al e
A k2s®rleteket-115zRetelser2eng &Kk e4R2 glvRge zt ¢ K
8l 1l atokat I P ketamin (90 mg/ttkg) ®s xil az

kor ¢l m®nyek kozott vekg®et tt amilt ®t°Haz®st ElhseR
k°z®pvonal §ban, hogy bRrredR al akuljon ki
il 1l eszt ®s ®r e k ®t szi mmetri kuscht i tNgRmkee roe tsezt

alkalmaztunk 3.8 br a) . A bRrredR&at ak Ka@®mkea em@&ihlezke
h8rom csavarral regz2tett¢k. A seb | ®trehoz
alak¥% megjel°]l ®se ut8§n t°rt®nt. Mi kr oseb®s z

teljes bRr®nek a msucsulgust °pd ®miRc velluts§ vodrrn §
bRr vast ags § g7omntke®sr ¢slebbeeltVIBR&E ua)k. | 2 rel | enke
a nem sebzett DbRr minden r ®teggel rendel kez
bRri zomzatlh- -dl Bdll 8§t eAgyseelt8vol 2that- v®kon
az egyik tit8nkeretbe ®p2tettek be. Ez a r e
k2s®rl etekhez az ¢veglap elt8vol2t8&8sa ut §8n
rogeriltea ten &tni abikibkr8ab)a. (AzmenesebzettpldakelZ RO r a )

szol g8lt a vizsgs8l ati k®sz2tm®ny felvitel ®r
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3. 8br a. A bRrredRkamra al kal maz8s8nak | ®p®sei . (A)
teljes bRreadta€d az akcept or padal); ) ntem sebzetttolddl ma z - f G

A mikrocirdlul §czutal i Y8l tuk. A vizsg8latok s
mind pedig a bRrredR ®p ohddgle®sl ¢sP)Rh alteShreotz t hua

meg.

4132A bRrkrmokering®se bRrirrit8ci-ban

A bRrirrit8ci - -aurilzsszgus(bL&3tks vagd tm§ttr igwm |l | ad8§8s
model |t v8lasztottuk, ®s a mi krokering®si
has®® anyag (glicerin ®s xilit) k¢l°onb°zR ko

egereket v®letlenszerTen 6 k2 s ®@&r20e)t is zcoslogpsol
kontroll k®nt, a h§gti r ®gi - t -dsiSlsSoldatat (8LUSt v 2 z z
>909%0s tisztas8g¥%h, Huntsman Corp. Salt Lake (
a bRrre felvditt560)dats D% YU S cer i nt (Cogni s
tartal mazott. A-t4.( 5 o pRoxilite8(SEME Pddtich,iSt. LDWSS

MO, USA) tartalmaz- ol datot kapsagli derbn, c
6. csoportban SIsS x(i9%)t &serlgd , t® 2a%ab Rororlei.o | Aozk a
v2zben ol dottuk. A (k8 thie K Rrsrog8R tdoami®BItt O kné 1t ie
tanul m8nyoz8s8ra. -Al miikzok®irti (ng@/sKRBCHEM a |

endot ® sejt reakci-kat hat8roztuk meg.
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4133A bRr mikrokering®se sebgy-gyul 8sban

A sebgy-gyul 8s vizsgglyakShodah S§SmRkPedRrRams
amel yet a kezel ®sekig a tit8nkerethez r°gz?
®p bRr maradt. A kezel ®sekhez az ¢(vegfed®Il
a rianodinrecepteagonista 4k | -m-krezolt (4CMC; 0,5 mM, pH = 6,5) vagy a
rianodinrecepteca nt agoni st a dantrol ®n ( DA; 100 e M,
mi kropipett8val (100 ¢1l) a sebekbe. Ezut §
csoportban napomaategpk. k NBRgly®atapahnk®nt f ®ny
4. 8., 12., 16. ®s 20. napon), majd az 8§
sz%vettani el emz®shez sz°%°vetmint8kamelvett ¢t
v®gezt ¢k, a isabbnKRBM ekehkmap) | ®Er®r 8§t m®r Rt ( VD,
a sebsz®l re merRlIegesen el helyezett LDF sec
v®r 8raml §s m®r ®st (PU) v®gezte¢gnk., EIRszor r©
el vRegebkegket®se. A kezel ®st k°vetRen 10 per
mi nden esetben 20 (8 s8bdrpae)r.ci g r°gzz2tettg¢k

0.Nap 1.Nap // 4.Nap // 8.Nap // 12.Nap // 16.Nap // 20.Nap

Seb Lézer-Doppler MPO, XOR  Foté készités Fotd készités Fotd készités Fotd készités
keletkezés MPO,XOR Foto készités Hisztologia Hisztoldgia Hisztoldgia  Hisztologia

Hisztologia IVM IVvM
IVM
4. 8br a. A k2s®rl eti el rendel®O; @i ekl eozpeel r@osxei-kd 8§ @ s Wi(

oxi dor eduihttagz ,t 8ll-vhMk rvo dz=lo- pi-g p f.IDér: § t®zmIr§ s m®r ®s

A sebgy-gyul 8s nyomon Kk°%°vet®s®re f®nyk=®pek

Mi nolta) standard k°r ¢l m®nyek k°z°tt: s°t ®t
f ®nyk ®p e z Rp&pkp efle.l boonk §sa 326412448 volt. A
8l tal fejlesztett szoftverrel elemeztg¢k. A
®s az ®rt®keket a 0. napi terg¢lethez viszon

Axantinrox i dor ¢ XOR) 8§ ®ektiviMPS§&s 8§t az 1. ®s 4. napon
Mm®r t ¢JokRr bA opszi §kja®g ¢ mukhamjdfgooza8fs§tg puf f er ben
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mM TrisHCIt , ( Reanal, Budapest,6 -tN& gqMditiotreito§% §g) O
mM fenilmetil-metilszulfonilffu or i d, 10 eg/ mL sz-ja tripszin
homogeni z 8ddeark§t od2@pedcig 2800gn ®1 centri fugs8l tu
aktivitgs§sgt az ultraszTrt fel ¢l Yusz-ban f1 ut
amelyapteriniax ant hopterinn® t°rt®nR 8tal akul 8s8n
jelenl ®t ®ben (teljeakXOR)4LA apyeyl Iha t8 nryeS8sbzauns z( pXe
a mint &kt MROt Sesr8tm& 5tk M B\pekt rof ot om®t er
®s az adatokat a feh[@5)j etartal omra vonat koz
4134BRr i mplant8tum k°zel.i mi krokeri ng®se
Hum8n bRr regener8ci-j8nak prospekt2v vizsg
be¢l tet ®s ®t k°vetR 2 ®s 4 ah -enmraepd mkRPnzy°®ttt .h ak®
°ssze a bRr LDF vizsg8l at 8gval

A betegeket h8rom csoportra osztottuk: egy
n=7), ®s a kot k¢l °nb°zR techni k8val beg¢l
csoportbaneddiBygly®@§ STR,hoh U al ak¥% DbRrl eben
hagyom8nyos | §8gyn®yzkerm®hRk@8EBPahmét sz®st a
8bra).

8§8bra. K®t beteg poszt or;g'Tetr@ttti2 vm -f dost z- € (A )eb&hetdaldresrk§ zao 1kj¢ 8§
®ves f®rfi beteg (STT! WiCRgetzhdeta -k, W DkRrn Alphbanssy il k u -
alon egy 44 ®ves akRi (ST STR:A@tge8ly gkra®psoztrte du k §1 - t

5.
5
ol d

| 8gyr®szk2.m® R technika

9
|
§
Mi nden betegn®l el vegezt ¢k a vizsgs8latot a

be¢ltetett oldalon i s, amely kontroll k®nt s
el Rtt 10 percig akklimatipp®&ll znuydo MESBnwWEIr Mess t O

A megfigyel @sa taellajtets a dsRetd&PrahaR@®r & ®K -l rea | j( 12PN

a(BN0O, 5 &l 1l and- vol:t
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414 A perioszteum ®s endoszteum kering®se ki
Mi krokering®si Feilzsg®gartihkkaSt 2Pl et mi att
f ®manyagok el t8vol 2t 8s§t k°vet Ren. A Vvizs
s2pcsontt®°r®se vol't egy cementes tot 8l t ®r c
gy -gyul 8sltenseezne sDDisgseloszeam®a tibia medi 8§l
ut -l ag felhelyezett sz°gstabil |l emezekkel

peri oszteums§t a reoper 8lt v®gtagon a hagyo
kontral at er 81 agpkis(~G2gctreasg)o nb Ppreme tgs z ®s en ker esz

§raml §sm®r R szond8&t egy mTanyag tart-val m e
ami cs°kkentette a megfigyelt terg¢letre gya
mozg8s8§taz Eegmud&mr ot ®zi st el t8vol2tottuk, ® S

endog t e8l i s membr §8bg yk okmpsarht ynekhattf %ar t unk az
hozz8&8f ®r ®st bi ztos2tott az endoszteumhoz a
6.8br a) .

A B

T

Anterior kortex SrESees— | E——

Poszterior kortex s —

o o

°

§ Bat dldalonaper i oszteum (A) ®s az endoszteum (B) perif
rr- 8raml 8sm®r R pr -b8j 8nak el helyezked®se. A pe
n v®gzertets zkti ¢sl btemett &mzt®s emm2 gk eaz endoszte8lis
reszt ¢l ®rt ¢k el , ami hozz§8f ®r ®s't biztos2toc
obdl 92 dma®PN. az IintI&OPparAYy2lv MO Ris ABNFKBDP ¢

<~ <T

e
e
R

A f Yar t | y uk m®r ete | ehetRv® tette, hogy a
illeszkedjen. Mivel a kontralater8lis (nem
sz8r gt - | da mit aéli sam, Yapaa mTtott ol dal on V&@
me g m®r ni az endoszte8lis kering®st ; a k¢l °n
A megfigyel ®si i dRszak alathN2AC)betvelgt s®9 |
maghRmM®r s®k|l et ®t f ehembdr hamt ki pasam®t £r enk

regz2tett ¢ k.
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415 At §viodzk ®mi §s pr e k oUgliderdfoszianilgolinghsa t@8ss aa§ jL

Il szk®mparf ¥%zi -s mikrokering®s®r e

K2s®r |l et ei nklawlhe2ym pSprka8gnuyeo k o n d(, C hNa®nkegtgo;r Ri v
§tl ag300MPe0y g) v®gezt ¢k. *ASrketanlinhah (KBamdst; Parke mg n
Davi s, Berl in, N ® me't xilazis fR®mpun; Bager, PeDerkusem, ml

N®met or sz8g) kombin8ci - -j8val v®geztpotot 8: 1 a
30 percenk®nt ki sebb mennyi s®gben Ki eg®sz
k°ozl em®nyekben eml2tett r®sz|leges m§j Il R mo
hogy kering®si okokb - I nem a tel | eeszn8®ss,z %
hanem annak csak k®t | ebefy®pvohAasbdbe®szil alpa
k®ol dal i subcost al iks® zn®eptssRz ®st ak °lveelt Rm&j | ebe
m8§j art®ria bal ol dalaik &g &iOnapker@s gh @z d tpio mi
t°rt®nNR el szor2tg8s8val ®rtg¢k el

4151T8voli v®gtag | PC hat8sa a m8] mikrokeri
K2s®rl eteinket k ®t Aagel sBroeonatolzan ba®gaz trgt
i szk®mi a mi krokering®si k ° \o# spektrametkosyG2C t a
m-dszerrel (02C rendszer ; LEA Medi zi At echni
regions8lis heterogeni tv8&l t ®2 § sawk idlRkerl jl ®s E
m®r ®seket a m§j felsz2n®nek®g8romkelkRr e emy ¢
m8sodpercig, a m®r ®s el Rtt k°rnyezeti f®nyk
Az 1. csoportban a m8j) mikrocirkul ci-s v§&lI
180 perces rmepar fdusi utedh . ( ARMC kalgpE et p n g®s i
regz2tieszk@migsat i d®zt ¢nk el R a k°a®PpsesRz ®6 8 8«
feloldottuk (t=0Operc), mpd a r epearOf.%z il 20 .f8&@s sOD8C. spg? ts@
megfigyelt¢k a mi kroker i ng8ssitk aczs o®roirn tbeatnt 2|
perces teljes h8ts:- v®gtagi i szk®mi 8t ®s 1C
trigger k®nt a m§j i sz k ®miRacsopom, chutk)c.i - Aav @y Ra
i szk®mi a a proxi m8lisszombtswoal ®8r@ kelmpea
el z8r §s8val egy miniklip seg2ts®g®vel val
ugyanezeket a seb®szeti el tgagpok®gt a®geée stz
indukci -j 8t (CEenIt°Atbicale@®irait amnkhoal,a k2 s
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60., 120. ®s 180. percekben v®&rmints8t vettg¢
enzimakti vi t-lglsot®seklMaxit®srAn s z°ve8DiA@miaopszi §
pl azmami nt28Ak@n pRBaki®istRb bi vi 7sg8badadk el Rtt

A m8sodi loroz&tlsars ® csbpertole (= 6 ) ®s a protokoll me g ¢
k2s®rletsorozat ®val, azzal m&j kebénpsesi®ggne lkr
gyul |l ad8sos-elveakgf@Opekicth®n a repeilAf g2ir dg | RS
kitapad- PMN | eukocitg8k sz8m§t 5 k°zpontii

8§t m®r Rvel ) hat 8r[@56)t uk meg 8l 1l atonk®nt

3y & 3 3 § ox

Iszkémia
R AD @ @ 180
3y &8 3 3
IR +IPC |ﬁ—H—% @ @ @
3y ¥ 3 3
Alop. I @ @ @ 180

1d6 (perc)

7. S8Wrr=a®r | eta tpFwaloikovi®gtag | PC mai §m8kné&k e8lperecg®b né §¢
r®szl eges me®erg ,akm&RPEmagtd iez0 beveeReneberf.xzi - (1 R)
IR+ PC csoportban a 60 perces iszk®mia el Rtt 2 ciklu
reper f %zi -t al kal maztak. pAzk®hdperi ®h8I1 81 kt ai glgem Kk ®gy an
vB®gedt®kdee az azt k°vetR | Rn8n@ikgl8.k aBe ppaa@itidzdidR. rdR.r,® sée
®s 018peO@®bemi krokgé&f abavgl®2 Cvi zs

4152K2 s®r |l eti protokoll a GPC hat8s8nak Vi zs
ban

A k2s®rletekhez az 8llatokat v®letl emszer Te
el sR csoportban a m§j Mmi KrokeRi @g ®si balgl mS§ g
perces teljes iszk®mi 8] §8eni - dme | kSopod, =8 Ot p et
6). A mikroci r-kkulr&cgiz-?ss @akl @npuvEsEintiodz®zt ¢ nk el R
m&jl ebenyben a m8akhr®®raakdbplvehSamnadkk8lgazaoar -
ezt k°vet RenOpkre)l o®sd oat truekp e@tf ,%z1 206 ®@s§8z1i &M amer
0O2C seg?2ts®g®vel megfigyelt¢k a mikrokerin
csoportban 50 mg/kg GRC(MW: 257, 2) adtunk be a jobb ny
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iszk ®mi 8s peri - #+GPC osaPgter k)l RtEz gk Raz adagol §s
kor 8bbzsgs8l at ok ackat aan datapulneagkegyezett

gyull adg8scs®°kkent®, 0d6424im8yvabo (myv:t §8t5t ° meg |
[157,158] A’ har madi k csoportban | ® R 8l |l atokon

vR®gezt ®k el , kia®veadakaiSgpor§ins BE@®nmok . m§j enzi
meghraotz8s8ra szol @8I®s WOr Miln208ka@wt 180k ,pe®s ¢
Vi zsgs8Pklat-oki g8rol t uk. A NOX2 ®s NOX4 feh®r |
sz°veti biopszi 8kat a k2s®r0etdrkt §&®gBrbukaet t

§ . | § oz

180

Iszkémia

ok
ok

-
IR + GPC ﬂ @ @ @
-5
.4 ¥ & \ 4
Alop. }__@ @ @ 180
1d6 (perc)

8. S8HWZxa®rl|l etb6O0Oppeto&sl t ®szl|l eges hepati kus mel eg i szkE®a

perces reperf¥zi.- (I R) k°vetkeztetadt uAzk |bRe+t GP G ocbsbo pnoyr
perccel az iszk®mi 8s peri -dusav®get ea RinTt ® Az &l ppe g &
de az azt k CAzve tGR2 Cl R/ i nre®lgk&jpeetr d Kezti - 0., 60.,02Cc20. ®s

AOxy-wpsesereod, m- dos2tott spektroszk-pia

A m8j mint 8kat Potter homogenei8zz8tiomrhriad 2 thoor mok
ki eg®sz2tett RI'PA pufferrel (Santa Cruz Bic

°©sszfeh@a¥¥oes) g4 adi e ndsdecitsnz8utprbiButma k r i | ami d g !
el ektrofori z8Iltuk, ®s nitrokel8tul - A membr §
szobahRmM®r s®kl et eqputlfer 8ht k er e todsa gstoavil8rn(yd B Se),
bl okkol tuk, mi el Rt toneggyp 9®pépak§nl: 800® Mg

Burl i ngame, CA, USA) ®s NOXA4gantelCA2UBA)@llerh 2 g2t §
el sRdl eges antitest20Bkal knkg®E§EBET)ktt ATtB@&reR

mos 8§st k°vet Ren a membr 8nokat 1 - r8n keres
konjugs8t ummal megfelel R m8s &dI0Oa gho?sg 2 & r8tsi; t ePsr
Madi son, wi , USA) i nkub8Il tuk. A memb+ 8noka
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peroxid8z szubsztrgt kittel ( Pli near gceer, E -R(oRcokcf ho

Di agnostics, Boehringer Mannheki@p,ezN®rkeg t onmmasj z
feh®rjesg8vok intenzit8s§8t | magelJ progr amm;:
denzitometri 8s anal 2zi st v®gezt ¢nk., A mint
membr 8nokr - | a kor8bban Kk©°t©°tttodantuikt, e smag kde 1

hidridiak8litnulkanti testteAl i AdO00Sh2gRLob8BSs, SN
kapott eredm®nyek megb?2zhat-ak ®s °sszehaso

42Mi t okondri 8liszikd®mpauin¥zi - ban

Respirometri 8s vizsgs8latok

K2 s®r |l et ei nkben inavitromiitzoskgognl dentirBmeo ki@i®n teSI® r e
alkalmas OROBOROS Oxygragthk (I nnsbr uck, Ausztria) nag
(HRR) ®s kieg®sz?tR LED2 1 g8bras3zcAnsempdub

eektr-d (bipol 8ris elektrok®mi ai oxXxi g®n sze
pontoss8ggal k®pes biol - -giai mint 8k pillana
k°ovet[®Bg®zeel ektr - -dot polipropil ®n®diogdrabr 8§n b
perme8bil i s, de nem ereszti 8§t a Vvizet ®s
vegy¢l etek bejut 8s 8t az elektr-dokhoz, me |

m®r ®st . A kicsiny kat- -dfel ¢l ettgs 2t jz&8,r thangynt
t ®r f ogat 8ban az oxig®n koncentr8ci- 8l and:-
bef ol Bz@dga@ad OxPhos mi nt al apvetR mitokondrium fu
A m-dszer alkal mas izolz&Ittekmi tvalg@lndnigid mPmhkk 8T
finom tT biopszi 8§t k°vetR, vagy mit®tek so
homogen8t umai b- | tokat[16C81§1¢ zni a vVvi zs g8l a

A m-dszer tov8&bbi tulajdonsg§ga, ehxoegiy maT kiPi d ®s
k°zben szelekt?2zven viizdsRyb8el nh akt®-vaekt, h €ii]fkz bae nv !
8bra).
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_Oxigén koncentracié

— — : —

(5xigén fluxus

Oxygraph-2k nagyfelbontasi respirométer

9. §M®B)Oaygraph2 k nagyfel bont §smi®mr®@s psorofn®Ptleapot(tB)r éAgi sztr
koncents8ai miata®ypyaxs g®s8§val.

Mitokondrium izol 81 8s

A m§j mitokondri umokat[l6Zm-Ghsaz gre®v e®ls ineuonlk&lt t:
8|l |mtldhkala m8j | ebenybRI izot-ni 8s szachar -z |
EDTA ®s 10 mM-vdER@SpH 740CH be 8l A2t uaadpl s cent
ut8n a mitokondri EPzsegpehl|l eeskeszpradBat uk.

Sz°%velhtomogeni z8tum

A sz°vetmint8kat (~ 50 mg m8j biopszia vagy
Mit Ox respir8ci -MKGOhRWmMmM HERPEBESH 10 i1 XEPQ:,n86 MM

MgCly, 0,025% BSA) homogeni z8I tuk cveg Pott

homogen8t umot azonnal a det ekt 81 - kamr 8kb
oxi g®nkoncentr8ci-ra kalibr8ltunk szobai | e
t°megre normaliz§8l tuk.

Alkalmazott protokollok:

MitokondIrlilg8l i &l lldpot ¥ | ®gz ®s i protokol |l

A mi nt a 8l |l and:- sfudgyaslza@sl8lt apomi¥nt @ | ®gz ®:
al kal maztuk a szubszteftbeabaopl exa nmidhkotnd§t
szukci@®s§th,ak ¢ M resekompdlex a=znhl binadkesnak h
kompl exhez k©°t %eg 3nliltaphoot ®Brrlio®zdgtzu@sktmelexhez A | |
k°t OtPhosmeghat 8r oz8s8hez az2d,tsunimM aAkPAmr 8ba. \
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mitokomsdrmeSmbr 8n ®ps®g®t 10 €M <citokr-m ¢
respirometri 8s adatokat a nedves t°megre
nor mal [168]81 t uk

SUI'T (s zuzo®tzk a Begs8all --sszeerr ) pr ot okol |

SUIT protokollt alkalmaztue ko mpl ex | ®s a komplex 11 rela
a mitokondri8lis | ®gz®s sor8n. Glutam8t (2
az tkompl exhez kotott al apl ®gz®s (i2n &du knM 88 &0
koncentr 8cigy) aadtegrk®Wstha@az OxPhos kapacit§s
(10 mM) hozz8gad&kd®mpll ea komPixehobk kapacit §:
sz®t kapcsol - szer-ciahid mk bupliiecqndzkianrtb onCCCP) (
| ®p ®s e n kuBkn.t ) V@&g ¢ Ir &dt t kroompe neoxn nlkoimplex -at pedi® M) | a
antimicinA-v a | (Ama) (2 ,BE52tOM)° ve§ tReint wk .l V. kompl €
el ektrondonor okal (aszkor b8t failzmmii)a | (1Gghgetto | a
8br a)

Aszkorbat TMPD
250 [ Rotenon [ T=1T[ Natrium-azid 300 °
= AntimicinA | N
E 2004 . 240 =
= s:..nu:lnitf-1 E
E Glutamat * a
= 1501 + 80 <
S >
\o :
B 100 ADP | 20 3
g
E 50 60 i
s N ] .
0:00 o 0:05 0:10 0:15 0:20 0:25 0:30
= ) - = Range [h:min]: 0:30
10. §hr a. Egy nagyfelbont 8s%% r espAi roimedkadrBdsr i B®ri s f
meghat §rmz8satsomi§ns8l i s oxid8ci - ban r®sztvevR komp
haszngl at8vallehet vizsg8lni. A m8jb-1 vett mint§8b-|

mal §t szubsztr8tok hozzg&8ad8s8vak§8lajkuk vBkj wkki datadv
fol yamatv &8t . ABPukci n§t hozz8ad§8s8val aktivsgl - -dik a |
kompl ex maxi m8lis aktivitg8§sa. Rokenomna®r lg&tt RY ® uks§ laiz
II. komp | e x kapaci tAS8s daat 8fsnstriami ai nl | | . kompl ex g8t - di
(aszkorb8t/ TMPD) aktiv8l jauzki dad alV .l ekhoemp | ge8tectl,niami t n 8§
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Leak ®s coupling (kapcsoltsg8gi) protokoll

All-esk ompl exhez k-et®ygPRPE@Q@VBItu k(aldiB §8val hat §r
me g, 0,5 M kompl ex | i nhi bi t ehre zr okt®etn®otnt hQxzf
meghat 8roz8s8hoz mi ndtenadcktaumrk8.b a¥ g bt SneEvk (ARIPP
ATP-szint8z) sp®ctifiOkbsedM8bDl i gopeni ci nt adt unk

| ®gz®st sgek®ktronV. 81 | apot A mitokerglzumak ) det
kapcsolts8g8nak meg8l Il ap2t8s8ra alkal mazott
A protokol |l eDeM®pnula®is O%tp ms kKPP et Ren) maj d

| ®gz®s (0,5 &M oligomicin adg8s8val )k®ker ¢ I

titr 81l v-aianik ptrflboo-meitokifenil-hi dr azin (FCCP) sz®t kap
akkor a maxi m8Illi®g z Ms i o kkoanpdarcii & I8isst tudj uk n
oxi g®nfogyasztg§st (ROX) 1 €M rotenon ®s 1 ¢

A citokr-m c oxid8z aktivit8s kimutat8sa

A citokr-m c¢c oxid8z aktivitgst a ctwukb560kr - m c
nme n , a kor 8bba[h64].IReL2vri tdeekn , s zae rm&jtmi nt 8§k at 1
k®zegben Potter dar 8| - wmbperdigB8tdaygle enz 81 f ulg 8§81 M
50 ¢l fel ¢l Yasz-t adtunk 2,5 mlcckROokt - - cheszt"
v2zben ol&vayi ¢bjgmBadapest, Magry am@®r sz @1} |
sTrTs®g cs°kken®s®t spektrofotometri §san m¢

percenk®nt .

Mi t o k o nHO2it 8lr ime | ®s
A mitokoJsdfeli §2 alsadul 8st mint a ROS -gnioMft a g

ter mel ®s ®n e k mar ker ®t fluori metri 8san k°vet

rendszerrel, amel ynek sor8n az Amplex Red (
HOxt er melb®E | Bal8it i s medrte men®yges®gK. HEbben a
ROSf el szabadul 8st Ygy vizsg8ltukpuytbmg§y, og20DdE
mal 8§t , 10 mMM mMuRBPPpS8tadtunk a mitokondri ur

szabadgy¥YBrm&ghati8r ozt uk, p-nér nee | Dsr &1 I8dap o
oXxi g®nf ogyaszt 88§s8nak sz8zal ®kos ar 8ny§sgt.
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Extramit oKa™n&drraingol ki s

A mitokod@riagli§stCa k®k fluoreszcescens mod
465 nm; er Rarz8tc®s-:s 1f0e0s0z; ¢, | pGaC®egl: k a5l 0nda zngVs) 8. v aA k
Ca&*-fluxust CaGreesb N monof |l uoreszcens f[e65lt/MRKk kel sRBI |
| ®p ®s b¥-&r am Cal apvdradlsgtabadchs8s kivglt8g&s8&nak
meg fluoreszcens et ®k (2 -HON) ChAGr e € d §8%f8lviax us Eazz ae n(da
Ca&'*f orr8sokb-1 sz8r maZ-al eyptsiza mbtzjuRkSem istia§Dx R
szuk®snABADP szubsztr8tok hozz8ad§8s8vaPb- ®rt ¢k
fluxusbe nd2t 8§s8hozg &tzl 1j.8tk,omplrext enont (1 &M)

exog®n( £am®M) 3 | ®pcsRs titrg8l §sa a%flusPTP me
el ®r ®s ®hz¢ 24l tRAI AR hat 8sa ut8&n az elAMatrontr
val bl okkdIvtau ka, ng &*'d K aurxdirsio&klaits CEpptance 8l § B
eti | ®etpec kbbavval (1 mM EGTA) 8l Il 2tottuk 1| e

Mitokondri 8lis f@m)r §8npotenci §I

ApQnrf l uori metri 8san m®r @RRES Merck KGaA, ®armstadt,O f | u
N@&et orse@gygt) s ®g®vel . El Rsz°r 10OM r ottadtunlo n , 10
hozz§8. VQ@gt,!l1l ac MOXma hozz8ad8s8val hat8rozt

421M8) miesd 2lg®Pmparf %zi -s k8rosod§8sa
A r ®s zI|leRy emso dne8lj| j [R66]. EhhezsSpragu@Dawleyip a t k § (Chavlésa t

River, Sulzfeld, N®met ompsaz &E;yeE kek t getn°smaeeg T2
csoportba osztottuk. Az IR csoportban<6) az @80l peo&kas teljes isz

perces reperf¥%zi -nak venhe(ClLkp al6Bugyarnaa 8] op e
mTt®ti elj8r&8§st v®gezt ¢k el, de nem tort®nt
peri-dus v®g®n, valamint azonos i dRpd®&ntban

mitokondri 8liszoxigy®msf dgR®ygazskesti 8 sk oanp|l exeket

alapj 8n m®rt ¢k.
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4211GPC kezel ®s hat §sa

A mitokondri 8lis konkentkgai hammeargBR€C8r oz 8s a
Ezekn®l a k2s®rl etekn®l Kor 8bhbi mo&ll8tkd zb e n
hat §8s8t VvEbbek al apubzatban %Y sz¢ gl ottt Wista
az 8lland-sul't 8l |l apot¥ al ap oxi g®Ihiflogyasz
8l 1l apot ¥s (CxPha3p | Wigz®sontdr i 81 iasl kla®dgna®@g zuRK p rkgtl 6
koncentGPE&ciol Hadmao (OM GPC ol dat) mitokondr i
hat 8s8nak m¢dglbatfgs8roz8&ss8ra

EbbRI K iin nvitro | kv2as,®r | et ek ben -ka n cheantt@rs8oceim8@p C
meghat 8roz48§s8&8hd#®d gl meM jod ddRAt GRC o0 z ankédnteod has z
81 1 at ok m8j 8§b - | k®szg¢lt homogen8t umokon

koncentr8ci-ban 30 perces anoxi 8s®wpter ®s da st
OxPhost [69].

GPC hat 8§s8narkvivwi zsg8l at a

Az 8§l |l at okat gvy®Icestolpeonrstzbear Toesnz tno® t -asbportbdn v i v Reé
(n=6) a patk8nyokat 60 perces teljes iszk®mi
k°vet ettGPCAzsbRortban 16, §@®IWn2§7,2tLpadGmbHne g k g

Ludwi gs heftomr,sz8®&m 0, 5 ml steril s-ol datban
intrav®n8san adtunk be 5 perccel az i szk®mi
§llatok (Ck®p.ugypamp®zen a mit®ti el j &r §son
egynBsi k kaomtproo I#IGRCC3opo, ¥6)azIR+GPC csoportt al me
I dRi nt er vatikdpotmban GPC

A reperf Yazi - 6 0. perc®ben az ®rintett m
homogen8t umokban vizsg8l tuk aUl mi t®@sk omadrled
protokollokat alkalmaztunk.

421.2ACH kezel ®s hat 8§sa

Az 8l |l atokat v®l etlenszerTen a k°vetkezR cs
csoportban (=F6) a mitokondri 8lis | ®gz ®sii funkci - k
®& 60 perces normoxi 8s | evegRvel t°rt®nR r
al apvs8ltoz-k meghat8roz8s8hoz kontroll sz°v

8gainak ®s a kapuv®na bal ol dalia ¢ g®pls Re |I®@s
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bal m8j |l ebenyben. Az i szk®mi a 55 perc®ben
mitokondri 8lis | ®gz®st az iszk®mi a hat §s8r a
| ebenyekbRI bi opszi 8t vett¢inkbea AZIBp@H; f Yaz i
csoportban(m=6) a protokol |l a z on oget (Mmlé Gas, BuBlapesg me | | e
Magyarorsz8g) tartalmaz:- normoxi 8s mesters®
ut 8n kezdt ¢k el , amel vy faolryetpaetr-fd¥ztit-.s Azd RCsl zoap
§l mTtott=) lwmgy&knegmen a mit®ti el j8r8&son es
i nduk8lIl va, ®s az 8l 1l atok nor mOHs cs@oerthdnazy e g Rt
8l oper 81 +6)81d nitmtk®@d kind&mt ®e e m8jret szk®ml §hak
IR + CHs csoporttal azonos ideidl. 8 bt a)

L (30)
N @ @ (I’ @CH Iélegeztgac')s/
SH + CH, @ @ } @
0

(=]

CH, lélegeztetés

®
1o
olo

()
®

Iszkémia 0
1d& (perc)
11 8br a K2 s®CH led 2 e Ip@&so t to&kto8§ 4 §nak vber s 68 apt eS8rrcae sm8rj ® s
hepati kus mel eg iangdzt@hiv&®tt Riech®Ht0¢ npke recle”, r epernf Yazi - (
i nhal 8ci - n+R®0HKkc¢éslo p(olrR o&s) .1 RAz 81l oper 81t 8l l atokon ugy
el , de az azt k°vetR IR n®l k¢l-osCBs nh@thBami+CEtBisek vag:

SH csoportok). A mitokondri 8lis | ®gz®s el emz®s®hez
m¥%l va az iszk®mi a, val ami nCHsa metp&®Enm f YUz&p e i568 %k BMi. a ®s

422M8 ) hiisdzekgPpmpar kBrose®d8s a

A m8jtranszplant8ci - preklinikai model | j ®L
k°vetkezm®nyeit. A -Rawl®ey epak & 83050 @nbrledp r 6 B 6 ¢
River, Budapest, Magyarorsz§8g) el t8vol 2t of
Ket ami nnal (45,7 mgl/ kg i.p.) ®s xilazinnal
el t8vol2tott m§j port8lis v®nS§gj 8t , a vena ¢c

oper 8ci - s mi kroszk-p al att ekwavo gzer8d @ rufk¥%z i A s

rendszerrel (Centr al European Biosystem, F
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perfund8l tuk -ferpoarst §8lgi8sn Vk@raeasaréndster effearethyg a
r ®szek®nt szol g8l t. A mel eg i s ZcgoftomiaBotka c s 0 p ¢
graftokat k°9zvetleng¢gl a kiemel ®s ut8n perfu
volna al 8 Rkeit pk eétf &glswttd rd§tn ( Hinka)l (dnvas=2 t 204t )t
(HTK + CHg, n = 24) csoportokban a graftokat HTK ollag n w8 r 4olnA C2 4 - r §n
keregql2t ¢ 8§brag)y.el CH%s 2t ott HTK el R8I 12t 8s8ho
kaphat - -cClucsatoati o( Dr . Franz K°hler Chemie Gm
MPa nyom8son 4 - r pel (k3D O%W) sbz2ttéelt tt¢ ks zntaag yOHy o m8 s
( Messer, Budapest, Magya r5o7r skz 8§0g, 1k 7 heanydyla/l4miaAX
oldatot kapjunk12. 8. br a)

iszkémia 1 éra reperfuzio | -

1. Wi \ || | e
0’5’ 15’ 30’ 45’ 60’ (Respirometriai
1111 . . -, vizsgdlatok -
iszkémia 24 6ra 1 6ra reperfazio l i "_'r'_:__r
2.cs 1 { | mai Biokémiai
0’5’ 15’ 30’ 45’60’ ] vizsgalatok
L I N A | [
iszkémia 24 éra 1 ra reperfizié | l\-l.riI:::azII:f:(I
3.¢s+4CcH, [} 1 ]
0’ 5' 15’ 30' 45’60’
T 111
1 Effluens folyadék minta 4°C-os inkubacié HTK oldatban = 4°C-os inkubacid
CH, dusitott HTK oldatban
¥sz6vetiminta [ 1 30 percmelegiszkémia [szervkivétel) 4

12 8br a. Vi zs gA&dyaetli dp¥hiso2ttooktotl | s zCeHr vi-lka§ntoséd8sroal daay a kn
hat 8 48donor m8j el Rk®sz2t®se ®s perf¥zi-ja. A W <csop
perf ¥zi-nak vetett®k al §. s+dydal®bdVas-GliatbaptHTKHBIK,) HT K, i
inkubg8l-omk24 AIC8n 8§t aA spzeerfVdr fs¥zmi-nteSlkRattt .a reper f Y

el emz®shez (k®k nyil akkal jel°l ve). A v®g®n sz°vetm
jel 2l ve). WI: mel edg riispdtlo®@mgigd ;usd HMmEt SMiCHEHI-Kd +n CH¥s 2t ot t
HTK.

Szervperf¥zi-s rendszer

A reperf Yzi -t i zol 81t pat k8nyms§gj per f Yazi - ¢

r ®s z1l et es e n[168B].eA? rgtraakf t oZkearti n3t0 0 ml oxi g®nnel

Henseleit pufB&@rdr€l6 pepdrumadr8 |l keurkesezt ¢ Bl | @anuml
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§raml 8§ssal , g°rgRs szivattyYs (Masterfl ex, L
Hi l |l s, 11 . ,[189]SA) seg?ts®g®Vvel

Mitokondri 8lis funkci -k meghat8§roz8sa respi
A m8j mint8kat a reperf Yazi - veg@en tyakt gke,spe
m®di umban ( Mi RO5) . Ezt k°vet RRen a LRCRK prot
t, (a mi tokodrium &kapcsolts§ggi hat ®konys§
| ®gz ®s-eopBhynhk ieszemevkezvned k )me g hi at t o8kroonzdt’r ui k§ | ai zs
mozg8sokat is. Tov8bb8 a belsR membr8n s®r ¢
membr 8n k¢l sR ol dal 8hoz | az8n kapcsol -d- he
Hi sztol -gia ®s i mmunhisztok®mi a

Az ER stressz marker SERCA2b (Eplazmatikus Retikulum GaA T P § z ) -10285R,A 5
Thermo Fisher Scientific Inc., Waltham, MA,
t°rt®nt, a kor[@pban | e2rtak szerint

423Sztszk®mparf %zi-s k8rosod§8sa

Invitrok 2 s ®r | et ek

1. 2vi zeksnzsiemnmu kIrto sloM 8§ s a

Az el sR sorozatban ¥ sz¢l ottt ( h8k d mma p-ors8)s
szimul 8l't 1 szk®mi 8nak (sl) tette¢gnk ki A se
®s 5% ,C®s a t8ptalajt h-bgndaCl 819, KOIb4Ma3x a c s e |
1,3, NahPQOy 1,2, HEPES 5, MgGI0,5, CaCl 0,9, Nal akt 8t 20; BSA 0, 1%,
pH=6, 4) . Ezt k%wetrtféduzd gys 2p e-banSastkarsa sefteRetvagy8 p ol d
normoxi kus kOor ¢l m®nyek k°9zott »¢gB&IU Ki e gn@sz 2
normoxi kus levegRjT kame§bans®@gd ICev g R)% t
illetve sIR+ CHs csoportok). A kontrollcsoportokat
i nkub8torban tartottuk fiziolrgp&sf 2r ¢t mMmpa
kovetett a nor moxkikag®s nktudd e@lr bvaang YCHan ®| k ¢ |
+CHacsoportok). Aket®gMWRR a®s NKRWICt ®¢ 8t kPpl s ak®g\

al(®B. 8bra).
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46l 2

oR
S|/R | £ 4 l ) 1 |

I 17 T 77 - f 1

2.2% CH, + mesterséges Ieve§6
l
|

sI/R+CH, } Fof } -+ |
Normoxia } fof | — - |
2.2%CH, +Imesterséges Ieve%c'i
I 1
Normoxia+CH, | FF } N |
1] 24 146 72 (ora)

10% FBS + tapfolyadék l Apoptozis, LDH enzimaktivitas

1% FBS + tapfolyadék
L 1 95% N,, 5% CO, + hipoxias oldat ﬂ HRR és citokrém-c oxidaz aktivitas

--------- normoxias oldat

13 8bra.s, hat 8GsHEnak NRMCGk g&li antud &8t osloRR§sBban¥j sz¢l ©t
pat k8§nykardi omikgci2d8kat §n MEMC 1 k% e § B8z&stiet t § pnfPovlieyka d @
inkub8Il tuk, majd a-taBpédbmyrad®@Ikpdtol ¢ &d &kBrSa cser ®I| t ¢k
di fferenci 81 -kek§s §ti.zidd -MRMG k°r ¢l m®nyek k°zPfRtst, norr
95% | evegR) t mapos NRMGu&t & hWBvetmkez Rk®ppen kezelt¢k: 4
ol dat ®s normoxi kus inkubgdort)artmajmdz2 vaf§yg nemertfa
Szimul 81t iszk®mi a (hipoxi 8s ol datzi+ fiyed xivag yk amr®d )k
2 -r8n kereszt¢l. A k2s®rletek v®g®n a sejtek ®I et k¢

aj sz ¢l Ot t pat k8§ny hatr8@nomFBEBit &nhhgz &Hix ssia@dyNs mar ha
nitrog®n.

2.1zd 81t kardi 8l i s mietoxkgradari izgmok sak@xiosd od8sec

A m8sodik sorozatban az izol 8lt sz2v mitokol
100%0s bper szuf fl 8ci - val i d®zt¢nk el R 2 -1 8n
amely 1 ml | ®gzRk°zeget ®s 1 ml il ®gteeet - da

kovette (95% §eQHRK i Rsg®s%2C@s s el vagy an®l
illetve A/R + CHas csoportok). A kontrollcsoportokban a mitokondriumokat normoxikus
k¢vett8kban tartott wk22% CH %i ¢ g®@e g Rt @sskedl% vA&C
(nor moxi a HCshcrsmrproa xiok ) . Eumokat4HRRnae kmi vt eot keot nt d¢r k
(14 8br a)
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Mitokondrium izolacié 20A 30 percR 1
A/R ] : I
2.2%CH, I+ mesterséges Ie\nlagc’i
I 1
A/R+CH, |___| . I

Normoxia I Fmmmmmmm e JI I

Normoxia+CH, | IL __________________________ JI I
0 30 perc 1dé 3 (ora)
1 100% N, l HRR
---------- 95% levegd és 5% CO,
14. 8bra. A CHs hat §s 8nak vizsgs8l at a i zolr&®lotxi geAivz 8Atiit-o kao n sl
mitokondriumokat a Gnaigen- dszerrel ai kéVE8tL kek R®R®ppen kezelt¢k: 2

|l evegRCO®Ps vaPhPy anoxi)d8tko(vAe)t ¢tltO 03 Noer cxgy el evnrigye min ®§ &
A k2s®rl etek v®&g®n a mi t ak ome@®gi ngddio®d) No:u nnkiotir-otg & i zs g 8|

A mitokondri 8lis funkci-kat r-es@®sr @ametirzio§ $I
mitokondri umok oxi g®nfogyaszt 8§s§t mer t ¢ k
8l Il apotokban, wval amint sOetgehran eSlraemmts k® Btzafi t o

Sz2v hideg IR k8rosod8sa

Heterotr -p sz2vtranszpl ant 8c-iLewwisprad ke&Inly prklome
heterot-p (n=36) transzpl ant §dl70.R°v®dent ¢ @k
donorokb- | t°rt®nR kiv@gB8sams Bml antg8rcaif-tso kal
t8roltuk (hideg iszk®mi 8s i dR), amit hetera
peri -dus k°vetett. A transzplant8ci - sor §
mi kroseb®szet i -oldadra dnasitko§mwoeslzt v@®gt Ruk a recip
aorts8j 8hoz, i1l etve a vena ircgdtwlemodimmikar i or ho
m®r ®s ek et v®gezt ek a reci piensben a korai
bi opszi¢k aat gvreatftt ok LWgl mk amrk®jn&br-il81 (s funkc
bi ok®mi ai vizsg8latok c®Ilj 8b- |

Az 8§l 1 at skeaetr Twe®!| et§lr om kcAz d.kanrotickogorttmas (@412) & t u
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donor patk8nyok ugyanezen a seb®szetéemel | §r
vetett¢k al 8 hideg i szk®mi 8nak ®s t 8&8rol §8sna
(n=12) az explant8lt traegziptakh®Bit s8b@mparti ad
CSol dat b&n tn&rgo lat u3. csoport baaha6Q percdsthilega t r ¢
i sSzk®mi §s pegye ldiotdB®lR da tt b d&rH (t68,1507INt aimat / mL  Cl
tartal maz, | d. el RzR k2 s®rl et) . Ebben a ¢
kardioplegikus C®ldatotisCH-gy el eg®sz8hbhra) ®k ki (15

:| Tarolés CS-ban l Hemodinamikai mérések

- Tarolas CS + CH,-ban ﬂ Mintavétel

Kontroll I__l

16 hideg iszkémia 1 6 reperfizid l ﬂ
cs | | | |
'llﬂ
|
|

Donor patkany Hideg tarolas (4°C) Recipiens patkany

15 8bra. K2 s@rilvgtriafpgr sttakdlklus hi di@ddastt8rodlt8 sa egort &am te
hat 8s8nak Avidzosngp&| dte8wias. pat k8§nyokb- -1 elt8vol 2tott sz?2
el Rtt 66Gipegcé&onger vg8IA roelpdeatfb/ezn -t 8reoglktewzkd. ®s e ut 8§n 6
m®r ®seket v®gezt¢ink a recipienseken a transahal ant §ci
kamr 8b - | miknt mkabobkoredrticiim®s ®sfeuknhkeczi,onl8i1 0 B ®mi a i Vi zs
anal 2zishez ®s sz°vettani vizsg8lathoz. A kontrollcs
a donorok®, de nem ker¢ltek hdgdemornt8lyan §asokabhideyss 2 plaars
(4AC)-oC8atban t8&rolt&8&8k a hi-Ckgsoposbanka@rotokglszonosvRlsazak al a't
a k¢l °nbs®ggeel hoghlydatHot ClBaszng8l t ak.

A mitokondri §&teb mM®y& Pk RssaFKRIMp ldeds ®NT ka® Le a
protokoll al ®s a citokr-m ¢ felszabadul 8§s8n
A s z2vi zo-stiessa maekerekEnflRNSX pr e sksvzantji8ttat 2v val - s
(QPCR)( Appl i ed Bi osystems, Foster City, CA, U

g®mrek vonatkoz:-an: (Ddi t 3, m§8 s n®ven CCAAT
homol - g fehi®mdeR §!| Hhaad d xafi akH loF 1sUt)i,n t g8lzi kkoi gn@nz
(GSK3b) ®s nagyon alacsony sTrTs®gT |ipopro
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Sz°vettanii mmopabgBbatm m@®@®@sk&rta paf f erolddtbhn par af
( 4 %) regz2tett ¢k ®s Onpavastidog b me t§sgzyeatze kuekt.
hematoxilinnal ®s eozinnal (H&E) festett¢k.
l e2rt sztPowz8dianrierpdbanz flrl]l. szerint v®gezt ¢k
ASERCAaCd-homeoszt8§zis ®s a kont®sktviglziite®smzfaR |
Emel | ett az ER stresszvs§8lasz a Kk SERLCAz R dz®sf!¢
i nduk8l hatja a p&bbRI s&hemdgés vazavIs&ERCAL e
i mmunhi sizt be®mPai t-SERGAAL iakti®@st, 51189, eSigraddrich,

Budapest, Magyarorsz8g) det-grkafs§tialukbal tkamrs
SERCA1 i mmunreaktivit§gs§8t nyz21t forr 8sk-d¥
National Insitutes of Health, Maryland, USA hat 8r ozt uk meg, ®s az
sz8zal ®kos ar8ny8ban fejez{l?2k ki, | 8t - mezRn

43Traumal Wehol fogyasrzéesgdszoliioamar kereinek m

43.1Ki | ®l egmegh a C8&r o zs8zst ifkoutso askpue kt r osz k - pi §v al
A kil ®l egzektotncleenierg8R iGCH 8t nagy ®r z®kenys®g"
seg?ts®g®v@i3.AnuPtAaSt tau ks pkeikt r oszk: - pi a egy spec
abszorpci -t k °CHyeeltreytaa ) em-dd®gn,a akuszti kus hu
§tal ak?2t8sa r ®v®n mer i . A keletkezR hang

g8zkomponens koncentr 8ci-j8val. A rendszer

amely aCHs abszorpci - s v o namean ksPugd8r,0z165105 9 mW
teljes2t m®nnyel (NTT El ectronics, Tokyo, J
°sszetevRire vonat koz- kereszt ®r z®kenys®g
t ®@rgfat sz 8§z alviki@dRzCOeset ®n semR madlsglerumlak m®
di -dal ®zer nagy s zmlbekztoirvoiatn&sgt8 i zZt°dD? tn;a gay <
mintabBO,COvagy CO abazoBbaatbtuBkadslmslzinEmhods £&n
k®sz¢l @k eCHs-t 1 @Garpprmh maz - sedqndret i Bwdap este,g RMY
h2g2t8s8val el R8I I 2tott g8zkever ®kekkel kal
tartom8§nyban mTkedi k; a szenzor |l egkisebb d
i ntegr 8ci {134](led R§. me &l et t
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‘ gazaramoltatas 1

fotoakusztikus
gazcella

.l

hangolhat6 lézer

e b

___k-,;,
— ke

mikrofon

erdsité v
3 fényintenzitas | | | | | | ]
$ )
hémérséklet |\ A\

-
2

, myomss  (\AAAA
szamitégép

16. 8bra. Fotoakusztikus spektroszk-p mTkod®s®nek sen

432 Ki |l ®l egvietr $ g €Haftag yad kzoth®%d okozta stresszt
Eg®szs®ges, ismert alapbetegs®ggel¥%l nyeurk r8e2n o\
13,1 kg) f®&rfiakat vontunk be a vizsgs8l atba
estek 8t, ®s i sm®telt | ®gz®sanal2zisen vett
CHst er mel Ri st 8tusz, a dogymyszzs§,s,a ar evred sszeenry
a m®p cukorbetegs®g. A vizsg8latot megel Rz
megengedett az al koholfogyaszt8s, ®s bevons
A protokoll 1. n@Hp-m®reGde 6 ntvreglelzt I @z ®ama j d ¢
al 8bbi akat fogyasztottg8k el: 1,15 g/ kg/ nap

etanol tartal om), amit este 6 ®s reggel 6

A ki | ®OHeng®zre®ste k ert a pmi enldRRrmne meghat 8r ozott i dRy
89 -ra ko°z°ott), ®hgyomorr a, CHaezl eenizs®GRs t ®t3kle zRa
k®s Rbb megi sm®telt ¢k 3 egym8st k°vetR napon
3 napig nem fogyasztottaitkoholt.

A hum8n vizsg8l at ok skonceftBcia- k8t ®BAEt skefheve@®
a k°vet k eAz Rrk@spzpteme v Rk e t arra ko®rt ®k, hogy |
kil ®l egzett |l-evegWRaeglgfye9We ocdi¢.z RAZ2 doOmtyibra§ i ir
a stabiliCHsk oncentr 8ci - el ®r ®s®re 1 ®s 3 perc k
sebess®ggled v EWYAR zsiznotbja®t meghat 8r ozt §kzin ®s al
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VivoCHs ki bocs 8t 8§s sCHmet e h ®leebadgpps8km me g, ami ;
kil ®ICélgkzoentctent r 8ci -ra ut alClHhkammalenarkigtiny&zet
kil ®l|Célgkzoentctent r 8ci - b - |

A kapcddlatk2sPhlR adithetkee mel R-n®, Al mrgmonyabb Kk
CH:®r t ®k TupDBwlreaygy pat k-800y gk dre st t k084 mejpCHr ®ge z t ¢
termel R pankBeryTen @ &g\ dcAzd. sopott (n=6) ners kezelb t t u n
kontroll k®&nt szol g8lt, a 2. csoportban (n=6
g/kg/map alkoholt (40%0 s whi sky, 2,86 ml/ kg/ nap adag)
®t rendde$ GPCOe I8 % d¥s2tott t 8pl 8§81 ®k, Ssni f
N®met or sz8g), a 3. csoportban-ofetand)ard zal gnlvd s
oldatotkaptak 8 napoker e szt ¢ | . Ez DeWidleh qi/erkagd ed ted nareg
k2s®rletekbhedumEp vostdesszt [L75 @ZAesoportbadr R pat
(n=6) wugyanezt az alkohold-zist kapt8k (7,5
napon kereszt ¢l

A pat k8nyotkr ee gvResdstktkelso-c s 8§t 8 s §t egy Smptci 8§l
mi nt av®t el ez K,k amerl 8ybnaenk nb@rlts¢R [L7Br A okg?ast @r | 2e5t 1l
el Rt t mekg haa tk&rnor zZ8tbGisk oln@veRh tar 8@t Kk §nyntaj a =Aa8r t
hel ykelzOt ¢percr e. Az 8l |l atGHekielg®s g §ttE&Htreaw o
koncentr8ci - ®sz®t tli0 pelrctress &g hilaa®i88ma $ 28 M
(F@dn)) = 10*S . 7% kg) viszony2tottu

A mitokondri 8lis f unk&jiom°J d tsalg®s RehkhBEREI 5]
pufferbé&, hamegéygt §, 25 M sz@GNMMaEDTAZ t ®s1-dB , D& %T r
BSA-t tartalmazott.E z t k°vet Remomd gemosgtav eHtRR m®r Rk a
hel yezt ®8 a mi-tllalkso ngd (|l eafpbop §/® ghbs®R)s | +® g x@Fs | pr o

alkalmaztik.

433 Vit 8l i s parsazi?®uferr pkkveadsckiaeg v ®rt ®ke tr aums§

Retrospekt?2v kohorszel emz®st v®geztg¢ignk int®
szerinti sokkosltzuS®k YR E§s B8P, h&E€8Bn& tudat §l
metaboli kus 8l |l apot jell emz®s ®r e) mortal.
vizsgs8l at §val. Az adatokat 2014. j Yal tus 11
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Szegedi Tudom8nyegyetiesn bell e KtMedrSiok ws i @chgt b §

S¢rgRss®gi traumatol -giai ell 8t 8s protokoll
is, a teljes vizsgsglati i dRszak alatt megf e
A bevon§8si krit®riumok &Ruzi®v §lagda,zoat hal ty
kezvetlen sz8l12t8s, 016 ®ves ®letkor, 1 ®sz

sk8l 8t (Al S=Abbreviated Injury Severity Sco
Severity Scoremechans @mals@84 @Pesntaosnegj el en®s Kk
GCS ®s BD adatsort. A fiziol-giai v8ltoz:-k
vett®k figyel embe ®s jelentett ®k.

Betegcsoportok

Az ATLS nem hat8rozza meg fkarfa&mp@uzert teagy ha:
par am®t er kombin8ci-ja hat8rozza meg a bet
beteget nem et helyesen besorolniaz ATLS I¥. %l yoss 8gi-l szt Bahy&gbwai !
par am®t er ek k o mb[L24,832]i A § Rzttt v@&notR@&k ed $ Xkt 81 yba

beos zetz8mat | egr osszabb par am®t er ¢k al apj 8n 1
sokkoszt 8l yoz8s nem 2rja |l e a HR, SBP ®s GC
§tl 8t hat -v§ t®tele ®r dezk&&bben avekadar,&bb8it ATL
val amint a Dunhaan ®sm8muynsba-tiI§raai JBH (1.®s GCS
t8bl §8zat) .

{gtéezaat IA I Il 1l v

. SO0aNftid @SN <15% 1530% | 31-40%| >40%

2\:‘; N HR: (/perc) <100 100119 [120¢139] x mn 7

— S | SBP* (mmHg XMMmna| 100c109 | 90¢99 <90

< GCS* 15 15 12¢14 <12

O " Bp* (mEgL) | 02mEq | 26 mEq | 610 | % M A

¢CNIyal Fglla2yAda] SKSG| Igen | al 44

1 t 8bl §zat. EgyszerTs2tett sokRotgbBByar§8§azabirsl [ub
al apul A pul zusnyom8s, a | ®gz®ssz8m ®s a vizeletg¢r?
hel yett abszol Yt ®rt ®kelkmbkahtasehBbektuhlwebb®gyeogay ¢ kr
sz2vfaiekve@8BP: szisztol ®s-k-.vi®@a nyb@lga, BLJ erBreamskiPnwny
ct ®s.sABR®rt ®keket a kor 8bbi (9.) ATLS sokkosztg8lyoz§
Dunham ®s munkat 8rsai § | {126].**Ah ahsi zpno8vliotl a®@mti lse kseotk kv g tet
oszt8lyozg&sa adakomt BD ®rt ®keket. A negat2v b8zisfel
®s metaboli kus acid-zist jelez.
Ki menet. eredm®nyk®nt megvizsg8ltukBDprz egy
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prognosztikai potenci 8l ) 8t, hogy meg tudjuk
t ®nyezRket a traum8s s%Wl yos s®r¢ltek kezdet

A HR, mint prognosztsizk asiz t feanatt a rk utsra ¢8gP K eesksi mi§ ¢
kere ®n bell $h i s megvizsgs8ltuk, hogy frissz2ts
sor8n fell ®pR v®rz®ses sokk kezdeti ®rt ®k el
el m“ult ®vtizedekben bek[@W]et kezett paradi gma
R®sz|l etesv®gerst ®s kaMERLINE WBODM&IEN kereszt ¢l ), a
K2 s®rl et Vizsgsgl at ok Kezponti Nyil vg8ntart
adatb8zisokban 2082 0a kZeptlkeebRBRr kédr es ®s i ki f
(Asz2vfrekvehzuaosz YAGEYVAGY fitachycardiaodo VA
A®l et jelod VAGY An®l etjel eko VAGY A®l et par a
Ahal 81 0z8s0 £S (Av®r z®so VAGY Ahemorrhag
Ahemodi nami kai 6 VAGY fAhemodyniakmk elogt KA z280r1t
kKut at 8sunkb- |

Bevon8si krit®riumok
A v®rzR traum8s betegek adatait csak akkor
tartal mazt 8k a kezdetiiak®&%vfar ehkeM ggrsczizan e(nHR)p r

ak8r a k- koh(g8dmissioh, D)y ®veal ami nt a hal 8l o0z8si a
30 napos i dRi ntervall umon bel ¢l a s®r ¢l ®s
k°z|l em®nyeket vett¢egnk figyel embe. A nem ar
Sttekint @@k estszekogfal - kat ®s al acsony eset
ki z8rtuk. Figyel embe vVRevVe a traumael | 8t 8§8s

tranex8msav (TXA) bevezet ®s ®t ®s a f ol yad®g
azokat nmydlkatul i mg, amel yek 2010 el RV kezel't
Egy betegcsoportot akkor tekintette¢nk vO®rz
krit®riumai ak °vz&rtkt®sszz2 d rmeRp®@asdtiy atgry a p SRwmlgy 2 iv- jFaA
hemodn a mi k a i itraumdud b8inl i&s8/svagy.AhasspecliRBtlti ss ®rogplt
p®| d8§ul terhesek, gyermekek (<18 ®v) vagy
figyel embe. Kiz8rtuk tov8bb8§ azokat s tanu
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gerinc vagy agys®r ¢l ®st el szenvedett bet egekr e

valamint a gyermek®s i d Rskor ¥4 betegek ki z8r 8s8val c G
zavar - t®nyezRk hat 8s8t. Mi v el a tibanazm8t el
®l et kor i hat 8r ®r t ®kek 55 ®s 80 ®v k°zo°tt v¢
konszenzus, Yagy d°o°nt°tt¢nk, hogy az 55 ®v
°sszef¢ggR zavar:- t®nyezRk hat8&8s8nak mini ma

Ko zlreyreBk ki v8l aszt 8sa

A dupli k8l tumokat ®s 2010 el Rtt megjelent ¢
V. X7) seg?t s®g®vel el t8vol 2tottuk. A fennm
t °r ts@&nTR ®s ®t vkeRyte zs rer zERZ t k°veelRenelajzeosn «2°
®rt ®kel t ¢k, amel yek megfeleltek az el RzRek

el t ®r ®seket konszenzussal rendezt ¢ k.

AdatgyTjt®s

Avizsg8l atba bevont k°zl em®nyekbRd?2 m ke°lvseR
szer zR bldwke,l 8su ®v e, tanul m8&8ny t2pusa (pros
(orsz§8g, k- rhgzi adatb8zis/regiszter-), ada
csoportok, az at soport ok betegsz&§ma, NSBzeagyemedi§
(I QR) r t GHR k® r°gz2t ®s ®nek f8&zisa (PH/ AD), 30
adat ok kal rendel kezR tanul m8nyok eset®n a

jelent ®sekAt t&@&rzd8rgsk.(bias) kock8zat 8nak

TanulmBEn Mi nRs®ge (QU-kRSE&Inkeaslzmiel zztt a[l K@ t° ns z er

el t ®r ®seket konszenzussal rendezt ¢ k.

434 A kil ®I elkgizreuttatCHsa traum8val ©°9sszef¢ggR \

Prospekt2?v, obszervS8ci-s vizsg§8l atmatt oM ® ggd zati
KIl'inik&j&8n (1. szintT trakomackhzp8ot), ®amal
mennyi s®g®nek °sszef ¢¢gg®s ®t vi zsgs8lta. A
NCT04987411 azonos?2t-val r egi[8)]zAt rvS lzts,g 8rl &st zbla

®vesn®l i dRsebb, s% yosan s®r¢lt (1SS O016),
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betegeket vontunk be. Egy beteg eset ®ben, €
nem ker ¢ lt bevon8sr a,zer tparno8svpaelk t# v- rv§rz slge&i e
monitoroz8aAz WR®geztt¢tmnk beteg egy 45 ®ves f ®r

fronts8lis motorbal esetet k°vet Ren ®rkezett
Szegedi Tudom8§nyegyenTeamj Pahmage\ ®ceritergolt °bb
szenvedett, k°zt¢ ¢k a bal als:- v®gtag r®szl e
VOr z®s, hemodi nadisk &iICSi pomnalizl8imt K&r@$ t 3 meg §
el |l 8t 8sk®nt intrepv@refg imdl,yad@ketx Smsavat ®:s
endotrache8l i s intub8ci -t bil ater §let s t hc
alkalmaztak.

K-rh8zi kezel ®s

A Damage Contr ol mTt Rbe ®r kez®skor bp@irnyoms§
volt. A trauma team azonnal. heamdddzn ami kkaeiz c
FAST wultrahang negat2v er ednr®nzystg Srkitivaett oktetz, R
S®r ¢ |l musakak 2t t .8bl 8§zat)

< A e o o Nem
Enyhe a2 RS N. Komoly { gf & Kiritikus V&I &F
cSa2 sa vy X
- LL® yelj10aArdazftel (SadsySl Sftyz2l RdA
Arc X
-TgTlsRtaz21 1T I NO2y
Mellkas X

-1Ad LlWSdzZY2GK2N}E YAYR{SG 2fRIf2Yy XHn
HasSa (1AavYd X

0! NJ FfFGGA OSNI YE Sy | ol f fr3&8sS it e
+S3GF 321 €S X

- o6lf Fftas @S3GF3I &l dzod2at £ Aa YLzt

KENXYEFREYEF] KFEGINIyYyZT agfez280 OSNBRESPE !

-FAOLYE &l Aftyl12as THNO Gl &acsa | ol f F
YNf &altsSas X

-LAGSNEBSRG o! NBETF{1FRt a2 4G KENmRyWEA I YS

2. t 8bl §zat . A s®r ¢l ® sor8n el szenvedett S®r ¢l ®s ek
szem®| yg®pkocsival mwalB8§rfraontysdk,s az k&rze®,s atrBel | kas,
csak kisebb ®s k°zepes m®rt®kT s®r¢l ®sek keletkeztek
v®rvesztes®get, v®rz®ses sokkote®sdm®mawyenmae8i t al ki v§

£Erkez®s uwr&mzfuslzyad®Ikci -t kezdtek 41@KkQA 8ml ®GEe
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1000 mlIsolytea| , ®s el i nd?2tott8k a massz?2vtax ®rtr a
ATLS szerint Ygy def i nvi°8ri®trsiskeq) ntene m tar & Geu BYgRit se® ¢
k°vetR el sR 24 - r8ban, vagy 4 egys®gno®l t

VOr k ®p ®r t ®k e i kritikus 8l 1l apotot jeleztek

vPosv®moaejetnt, r 86 umgty s ®g tftri pbazfnaggty a6 EEB) ®
trombocit 8§t kapott, ki e $§08G RJ2ptotvoenbin 3komplex f i b r i
koncentr 8t ummal . A hipotensio el ker¢l ®s ®r e
v®gtag amput 8ci -j 8t seb®svziolseeg &fl ggyjreaz th@®&K ybeez,t

A kil ®| gsgzzienttt nCRH ®s e

A hagyom8nyos diagnosztiKkali eszk°z°k (VS, I
szonogr-B®p al, Kk CtT§s) mel l ett az el l 8t 8s el sR
kil ® esgkzoentcte nGH 8ci -j 8t. A hum8n wilzsdg&lfataavion
| ®zertechni kKk8rs zall a®Rpkuelt- cBRA3 | akoztattuk a | ®I
| ehet Rv® t ®ve egzfzoelly aanak iols® Inefipamedtnth BEH &t Re ®é

CHsk oncentr8ci -j 8t ugyanezzel a techni k8val

435 Mi t okondr i 8| trasmad indafki@d Kcik-onagul op8ti 8ba
A Szegedi Tudom8nyegyetem Traumatol -gi ai I
prospekt2v, obszervs8ci-s vizsg8l atot vRgez:

trombocita midmnkoindrvigtsgs8ldatsafvolt s¥ yosa

kut at 8s regisztr8ci-ja a Clinical Trial s. gt
megt°rt®nt, r®sz|l etes protok[plb]ll j 8t pedi g mu
Betegbevon8si szempont ok

A Vvizs§seégedia Tudom8nyegyetem S¢gr gRss®gi Os
2023. november 30. k°zott, traum8s anamn®z
Vi zsg8lgatztoal ver zR, s¥%l yosan S®r ¢ |t (1SS
ci kIl oo-%xivapge mdeaozid i f oszf 8§t ( ADP) receptor ( P:
kl opi dogr ®I , prasugr el ®s tig@adr elsozrer etkarn t
betegekek i z8rt uk a v®gs®beapmz®sbRI (17
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Szegedi Tudomanyegyetem
Trauma team altal ellatott politraumatizalt betegek

2021. Szeptember 01. — 2023. November 30. kdzétt

(n=248)
Kizarasi kritérium (n = 64)
-IS5 <16
-Kor <18 év
-Izolalt koponya sértilés
-Antikoagulacids terapia
\ 4 -Prehospitélis transzfuzid
Sulyosan sérdilt csoport 1SS 2 16 (n = 136)
Egészséges Kontroll csoport (n = 48)
Kizarasi kritérium (n = 23)
- Hidnyos Dokumentdcio
- Mintdk mérésébdl szarmazo
\ 4 hiba
SL’JIyo:r»an §érUIt csoport > 16 1SS (n =113)
Egészséges Kontroll csoport (n = 48)
17 8bra. A betegek Kki2vil8.| asszzetp8tse8mb ebre niu.t a®s: 280b2r3a.. n200v e r
beteget vettek fel akiket a trauma team aktiv8l §s8va
nem igazol - -dot, az or 8l i s anti koagult8nasnoskzaft¥azs z ¢ d Fka,
®r kez®s¢k el Rtt, ki z8r8sra kerg¢gltek. ¥sszesen 136 b
teljes betegdokumentS8ci -val rendel kezR betegek ki z§tr
Kontrol le&kmBsnzerviRdretki v8l aszt 8§sra kerg¢glt 48 beteg, aki
Az eset¢kben ugyanazokat a ki z8r 8si krit®riumokat a
s¥l yoss8qgi pont sz8m
Vi zsg8lt param®terek
A r®szdeenoBk 8f i ai adat ait ®s t 8rsbetegs®g
dokument 81t uk. A beteg meg®r kez®sekor hag
v®gezt ¢nk, bdarbmeberitat zv&m,a &bt i HEIL,t parci 8l i s t
protronfbATh) i®SR nemzet k©° zi normali z8lt ar 8ny
ki mut at §s-8t a ®eFASIgBhatzogl tunk. Vi szkoel asz

(ClotPro, Enicor GmbH, Munich, German®s aggr egometri 8t VR®QgZr
®rt ®k el GEI®r ®s Az 2M -r 8s mortalit8st dokumen

Viszkoel asztometriai vizsg8l atok

A viszkoelasztometriai -9szpgBiactekhens8asiy @m

gyTjtott ®k, ®s 30 percen bel ¢l egyz 8jorgener

(Enicor GmbH M¢nchen, N® mektan EXda 2$ g )t eRisa (starzrty,B

ClotPro vizsgs8latok) seg?ts®g®vel-tesatbergy 8r t

(extrinsically activated test) mal ettt rs nSv e
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faktorral aktel8ldekh&l ®sn&hbChk. A dliibme rniozg&Reni:
FIBt eszttel (fibrinogen assay) i s nyomon k?©°v.
at r o mb cikalazf IBvel, egy glikoproteinb-I 1 | a ant agoni st 8val t
§br8zolja. A ClotPro 8ltal szolg8ltatott nu
i dR,doffirgtimg , a maxi m8lis alvad8sszil 8rdsg8g (|

Aggreg8ci-s vizsgs8lat

A vizegS8lmutih i pl ate i mpedancia aggregom®ter
Magyarorsz&8g) haszn8l tunk, amel y kvantitat
trombocita funkci -r | anti koagul 8l't teljes

300ml09%o0s nS8klraruimddal t°rt®nR 3 perces inkubs§
adenozidi f oszf 8§t ( ADP, 6,5 &M) vagy arachidor
vizsggrofkaggtr 8k8ci - j Skl,omkd @NaGltyikiontr ol
thrombocyt aaltagr(eagBgrried8 AAIU- s ke g PS®Pe k R&®Y @® |
ter¢glet (AUC) adja meg, amel yet az aggregsc
meg[180]

Mitokondri 8lis furmkcion8lis m®r ®s ek HRR

A trombocien§hata bez egt IGBrmes @sekwak e t-g y Bjxt °©
citr8tos v®n8s v®rmint 8kb- | -onlbpdrciyl3@0wél. A v«
centri fug8l tuktr ombldt iadgzeg 22dgayg kpal paoztmgt -vélPRP) 5
“wjra cenAffrélf gylgBs 2z BB520@s@li rdici - s m®eAILu mmal |
Ezt k°o°v&0ORell 50 ombocita szuszpenzi-t a HR

k2s®rl etg¢nk sor 8n fel 8l 2tott per meabil i z:¢
meg8l |l ap2tsuk a n®rt®sdeikg istoorns rig9].akl oknacl enmattzio & ¢ it 8
permeabiliz8l 8s8t k°vetRen a -enli tovkosnggli 8Uk sl

k2s®rl et¢gnkben m8r al kal mdlB2. Vi z kuegp bt soovl8tbshs88g i
trombocita mitokondtimok HO> t e r me[l8R]s ®& tpdmv 8 | t o vaBmig taz
extramitokomazdg $dii st @a kor §bbi k2s®rl eteink
[183].
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5 EREDMENYEK

51 Mi krokering®s v8ltoz8sa gyull ad8sos mode

511.Szinovial i s miaKritisadeer i ng®s aku

Az 2z¢l et gyull adg8s mi kr ekdroitred @ Bil i ls° ketl ke
(g°rde¢l ®s ®s kitapad§8s) sz8§mszer Ts2t ®s®vel
posztkapill 8ris v®nS&8i ban-s z tKeerzoe |d® s Kgkpeuri t| Raadz§
di kl of en8kot al kal maztuk k¢eRnlg®zR¢ebRBvVIfralki
posztkapill 8ris szinovi8lis venul 8kban megn
mutatott, ®s nem vol't m®g f iag yked rhfert &Rl akt ;elglarBh
s-oldattal injekt8lt t®rdek k°9z°tt ql8kezel @
8braA C/ K injekci-ek8§etndoz®bam®taeghMdNM val . - t
statisztikailag szignifi kr8&ns sn°Wedkad dh®sze kk&p
csoportbanEz a reakci - jel-gat R$§ehec RSKikdkermd g @l k&P

topi k8l i s hidrogn@lz8s@gysaaz eardd t (288l axlzk a&la k c i

A ;. B o010
#
. *
5 - ' i
:E E 0,08 #
£ 4 'E =
E = 006 *
0 (5]
5 %0.04
- £
] =
oo 0,02
1 4
0 - 0,00 - .
Fizsé C/K Fizsé C/K Fiz.sé C/K Fiz.sé C/K Fizsé C/K Fiz.sé ¢/K Fizsé C/K Fizsé C/K
Kontroll per os EP topikalis Kontroll per os EP topikalis
diklofenak diklofenak
188 8bra. XAedieHl®sfeknRla{ B3 a®a g?tdphd (B) leukocit8gk
posztkapill 8rival vem§ielkka gl t Ch®r dek (fekete o0szl|l opok
hordoz-anyaggal kezedateokdte hSitrl gt HBOK§raatalis,lat u k
fiziol-gi8&8s sPv@Iwsald fKotntt rvo®@dt a&Cd ;K *o | t o tSidaktsgtk @K, i r §ny Y
karrag®n/ kaolin; SD, sz-r8s

51.22BRr mi krokering®se bRrirrit8ci-ban ®s se
A mi krokering®stl ta, (&R reesd Rv arsdmmgs ®rRg f el ¢ 1 et
megvi zsg&llt.ukAzl \eM Rbbi helyen a dermisz derr
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|l ehet et t | 8t hat -v§8 tenni, m2 g az ut - bbi t
mi krokering®gs8itnil.ehfezz eRBC\B D@rsta® ke iv e(t &telzeRk N
N 204 em/ s ®p bBRVISNn a®dPRE5ESBDONT26RI . A statis

szignifi k§8nzolldall Cankbzk®grEdtt toak azonban nagy sz
bRr esmi ®bmBl Bs ®s maxi m8lis ®rt®kek 178 ®s
1061 em/s k°z°tt mozogtak. A m8sik vizsgs8lt

PR®r t ®keket m®rtek (®p bRr: 91,41 N 2, 24; b
volt szignifik8ns k¢l °nbs®g.

BRr mi krokering®se bRrirrit8ci-ban

Az SLS 8l tal kivsgltott bRrirrit8ci-s model |
medi 8n ®rt®ke 663 em/s volt. Az SLS okozta ¢
Ha s o nmagas RBCWr t ®k e k e t m®r t ¢nk a 3osglicesnogbor t ba

kezelt ¢nk. E z zoesl gslziecnebreinn a®sl1 0&% xi | it mi ndk ®:
hat ®konydB8| megakaaz RBCV e8nbetbBk)e dSRbsr®at -a( 119e u k
endatn®ler akci -k mennyi s®g®t mut atja a k¢l ©nd

viszonylag kev®s kitapakkdzdletukoscapg &rtt ®ts zd =il ¢
leukocitae nd ot ®| i nterakci-os jglileerzin B88®BKkkaeznt %
tapad8§sSsSttlakxe8lebt csoporthoz k®pest, a k°lc
a kontrollcsoportban. A8,26% s ® s -dk §ilit, BaB®ntal0% s gl i ceri n hat
akads8l yozta -madona®ll eukbbeli dalaci - k8ma eze¢lhipad -
csoportokban nem k¢l °nb°z°tt szignifik8nsan
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SLS
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kezel ®s
medi 8§nt

ut 8n.

A

sejtsz8&mok

a Z-be® vahnaknegada. A grafikonoR a e

26Ut a@sj §K5 .

csoportok

a

ut 8n
der m8l i s
vonart

per Oewdt,.i0l5k she k R @ Wl SDSkekelt csoportA

ko zott iitWakisfI®lneb s ®g ¢ $ z ekrpuosrktiachsl 2 z a8 g & b r iea necm

amelyetaDunim- d s z e rertetl

glicerin, Xy: xilit.

BRr
A

mut at ottt
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kal, a 12. napon pedig 80&al a DA-val kezelt csoportban (20 8 br a) .
20.naponL£&*-ant agoni st §val
kat enknt® §1 |

CMC-v e |

a
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Kontroll

Dantrolén

——o0—— Kontroll
——-—  4-CMC

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
1dé (nap)

20 8Palmgy -gyul 8s-vakdCMEg 81 avagPAs: - ol datt aBKHilegerekn R ke z
hg8t 8n teljes vastags§gg¥, ki metszett bRrsebeket hozt
digit8lis fe®Nnyk®phktf KIGpR At attkomk r cbH® ®st @ak dans zeoh ®n
|l 8that -, amelybRI megfigyel hetR, hogy a Dantrol ®n el
m®r t ®k®t sz8zal ®kos form8ban mutatj ®reda heebivéesgloaty2¢
O 0,05 vs. kontr«€IMC, *AP cQ@om®oOtiokvsk?® z£ tWallisf ®L E° nbs @

egyszempontos rangvariangan al 2 zi s s el el emezdsxker reerhel wgz eDunnp8r ¢
°sszehasonl4CNMGE &K |kM-kvred z2ad It,. DA: dantrol ®n

AzIVM-vi de- fel v®t el ek el emz®se ki mut-@M€a®s hog
a kontrollcsoportban a Oaftcgatornantagonidtad 4. napbiRs z a k
25%k a | n°velte az O®r gttm®rzRkKeRtpea t k o rEtzr al 1] cesl ogl
napon (17%) (2% 12. meg@bhngyehbha)r R voldt

Az is kider ¢okt ,g8htolg8ys aa za Riy&R ®s ek -kmahdefveldRg
a vero°sv~e®rtestek sebes-€ERG®®s aaklamptn t K Bx 9 tste Grpe
vol t k 0B $sribrsaR)g.
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A B

20 - 1200 4
—0——  Kontroll
18 J —_——% —  4CMC
—— )0

——— Kontroll
— e — A-CMC
1000 | | =—rr— DA

] # L 1# | # JL#
g.u- L 1 I 600 | H/___ﬁ
| II_— @ 400 A

200

um/mp

4 6 8 10 12

Id& (nap) IdG (nap)

21 §hrmi. krokering®s -vd,WOMCwiezls gvBalgayt as -IbA datt al At°rt ®nR
mikrok er i p@a®aim®t er eket a hg8ti -DRot e Bbt& ngd x®vrRg n nfall u opreer
erekbRI ha(ABAzerz etk k8({mm®)r Rg§ er egener 8ci - sor8n a- sebz®s
val kezelt egerekn®l jelentRs nBWekad®s @®mamutagto na sk &
egerek mikroereibena v°r°sv®rtestek sebeocsts,gamiel Pekt entaRs&m0 k¢
kontroll csopor.#P®Otv®kaidhe=s6 .k ®dessoportok kozietti k ¢ |
Wallis-f ®1 e egyszempoahak?riaslanelyddbumm-adsizerrel v®gzett |
t°bbes ©°sszehd6MOn4k?l trBksr ekz°ovlie,t el A:. dantr ol ®n

A | Dappler8r aml 8§ s m®r ®s er ed m®n ybeR|I nmeygeerrtRsa& d att d
8raml 8§si g°r b®k a v ®rk8rnasml n8°sv ekkoendz®issRrtt emmust, a t
szintrRI a kezel ®sszut18hs ©labDMmblkez@®@csBmortbang o s an
22A.8brAaMPOakt i vit8st, a gyull ad8sos sejtek f
index®t a sebgysghybrBs8Spuonll ad8§ebz®s ut 8§ni

Eredm®nyeink szerint nem tal 8ltunk szignifi
nem | 8t hat - -ak) . Bzezrenle | ®zenmkbrent i K uRBAR o vi § &St
jelent Rstc6B6Pgkeht®dg® megzal DAcsoportban az e
a kontroll csopo*rGMCo zn ekn® peesstta, o rme2gg aaz (24B.n z i ma k
8bra).
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700 - 100 -
DA 4-CMC 1. Nap 4. Nap

600

500 4

PE’ _T:_ ;
S 400 - 60 ,‘\
o c
e £ KX
5 300 4 L
e £
200 - = #
: -
100
6 BEEd Bl e 0
Kezelés Kezelés Kezelés  Kezelés Kontroll 4-CMC DA Kontroll 4-CMC DA
elott utan elott utan

22 8bAXAd.A k¢l °onbo°zR kezel ®sek v ®r 8r afallag ssreab kgeyz el ®rso let
®s ut-gah 40ME-v e | vagy s-ol datt al kezelt -val gezalt ederele n . A |
v®r 8raml 8§sa a kezel ®s ut8&8n 10 perccel 200 ®s 500 P.
®rt ®k eik30 RU.).#:20p<0, 05 a kezel ®s el R& (B) A RORaRk ekh ¢ Bs vi
meghat 8roz8sa a bRrsebben. A mintav®tel a seb kial al
naponta egy<kevel (&batMepH+65k DA4 a | ( 1pOH)= 7¢,M,) vagy s-ol datt
A kontrollcsoporthoz k®pest a DA a sebgy-gyud &8s gyul
aktivitgst #P s®°kongdbness. A csoportok k©°zotitwalisk®l &nbs®g
egyszempntos rangvariancianal 2 zi ss el el emerztdsk,eramé| weRtgzat DupB r
°sszehasonl4ECNMGE &K |k-kvred z2ad It,. D.A: dantrol ®n

BRr mi krokering®se sz°vetbar 8t i mplant8tum
AzLDF-el a helyi hRprwa o&k 8ocRr- vnailk rkoocmbriknusll 8§ ci - j
tartal ®khkka p g 8itt secs ¢l t ¢k meg betegenk®nt . y

hogy i1 zoterm k°r ¢l m®nyek k°z©°tt az al apvon
stabil mar adt 5( aPzU 8kt°lzagt(@8 vEBINt @l lkpzet es §
g°rb®k azonban a v®r 8raml 8snak a kiindul 8si

k°vetkezetes, szignifik8ns n24ve&kd®p ®t mut a
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630 o =
wo. A Kontralateralis oldal Beiiltetett oldal
570
540
s10-
480 i
50 } {
20 '
390
3860
330 I o
300
270 4
240 valtozas
210 | f
180 {
l i
BT . / gL L
a0 L ¥ ety t véltozas I ), xv v \
50 /
30 S A At A A
—— e
to| B Kontralateralis oldal A . Beliltetett oldal
570 ;
540
510
480
50
20
390
360
330 ;
300 s
270 valtozas
240 3
& véltozas

238bra. KOt nhaltBly megi &ZtermuzimTt ®t i bed&vartkd®&ks ak b

mi krovaszkul 8ris rezerv kapacit8s8t mutatj 8k a kiinoc
STR (A) ®s az STP (B) mTt ®t il itse cohlndiaklao nu.t 8Kn® k vkaeltatni sn t
a jelentRsen cs°kkent mikrokering®si alap8ll apotot |
r®gi - hoz k®pest.
Kontroll Bedltetett cs.
Naiv Kontralateralis STR STP
Kiindulasi érték 42.216.8 64.115.6 65.0£10.6 62.818.6
Provokicié 291.8+37.4 299.4+24.7 134.6:25.4 216.4£32.2
MEAN+SE
A 700
600
§ 500 B Délés szég
: 400
\© *
g o 292 299
©
w5 20 216
S
g 100 64 135
, 42 65 639
Kontroll Bediltetett cs.
Naiv Kontralateralis STR STP
N=13 N=17 N=7 N=10
*>r—6 *—e o9 *>r—G

24. 8bra. A pontdi agr am(Pbhkan megad® § IIBRSDn Slb r \8@r08 j amlag f Ry
k°vet Ren. (A) Az ©°sszekapcsolt pontok a mel eg?2t®s e
eset ®ben. Az ©°sszek®tR vonalak mutatj 8k a megfelelR
kevetdt®amiye 8br 8zolj 8k a csoportokbbaand{BhsAkefb®a azj
cs°kkent reakci -t mutatja az STR cs Ap ar8tb|eSszeatt®b et | aa
kiindul 8si ®s hRpr owdkke&c ia- kuitl @mib °vz@r &rsaonplo& stio k@ratn . A
SEM. Nincs szignifik8ns k¢l °nbs®g a kiindul 8si ®rt ®ke
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513 A perioszteum ®s endoszteum kering®se Kki
Akontrd at er 8lers§ | tn evn® o(R8Ag h B8zb rka®p eastr eop dban8 | t t i
25B.8bra) | ®nyegesen alacsonyabb peri8ztes§l]i
PU, illetve 76PU) (25E. 8 br a ) . Az endoszteum k°zel ®ben
perf Yzigfivpydl met R; a nem oper 8lt tibi&8ban
per f Yazi - @25Ct8blr&l)t.unmnAk reoper 8l t tibia endoszt

perf Y%zi -s szintet 20@r tEmMRy (8t ] aglbsgne t9e Pdin
melettis(25E. B br a

B

m

140 -

o N
o o

|
/ {W ‘ s‘l}m
i W‘ H lf'h | M[\\ﬂr ]

(o2 e ]
o o

ﬁ '\‘W Ll ﬁ”‘ Mw

Véraramlds (PU)

N A
(=R =]

cl D
e —

endoszteum perioszteum endoszteum perioszteum

o

g

: )

::3“ |ll ) ‘ ‘ (l, : x Nem operalt Reoperalt
sl _ 2

:E ‘w W |I||‘ { J “ [ JJ -t.‘: 35,07 136,14 8,68 76,19
‘Lll » \ i 5 27,52 86,5 10,21 75,64
" “ >

: 2 28,86 95,93 8,02 78,04

25 8b®PaPoppler 8raml §sm®r ®s felv®telei a periosztes§l

nem opers8lt (A ®s C) ®s az opers8lt (B ®s D) tibi&8ban
az (sEtartalma&za.

514 A t 8volii i szk®mi §8§s -Ungrlelkcendildiocrz§lo§s | & | a
Il szk®mparf Y%zi -s mikrokering®s®r e

5.1.4.1 A t8voli i shzat@Ensiaksaokrea k mmrgdRisa®iren 81 8 s
02Cm®r ®s e k

Am®r ®s e k misrahemddinana k a i par am®t er ek, ,RBEV,8@&pi |l | 8
®s -fathlome gy imdeghat §roag8dal t MEY2B e thS8ebryah)en A 60
i szk®mi 8t k°vetR reperf¥%zi- nem j8&8rt a m§jo

Cloper8lt k®peporthbaz azomPwml iazl PICR el Rzt e
posztischemi 8s m§j v®r 8raml 8s szignifik8nsa
®rt ®k e k az eg®sz vizsgs8l ati Il dRszakban. A
al acsonyabb vool8n aazr e psezrkf®@hzii§8t smegel RzR ®rt G
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i dRszak al att nem vol(®B.me§brgyel MettRg viodliyr
visszafor dzv8ltttoaz S8aszokRaBtCVa Cl oper §8lt csoporttk
60 percesse®®mi agé&st al okozott 8ramh®si ®s
rHb szintek roml s8ban nyilv8nultak meg, al
(26C.,D.8br a) .

A — Alop. (o3

300 35

S,

Aramlas (AU)
I
*
-
-
2 NN
Sebesség (AU)

250

FH*
g

40

Alapvonal R60’ R120’ R180" Alapvonal R60’ R120’ R180’

26 S8Ahmhapati kus mi kroker i n¢H® sSpragpeaDasl m®tpan kElny@&ktoe 8§ st i

vRgeztek (Clop. csoport, feh®r oszlopok), vagy 60 |
reperf Yzi - k°vetkezett (IR csoport, fekete oszlopok)
10 percesrepr f Y4zi - s i dRszakot al kal maztak prekondliRci on§8l -

csoport, CcsAkon®r ®sizliopRkgnt ok a reperf YgA)Ka piol. I, 8 rli2s0 .
ve®r 8r aml 8§8s € ¢ nk®gbhnemegadva)lB) s eb es s ®g oabank(BBCV,l AUBan i s
megadva), (C)s z°vet. 0 X i g® botban|ntfedgadva)(Ds ®p ° v(eSta hemog-baobi n (r
megadva). Az adabogaolr®uldoad, N5SBEMKi i ndul B8&lio pRerrt§ikth e z
csopg t hoz k®pest (k®ti resat)y 4 ANOVA, Bonferroni

IVM m®r ®s e k

A szelektinmolekul 8k hi 8nya miatt a poszt
gord¢l ®s0 nem vol't megfigyel hetR,elazondma -
tov8bbra iat megbht 8rozlend R8leiset ®®n &k ga&m.d ¢ M3
sz8ma k°r ¢l bel ¢ nN®gyszeres®reRrA°vehedptt Ea
®sszhangban a tapad:- sejtek-Irzes madatst jwyleans
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(27B . Bbra& t8voli -$€€Ct mkhd&®t nhsetj§s tekinte
eredm®nyezett .

A B

250 #

9
o
e

@
-]

50

a . L= 7

Gordiilés (1/mm/s)
Kitapadas (1/mm? )

2

Alop. IR APC + IR Alop. IR fPC + IR
27. 8bt &volAi | PC K&t s & d&@MNsebdpont IGR  ii-nkthe& adckor d ¢-ekR P MN
sz8ma a m§j k° zpen tRis' -be@mddva)aB)akit @ a d -e kP MNki§ mp a @l § s,
mm2>ben megadva). Az adatok 8tlag N SEM ®rt®kben vann

k®pest (egyir §idigaktesstNOVA, Hol m

NOX2 ®s NOX4 feh®rje expresszi

A NOX2 ®s NOX4 efrenh ®rd jo®k aWead 2 zi se jelentRs r
m§j I R ut8&n az Cloper§glt 8kl al | amtaozk8hsoaz akz®p le R
szignifcisR&keanette az (2BMQX28berxap)r,esckcez i n¢®t be
NOX4 expresszti(28B 8 n 8KRAr akPivrettjk@ zt et ®s teh§t

szigininfivie§ nsan NOX2 expresszi-j8t, viszont
szintj ®t, ami arra utal, hogy az |1 PC v®dRha
A NOX4-n ® | egs andmtfi gyel het R meg, 2 gy val :-sz?

oXxidat2v stresszt.

Alop. IR IPC + IR Alop. IR IPC +IR

80 80

k 60

40

NOX2 protein (ng)
° 4 8
§_‘ *
NOX4 protein (ng)
n
38

Alop. IR IPC +IR Alop. IR IPC + IR
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28. §hrtagvol i | PCkanbt8csdN@EMEPs hRORA] ®k hepat.Akus exp

NOX2 expresszi-; B. NOX4 NSDhpen8bs gi#HP | Ak8,LallBlt ox.ats me a
(Mann-Whitney-teszt).SD:s z - r § s

5142GPC hat 8sa a m8ji smikkRreopkaerrfiYhnzg ® sbraen

A m8j mikrocirkul 8ci-j8nak 8t fRBEV-t®®E@G®Kke |l ®s
tabaim8j | ebenybevi zeslp(@d 2 eBlrrea) . A 60 perces |
reperf Y%zi-s f8zis (IR + vivRanyag csoport)
szignifik8ns v8ltoz8ss8val az Clopersglt (Clo
ve®r 8ramlf8zia rle2pler®s zil §oi hiekhE®bamabb volt a
®rt GOA®1 8br a) , -tbperckebazich ®BPEs peri - dheglRv ®ge ¢
+ GPCcsoport). AzZIR¥i vRanyag csoportban az RBCV szig
iszkBmi 8§t megel RzR ®rt ®khez k®pest a reperfl
kel onbozott a6@i psg8lPbemn dmhdpeek 1t t AkctsRIpoat b
®rt ®B.&br §). A GPC szignifik8ns n°veked®st

8leomp8lt csoportban m®rt szintekhez k®pest.

81t al okozot't 8raml 8§si ®s sebess®gvs8ltoz§
nyilv8nultak meg a vizsg8l ati i dRszak al at:
teljesen megaGRCeHPoy26Cz.0 t8th r(al)R +
Amn B35 Cso
# S 3

= 300 é L% & ""%1_(1{} g%
2 P \\k“% E 2 w{]l
T, |2 5 £= ||
T 20 ] | 33[.:
g | EM' E :
:§1ooi * * Emi EAZU:

! S s 3 i

| = | |

0 0

60 120 180 Alapvonal

1d8 (perc) 1d& (perc) 1dé (perc)

29. 8Mrmi. krokering®si ®rt®kek v8ltoz8sai a bal m§j | eb
reper f Yz iH2 @hpatagsuger aDa wl &PCvpl §50 kdkg yva & petccel dzs zk ®mi a v ®ge
el Rtt; sz¢rke h8romsz°ogekR) vigzye lhto@iprzE viadkrajtsk@ Gk 2 te ¢ m
(feh®r n®gyzetek). (A) Kapill 8ris v®r 88raml s (Kapil
sebess®g a ked@Pi 8§t &mli S$®k basneb é¢ss®gqg, °nk®nyes egys®g
oXig®ntel 2tetts®g (SO2 sz8§zal ®kban megadva). Az ada
prezenh 80 @a k0i5F n d u | (ABapionakr & pRekshte(raz0 ofdicSom r t hoz k®pest (k®
varianci aana-te$zz.i s, Bonferroni

NOX2 ®s NOX4 feh®rje expresszi
A reperf Yzi-s peri-dus v®&g®n mind a NOX2, m
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a m8j sz3VA etdenB. 8brda)5 pApmrirkcrelmiaG® CRIWEgE Se
adtuk be (IR + GPC csoport), az NOX4 expres
®szlelt¢gnk v8l toz8st .

A

N e eGP @D oo &= NOX4‘ 2.!
==

KN — — — — — aktin |

==
—
-‘

Alop.+vivéanyag  IR+vivéanyag IR + GPC p.+vivBanyag  IR+vivSanyag IR + GPC
140 120

120 100

100

80
60
» E

L1 1 (]

Alop.+vivéanyag IR+vivéanyag IR+ GPC Alop.+vivéanyag IR+vivéanyag IR+ GPC

NOX2 protein (ng)
NOX4 protein (ng)
g

30, S8ANG@GX2 ®sf &dlO®HA|] ®k exprWesstzer n S8hl at Gg( bpaent e 0 zrt @Kz In

m8j iszk®mia ®gil180apé&séesn.-wedlpe(BF Faamp/kkag iGPC 5 per c
el Rt t; IR Dr &®PL)valagyl Mo kezeluwedtket awa8g y( Coloopp er.§c(i A)
expresszi - ; (B) NOX4 expredszid- hidj@abdm8mpljBukag N a

52Mi tokondri 8lis diszfunkci

52.1Mi t okondri 81 i s diisszzfkuRnekpcair- -k Bz8g s snted se§b a n
Az iszk®mi alreperf Yzi - hat 8s8ra jelentRsen
el ektron transzport hla8 ®kamyaslPOgRhgsk avpd @inti St t
®sz|l ekbphkohl c¢sop dNB2pgmol/ml/ska®-pleNBS,pRolnd/seda
cs°kkeAtini tokondr i umo kl4,%\&HTpmal/inltses §- gl aNBOD02mI| ot t
pmol/ml/seera), ami me gROSVv ek emd e RI®sre ®s membr 8n Kk

| ®gz ®s i kompl exek szelekt2v vizsg8latgval z
transzportl 8nc zavaraesm°lgédmpl exkki ¢ Ralye zRk®
a r es (Vj7tNg,689 pnol/ml/seer - | 4, 9N2, Or5a)p ntosl °/knkl e/ nste ca  k

k®p@st §8br a) .
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A Kontroll B

—0—Kontroll (n=6)
250 —a—Iszkémia - Reperfuzié (n=6)

—]

150 \<
o / A
£ f—

s

2

' / W\ )

N o il
105 115 1:20 2 130 Range

Iszkémia - Reperfuzié

tration (B) [nmol/mi]

7

200

= 02Flux per V (B) [pmoli(s*ml)]
w

02 C
i F

3

150

— |

|

g 8
Oxigénfogyasztas (pmol/s/ml)

f_‘g“’ T T ‘2 50

g” /‘f\/\q g 0 ———T— T, :

§ N n 8 alap M D G S D C Rot A
31 §br a.r d pearkfe#d ia- s 0§ I18mp ekr8& lots,o dloa 't r@sl | €8d diart§ cn§-jsmi
aktiviABsa.eredet]i regisztr8ttism®K k ®Bzg8OB)sz&U) T prst
bemut atAgs &§dalt okat 8tlag N SEM ®rt ®kben adjuk meg. #
ANOVA, Bonferroniteszt).a | a p : al apvonal ; M: mal 8§t ; D: ADP; G: Gl

3kl orofenil hidr az ozer, RoOCRbENBN) A: ArtinBdink.apcsol - s

5.2.1.1 GPC kedeslz&Prpaetr§Fs/azia sm&j8§rosod8&s8r a
1. GPC mitokondri 8lis hat8s8nak d-zis f¢gg®
Invitrok 2 s ®r | et eket v®gezt¢nk annak -v&rl daeskz® bheant ,8 s
a mitokondri arkdiivak 8§8®ga®s iINRMCGPGd toikofnglgd R
m- don fokozta a mitokondri 8l i shelz®dOXRBh&st.t A n
kapacit8sa szignifik8nssanameghRazt amk kar r é
megel Rz Reeznel at | ke n k onB2Ao0 | I8hborza) k ®pEensitg t a
mi tokondri umain egy nagyy8gmasnddalgog)okbibs e i
koncentr8ci-tartom8nyban vizsg8ltuk a GPC
kozott. A GPC fokozt a a mi t o k-@00dmM u mo k
koncentr 8ci - (3Br§mmsB)n.y okbmamnt okondri umok ETC
sziginifik8nssantn206€I|l m&l, kamckot (B GRBGam) al
Ezenk2 vgPC jelent Rsen m®r s®kel te a 30 perc
0

mitokondri umok qo32D.g ®&nbfroagjy.aszt 8§s8r a
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OxPhos sziv homogenatumban A GPC hatasa a lll. allapoti légzésére

140 5001

#
€T

=
~
o
B
=]
=]

=
<
=]

200

0, fogyasztas (pmol/s/mL)

c 8 &8 & 8
O, fogyasztas (pmol/s/mL) w
5 ]
o 1= o
%, |EmaH
[
04,:(
W[ B
1
7N —
Wl H
— e

oS
&® & 5@‘\ Qe\"@ X FFS TSR N S
~
GPC Koncentrécié

200 mMol mitokondridlis anoxia-

C A GPC hatasa a llHIl allapotu légzésére AP, o
500 7 D reoxigenizacio hatdsa in vitro
= # ol
£ T=_. 600
= 400 -
£ # 3 400
] =
£ 300 | g 200
8 £ =M
v —
g 200 8
N E *| )
g
O 100 &
;"‘ £
~
0 © 0
RSD RSD RSD RSD RSD RSD RSD Rot s D D
VH 80pyM 1mM 100mM 200mM 400 mM S800mM 5 10’ 15’ anoxia 45" 1dé (perc)

32 8§KKred °nb°zR koncentr 8ci - ban itokokddaumokanzaogtytf e GB € n th8ast!
respironet r i §val Mm®r tra(pmolisigibeny.(oA))y asszz t 08ssz8l o p o kk oan cke¢nlt °r n8bcCi z- K
ha §s 8§t mut ko ki8daNRMCfoszfoati | BiclBd®FE P& b e A zAz ddftakk o kne g

statiszti kair S&ANOMMYE ®5 ®t mapy Dunnett telshzbtstzell r#Ps® QPeszst ziekr
0,05vs. VH.(B)A k¢l °nblamec éGriPtCr 8ci - k hat §saxd dmgj2 vmiftoskd rodri il
Az adat ok §#P aQwlHBGESPSEBIYE ny % ANOV-Bidaktebat). @\ GPC hat §s a
a |l1l. ®s| Phr®sBebatdPpba o lktG®EhKSEM# B zOVHVHKSE . 8§l |l apot ( f
Sosziop) *P W VEAcsdpsitll. | ®gz ®si( sgkr &po(@@yyi®sy V.o ANOV-Bidak Ho | m

teszt). (D)2 00 mM GPC hat §sa areoxgeriz@lcamvidreai 8A ins§ j a nhooxmoag e n 8§t un
anoxi 8nak tett ¢k ki 200 mM GPC jelenl ® ®ben (fekete
oszlop: VH csoport). Az adat#Hka®d &t0 %3 gvaVHRENMTER t ®Kb,e
(k®tirs8ny% AN®YZAYHBovYifeRaoRagenon,; S:.Szukcin8t; D:

2. GPC ikwahed t®&ss a
A GPC I R 8Iltal kivs8ltott mitokondri 8lis di
protokoll a(33Avi 8bg&l)t.ukAoXild®nf ®lglyapat 8s sz

alacsonyabb volt az HRen, mint 2 8| oper 81 t 8l 1l atokban. Emel |
kapacit8s is szignifik8nsan alacsonyabb vol
a GPCv e | t°rt®nNR kezeb®yadntkdsz t Aata@k oonxyi sgBRYNSft
al apvetRen az | . komplexhez, nem pedig a 11

. inhibitor bead8s8t k°vetR nagy38®r t&krTa)cs
azIRs ®r ¢ ®sre vabpbaszwloxag®WVi o®gydszt8s jelent
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8l oper8lt 8ll atokhoz k®pest. GPC bead8sa v
gl mTtott 8§l atok®r a.

SUIT Protokoll LEAK Protokoll

o
S
-
>
o
w

— fry
T E
140 1
S
2 Il 2
= 15 b 1 S 120 -
£ il E
s £ 100
-~ 7 i ©n
w G s 3
Q 10 A é 7 += 804
i) 1 1l S 601 T
> [ Z Zii 1) *
bo a1 1| |1 o %
2 8] T 40 £
) A | | (o]
o 1 1 ] 20
Al 11
. = Val A Z A
o Ll il [ Al Al .
alapv. M ADP G ADP CCCP Rot Ama alap v. Rot s

33. 8Mmatak8ny m8j mbkbhg@®ntogymekt §sa nraigyviddé¢phbl@®mit 8§s ¥ r e
ben). (A)SUIT protokol.(B)Leak protokoll . Az 8llatokat 60 perc m8§
vetett®k al g8 (IR csoport, fekete oszlop), vagy 8l op:¢
mg/ kg GPC beadé&k8§az5i pzk®mi a v®ge el Rtt kezdt ¢k el (
i dRpoz§bapensg8lt 8§l atokn8l (SH+GPC csoport, feh®r <cs
vannak f el tQ nd 8Bbgopart;P# O WB.kibBdul §si ®rt ®k (k®t-ir&ny¥
teszt)b s | : kiindul §si ®rt ®k ; M: mal 8t ; D: ADP; G: Gl ut a
(uncoupler); Rot: Rotenone; Amantimicin A; Omy: Olygomicin

5212ACHkezel ®s hat 8s a

A mitokond i §1 i s | ®gz ®s i | 8nv& e zhedt®®keny a8 9§t F:
m8j homogeni z8t umokb - | sz8rmaz- al appheot okol

ketott | ®gz®si fluxus ®rt®kek szignifik38nsa
i szk®mi aperc®ben ®s a reperf¥%zi- - 60. per c®b
CHsk ezel ®s hat §8s8ra megfhledall ®s EndaedgcC8Hisa m: idD |
n®°velte az alap oxig®nfog¥4Aaszg§Bsa)a megfigy
Az Cl opea@drtt al °sszehasonl 2tva az I R a n
kapacit 8s §kapcbok dimp § le lk ®g @& ®%: ) eredm®nyezte a
sor 8n. Hagiarrhhalb&mi -CtH al kal maztunk, a | ®gz ®si
®sraper f Yzi - 30. pIB.c®PlEma))i.s megmar adt

A citokrcsmporhtejna el ekt-aonlokmp | -eskonPlexkedat | 4 |
citoplazm8ba t°rt®nR felszabadul 8alRaz ap
kovet keznmn®nlyelk®Rt mitokondri 8l is membr8n kgl

ctokr - m ¢ enzim | ev§8lik, amit HRR sor8n vi zs
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Meghat 8rozhat -cidazk¥.g ynn eev ekzoentttr ol | hat ®k onys §
eset®n az exog®n enzim hat §8§s §(34C. a z8 batxai) g ® mfno

CHskezel ®s vissza8ll2tott az alapszintre. A
szint®n a mitokondri 8l i s me mbr §n k8r osod8§:
anal 2zi ssel (B4Dt. § r dlertau)n.k Ame gCl oper §l tint §1 | at
mi ni m8§l i san emel kedett az al apvonal hauz k®pe

csoportban az enzismaktil gici Sshas SklKemat &zQClHKI
szignifik8nsan-cmagd8§abhktivok¥8zsim smugertiotdu sa
ami a funkcion8l i ssc8lolpopdtbajnelae.ci Ao kIrR m+t cCEk
IR 8l tal kivsglt@®bt £Braypod8s hat §s8r a

>
w

160 400 4

140 4
120 4

#
5 *
100 4 # * #
80 . ;
.
.
60 1 * '
40 4 #
20
0 55 5 30 '

Iszkémids periédus  Reperfiziés periédus Iszkémids periédus  Reperfiizi6s periédus

300 4

*
W
*

=
| o e
e

200

100 4

0, fogyasztas (pmol/s/ml)
0, fogyasztas (pmol/s/ml)

A I I I T

SRy 9T
*
A .Y
Tt
]
o AR
=

P NN Y
SR SN

60

0
o«
o
(=]

0

100 - 1dé (perc)

o

160- Idé (perc)

(@]

80 1 100

80+

1404
1204 #
- | % (e O ij 0
] K 40 é
. , : ol ol o
] R % *|
40 4 . » , .
*
# & ; b
20 4 7 - 7
% 0 ] , ] ,
0 0 55 5 30 60 0 5 30 60

Iszkémids periodus Reperfiiziés periddus

0, fogyasztas (%)
Enzim aktivitas (%)

o
[

Iszkémids periédus Reperfuzids periddus

1dé (perc) I1d& (perc)

34, §Prmda k 8jyhomogeni z§8§tumok oxig®nfogyasztgesAz nagyfe
8§l |l atokat 60 perces m§j i schaemi 8nak, majd 60 perce
vagy 8l oper8lt (SH csoe@Hpirnth alf8chi®rt o0ls0z | poepr)c.c eAl 2a,22 % s z
®s folytatt ykesa irdeRpearrftiazrns-o ptbealt t ¢$2 ReelCél oszl op), vag
8l oper8lt S8ljcaoplom&l, CSHKkOKH o0szl|l ofklapc@cAhA) tAIBdaplaPpz @is

(pmol/s/imib e n) . ( B) Oxi dat 2 v -képosslt&fl ¢ raiplo§ &4 -1 | (I k -Be@®g(CeRxs ) | I( p n
Citokr-m ¢ helyettes2t®s (lI1. 8llapot¥ | ®gz®s, amel
§bamnh) Citokr-m ¢ oxid§z aktivit8§s (%). Az adatokat

a apvonal hoz k®pest; *P O 0,05 vs IR csoport (k®tir§
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522 M8 hiisdzekg®mpermiazzakondri 8l i s hat 8sa

A mitokondri 8lis | ®gz®si funkci-k v8ltoz8sa
®rt®kelt ¢ khs®hegyt-kgyPakalampl exen al apul - al
hi degen iszk®mi 8n 8tesett csoportok szignif
11,7 pmol/s/imla HTkban® s RIPD,9 pmol/s/imlaHTKCHs+-b e n) ®s OxPlso8 k k e n t

t mutattk (128,8N31. 5 pmol/s/ml a HTKan® s  2N054,8 @mol/s/ml a HTK+ CHa-

ben) ktoenlc2etnRAD®Cc ij-ejlYenl Ro®besopokiomad zZN76®pest
pmol /s/ml ®s 280,2 N 64,5 pmol/s/ml). A Kk
kapcsoOxPhbs szigni fi k8nsan n a ggraftdk b hepatilug t a
mitokondriumaban, mint a HTK+ CHs-k onzer v 81| t graftok®ban. A
szukcin8t jelenl ®t ®ben azonban a m§j mi t ok
mnden vi zsg?§l atN162 mnolfs/mirakdnteoliban(56/824,6 pmol/s/ml a
HTK-ban®s 9,6 @mol/s/ml a HTK+ CHs-ben). AZETCc s at ol §s§8§ban bek:
V8l toz8sok sz§&mszer RGRttamayétrazOxRhostoliggoimieako t t u k
ars8snyk®nt. fAjWz;,okokorttal ©°9sszehasd&nhd 2t va
jelent R8tk §red O ANTK+HICHMBNEWIla csoportok koozott
tal 8ltunk szignifik8nsk&ptsombts®geitNOar6snnets® k a
49N0,6)(35.8 br a) .
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Komplex |

A B C i OxPhos
350 50 —o— Wi
= 300 300 —0— HTK
H a0 250 —@— HTK+CH,
< 250 - o =
3 200 £ % ~§ 200
E- 150 = = 150 *
= 1 ] ]
> € 20 £ T
< 100 4 a o 100
3 5 4 10 0
™S
o o0 0 4]
D Komplex | és Il E Citokrém c felszabadulds 3 RCR
100 150 - 10
80 130 * o
110
*#
=
T 60 I E % E ¢
> a -
=~ =~ 70 -~
S 40 S T 4 * #
50
£ g £ .
20 30 2
10 4
0 0

35.8bmM&j homogen8tumok mitokondri 8lis | ®gz®d®melbani Bsg

CHs-d%s 2 t o -Dltlatb&hTHIK+CH)t °rt ®n R -as Jeg8(dl §8sa, valamfnt a re

A mitokondri 8l i s oxi g®nf ogyaszt §s reprezentatzv fel

Komplex th e z koetoftter mMNIARHszubsz®s §tal EBg Ryl (KCPge®si, dat 2

foszforif§gigR (RADRP®s) tel2?2tRAdR szubs-hezS§®szilkCeRt}
o lo

z v
e e
krmmccf dlogzgmad

(hozz8adotftiggRuUHK ®grERts ) . ( E) A cit

®r t @&k eglltust a m8ty @®sz unkacli8nt8 tv ajge | e nplg®tR®oexn .d a(tR)v Azo sADPRr i
féegget Hem@aozlLanBnyak®nt ki-dre§ rey e(hR GRe)®.g 2/ 2 WM@ambpatoth ®1 k ¢ | i
z°l ddel , a HTK csopojfdsodposrStrogt§yla®k lheal afdekt ©HktC&Ht | ag N
vannak fePtQusdWip eO s, .05HT K (ANDWIAr rsyesEtuHTIE: hisztidin

tri pheotf gl ut ar 8t ol dat

A hideg iszk®mi &&feksztabaednd @g®n eC®sSZ°r a n
§raml 8§8sak®nt ®rt ®kelt¢k. 5NN HTKuocespoehbani
szignifik8ns n°veked®st mutatott (1,9 N 0,1
illetve 1,4 N OKHACHimcsopsthaCH,@pas ®k Aol s8dad§s a
oldathoz a fluoreszcencia inten(3Bt §8§Enak | e
k°vet Ren a&%8letxadg Gkri'fv@Balx wgtt Ciazsg8l tuktel 2t |
hozz8ad8s8val, 2gy induk8lva mramPTPdm@Pny gk
a HTK csoport mitokondri umai ked-®3 b@®2 r 2 alg §0 ,
mV/s), mint a WI csoport hepatikus mitolkbm i u ma i (3,8 N +CH2 mV/ s
csoporthbhan szignifikgxssan ®@aphlshmspalkh( 2, 9
ki eg®sz? (3&@s 8hbarta8)s.8r a
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57aDP| Ca?*| Ca?|Ca?| EGTA| Ama| [ 350
m
S o
5 4 — 280
N c
: ] ,,
v = ~
50 3 L 210 <
S p T
w g. — 3
Sz 21 140 Z
£ £
o 3
s 1 L70 =
3 I

0 o

B C
59 —@— WI Endogén Ca** felszabadulds 5 7 mPTP —@— WI
—0— HTK —0— HTK
4l —o— HTK+CH, 4 —@— HTK+CH,4
v w #
%3 %3 *
* =
2 £ # 2
1— . l 1—
0 0
36. §bgjahonmbgens8t ot mklmai-§ rgd mis§8zs€g 8l ata a m8§j graft ha
ol dat badv%®st edbtbal(HRK+CH) t °r t ®n Ro sh)i dtegyr l148sa, val ami n:
kevettRédnA W (z°ld vonal ) ,CHHTsKo p(osr8&rogka (vko&ka Iv)o n®sl )H Tekx
Ca&*f l uxusainak reprezentat2v felv®teleszapenmi gok®Inda.i §
Hideg iszk®mi a stfr&insam®rdadwinfog®n3 .Cal @FE®sial Ski agodt l
maxi m&t8S8rsantags i Ca€l §st k°vet Ren, arii deyz mBRTZRAMME ;an ynictl
csoportoa HPHK ddedport otCHscssrogpSovratio, t ak ®kTkikeH jel ol t¢k.
®rt ®kben vannmRkO fe, a3 nt s.tsvWILHT Kt PASIONI Ar 08Brs yeSEtIHTK: y
hisztidint r | pk ®etf 8@l ut ar 8t o4Adat, Ama: antimicin

A m§ijf orhorgi ai vizsg8lata ®|l et k®pes hepatocit
HTK csoport eset ®ben a ms8vplis A HTKerkCHailkc®pod s o0 d 8§ s

eset ®ben a k8&8r osod§s m®r t ®k e szint®n emel Kk

csoporta n ami fokozott sz°veti v®del met el ez
megtal 8l hat - volt, k¢l °n®sen a nagy erekben
kKis erekben endot ®37A-0.ev8bBa). i A& ®BERGAZBK I
hepat®zg§m&kj el ent Rs-ear taP hiwegt afhit IRK-1 sz8r
kontroll okhoz (a WIEF &dbo Rayel szkmoben a HI® [CHss t (

csoportban az i mmunreakt 2 37.&berja)ek sz8&ma | el
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Szovettani osztalyozas (0-4)
N
3+

HTK  HTK+CH,

Immunfestett sejtek szama)
latémezd (%)

Wi HTK HTK+CH,

37.8br a. Hi smmwnhhigs amWs®mi met b RI a m8j gorladfatt bhaeng yRosm8QH
dV¥s 2 t odldatbabl(HRK+CH) t °r t ®n Ro sh)i dte§r l48sa, val amAEt a rep
A WI csoport, (B, F) a HTuKsopopbrt At@s8¢PC1G Dg mHT Kis@t
sz°%vettani oszt 8l yoz8sa a s®r ¢l t hepalt8oc.i tA ks zs°zvBart8tn
met szeteket hematoxilinnal ®s eozinnmBj Alesdaeki dil ga.:
krit®riumekt 8kepeaiRltuk( kiig@ 8lrrgsssz) terjedR sk&8Il &n, az ¢
n®gysz®°gletes szerkezet, (2) Il ekerek2tett hepatocit &
(4) nukle8ris pykn:ziej tRsk (SH®r ¢nle&sr®tz §68 s AmdIetn@ilox r®alls
oszt 8k,yometguk ¢ 1 °nb°ztetve az arter i AISBRCAZb mmunfestet gy Vv ®n !
sejtek a | 8t - mezRben sz§8zal ®kab aHil K§ lkers®Opwh it 20. tCHA WK+ c s «
csoportot pedig k®kkel jel°lt¢k. AR DOvsDWEHE &t 10g 5N S
vs. HTK (Kruskal Wallis egyszempontos rangvariang@a a | 2 z i stese)l , Dunn

523 | szk®mipardzZzZzvmi tokondkioumbkr Aaggs a

5.2.3.1 iSg2kh®PmeparcigBrossds8sa

Invitroer ed m®ny ek

1.NRMC-k szimsktB®Pmpaer Kk®zi0os®d8sa

A CHs hat 8s8t -laz miINRMCondr i 81 i s funkci-ira ka
vizsgs8l tuk, meolsy? t| eah emiRisoBkgoentd rbiiuzntok Leak r e
Ennek eredm®nyek®ppen a sl / R csopornt®xrar nkz ia
normoxia csoporl®H3F pmoks®nd \es.s50,5N 12,87, phal/s*ml; P<

0,001) (38A . 8 br agkeze®A @I+ GHL ¢ KRoportban jelentRse
oxi g®nf ogy al$15088mnbl/s*ié;P,=H,804) B8A. 8bra). A Leak
cs°kkent az ~N2J66pmola*inlalk@001); 823azobbanjavultaGiid ago |l § s
er ed m®ny e k+&hltcsoportbars(19/983,15 pmol/s*ml; P< 0,001)(38A . 8bra).

Az sl /R szignifik8nsan cs®°kkentette a maxim
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k ®p e s t N4(4@ pmpl3*ml vs. 35,7R16,55 pmol/s*ml; P<0,001)(38A. §&§br a) . A C
kezel ®shaesmssalta maxi m8lis | ®YxI®emol/sklapaci t
P=0,986)(39A. 8bra). A k¢l°onb°zR 811l apot okban moe®
ra (az adatok nem | 8t hat - akJDxsziekszipf Ri KEopamt
emel kedt ek csopormhoiz8sk@pewtal - Ai @BKHubS8ci - a

c kKRentette a KO-t er me |l ®s m@8B.ny b s®)Y ®t A -sszziavbSardgg8ys® |
megn®vekedett a sl / R csopor4ibbeaand;8 seaz k& zv ed rheel
javult a sl/R + CH csoportban (8,7413,85 vs. 4,00N1,57; P<0,05((38. §&§bra). A (
inkub8mem vol't h a ts&si sva8lr g& s B 2 a lwacshpoytiParkoax i a  +
nor moxia csopolN280wwz29K®GHePsA,05)(388,.978br a) .

A B3
— 504 |oxphos| oOmy | Fcce ROX ROX e (80 ~: !
'E 1 2 E # ; % 3'0
Y 0 £ %0 * 28
3 ]
0 30 ‘ £ 20
£ \ £ w z
2 2 : & * s
> ) \ o 1.0
? 5 \ T\L_’/f\,,‘ £ 2 g
= | T NS X 05
= o N ‘ 2 5 Q. 00
o 10 | ‘l15 _r; _l—gg j &O\L\"’ & & & T & N R &
1d6 (perc) \k"‘ °i-‘° ,_,\\Q' & &°¢‘ &
— Normoxia —sliR ‘\o‘& &
Normoxia+ CH4 — sliR+ CH, — 20
- 80 80 §
= = 38
% - § - B
o] = # # §
g # 2 4w 2 10
£ 40 # £ X #
2 M s * : % #
E 20 " & 20 E 5 #
03 ° = & ™ ¥ == > & > * e & /> & />
& & & & & & & & B
3 o*“(b ‘}\Q- ¢ @o‘p "\\Q- ¥ ‘6\04'5’ "\\Q-
‘\o‘@ & &
38 8§brCHsi NKub8ci - hat 8sa az Y sz¢gl ot t(APpaNRVERkyok sz2
oXi g®nfogyaszt®sa A(pmd!| /fsdimdR &bra a mitokondri 8lis
respirometri 8val m®e®r t reprezentat2v felv®teleit mu t

(OxPhos), a bal als:- di{@oypm azjobbgamsei dsagvyadmgpe:
kapacit8st (BFrAZGRNCkmuhti adpgroaid@+02;) t er mel ®se. A f4&l sR di a
mi t o k on gds-ti 8rl mesl Gk ®t mbteat | Azprmdls/-s /dniagiradr ag sstz arbatdagt
HOx-t er mel ®s 8§l t al saltt8§®r stz@tztal EkKiIE®@@BREGaY®] avwe a | ||

sl / R: szimul 8§l t s znke®@n8ina / rDei pge+gSfuvercitiDn: + CIBO I mMI BPz uk ci n §'t

Omy: 0,5 OM ol i gomi c-ciamig ptrR@Gnetoxifan®Mi &raa biom;i | Rot : 1 & M
Ama: BAntirpidif-A ; Ox Phos: oxidat2?v foszforil8ci-; ROX: ma
normoxia csoport; s # GH: &seportp [@Erasloszippok sI/R osoporinfekete aszlopok

sIR+CHscsoport. Az adatok §tl ag *NP SEwWn@méxi® b &nwBy 8Bn ak
sI/R (egy r 8 ANDVA, Tuke)d -seszt).

2. lzol 81t sz?2v nrietooxkiognednriizu8ntoik- sa nko&rioas od 8§ s a
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Az i palt&$8tn2yv mi t oknoxmd e o ximgkni z8ci -ra sadott
hat §s 8t vigGny 81l tt wk .§s Ai t a potenci 81 ®r z®ker
seg?2ts®g®vel jellemezt¢k. A | ®gzRkompl exek
jelentRs hiper polnairtiozk8ocnid-rti §il m(3®A.kngeBnbbark8)n.& a b z
szemben a hiper pol/RasdpatBan.iipdmegbzZInt §az §At al
v8l toz8shkheterl@ssCiHen k(BAze8WElaflaaso xpie§F i - dus a
alkalmazott CH cs°® kkent e@-teg mea ®H me(30B .y i sSRgreda ) . A
oxig®nfogyaszt8s szemponthé&h - PRskghkampaPeg gt
| ®gz®stj.elAenGHRsen csfd kkempkeéxeormnzg®nesogyasz
kompl exhez kotott |l Pge®gele kdOzmMmowxi kesn kor ¢
el | ent ®gtkbeezre |[ARsCHaiczs oport ban szignifik8nsan c
oxXxi g®nfogyaszt8ss§gtel]BBzegbea) a kompl ex |

48
A v
” ——— T ﬁ * *
g \__r-—_ . 44
£ 5T
a3 HE
£=1J ) -
g 3 < *
I - : 1 <
0| Safranin titralas | ¥ Suczl CCCP titralas (3-16pés) 3,6
(4-lépés) E ¥ _" n \ Z §
7 Z e
H 2% # —8- AR
23 ~3D 28 —8— AR+CHy
~ o £ " O SH+CHg
o g8
< a= —O— SH
hai - A i 24 L : r -
1d5 (perc) D Alap v. Rot Succ CCCP  Ama
C 400 35
Komplex | Komplex I1
3,0
| #
300 # 25

2,0
200 1

1,5

100 4 1,0

H,0, fogyasztas
{(pmol/s/mg) protein

0,5
#

0, fogyasztas (pmol/s/mL)

00
2 R ‘xh

" Son v\z@z" Succ Rot Ama
«© _(;

39. §8br aahaWABZdalp &t ks8zn2yv mi t ok ¢AhA bal umeks&®. di agram a mi
membr 8npotenci 8§l reprezentat2v g+ ke® tm®mtitakj a,A dméd
fekete vetnajlelazigpmm2 g a piros vonal a szubsztrgt 81t
diagramaz egyes k2 s ®r-tmutaja. Az 8/B psoportotopkos wpimaz A/R + {tsoportot
fekete vonal jel®°li, magsapoant on®sti aViRIRI e o kmo xvioa at a
(C) A bal al s -GRld~agr@lnm amiktoorikpd redkr il81 i s oxi g®nf ogyaszt
i ford2tott elektrn®neér mak®¢&®r rO(VRE D)7/ sRo; r §nP kC
ormoxia (k®ti rggGny:% nmNNQWAo, n dpra hSH eircsi @mei mbtre§snz t

oo
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5.2. 3.2 iSz2kv®ehid adrefgBz o s® d 8§s a

AkomplexIFth 2 k°t°tt al apl ®gz ®s s zi-CHigrhfiokbdnsan n
mi nt a CS csoportban 60 perccel a reperf ¥
mennyi s®gT ABPubh&8mnz8ad®xPhos kapacit§s szig
- CHs4 csoportban(40C. 8 br a ) . A mitokondri 8l i(40D.BE®ga®Pst
vizsgs8l tuk, hogy meghat8rozzu&k, hdloyget taezs 2 ¢ x
enzi met a smimeokmm8nmrba&d.i A CS <CGHecpoparthah® z Kk ®p

citokr-m c felszabadul 8sa szignifik8nsan al

A . J .
— 200 T m 0 =
E = ®
3 i i s ) e S s
E 150 Ew © §
= = g
< < 2
o 1 o W 40 3
B E
- | o
§ 2 \ g % [ 20 S
s 2
a8 ’A T T 3 /A
o 000 o0 0:15 0:20| o 0:05 /[ o:1s 0:20 0:25 0:30
Range [h:min): 0:30 l 1] Range [h:min] :0:30
D
3 120
£ s ° 1  Kontroll
120 1 © 100 & I custodiol
_ ] * = o El custodiol + CH,
3 100 T ° E 80 e O
~ "
2 go; 1 o & r- 2
- O # % g 60 i
£ o0 s *
o
S 40 @
o ] £
IS 40 (o] SB# S
x £
o 20 - o= S 20 *
© (&)
0 0 =
Kontroll cs CS-CH, Kontroll cs CS-CH,

40. SRartek.§myv mitokrhndg®NbmgkaszY)®d saz 2 wgdodsi2td /ot- Cust od
t badg yod rh&aDpecss r&Bed BEAE t maj d be¢il tAoAt ®s ®t K

ol datban vagy

kontroll c¢csoportban a sz2veket nem vetette¢gk al 8§ hide
A felsR 8br 8§k (A; B) a mitokond~rivu nmoekl vadx ied @n ft o gnyat
Custodiolbart 8r ol t uwstadiofCHAtB)r oGt mi nt 8kphnhagméelt bdnaBsm®r es®r
vonal a | ®gzRkamr 8ban | ®v R pill anatnyi OoXi g®nkonc
oxi g®nfogyiaszA8js@bbjals- diagram az oxidat2v foszfor
pedig a citokr-m ¢ fel szab azbszlofkbag tal daagt-bi® aXE Mt 8 ¢ Bj u

az egyes adatpontokat e gy7™&ni aadaittokka®@nutl 88 B h & k & knpRly k&

duplikgttum®Pa®)W.CH5 #P O 0, 05 v sANOKApTukeytesktl (egyir §ny Y

A sz?2vizonm®ERa mdspaid-s®isszef ¢ gdippxig®nekRressess
asszoci 8lt-1g®HOR, (EBSEK3D ®s VI eelxrp)r e g 24 iat j?
szignifik8nsan aCHycseportbar(4lb8bb rvag)l.t -8Ba RBS kp§zp8§:
9, valamint a prmapopt oti kus Bax expresszi-ja-nem ¢
apoptoti kus Bcle2s sResi -a aBraxn yBac | a2z cemxlpanCHs el ent F
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csoportban,amiazaripopt ot i kus Yt vonal a{dlr gbatwjv domi

1,6 2,0 1,6 1,6

o @© &
1,4 © 1,4 14
1.2 2 o 15 B . 1,2 1,2 1
1,0 1,0 ¢ 1,0 5
; A \
0.8 & # 1,0 " 0,8 @ # 0.8
0,6 2 0,6 0,6
0.4 0,5 0,4 0.4
0,2 0,2 0,2
0,0 0,0 00l 0,0
’ cs CS-CH cs CS-CH cs CS-CH Cs CS-CH,
HIF1a VLDLr o CHOR GSK3p
16 1,4
© o
1,4 1,2 °
1,2 . N 10 u
1,0 08
0,8 £ 05
0,6 5 N
0,4

0,4 :
0,2 0,2
0.0 C§  CSCH; 0.0 cs CS-CH,
0,10 Caspase-3 1,4 Caspase-9 0,16

0,14

o
0,12
0,10 9
8 #

0,08 .

0,06

0.04 [ custodiol

0,02
0,00 0,00 1 4 Il custodiol + CH,
’ cs CS-CH ’ cs CS-CH ’ cs CS-CH

Bax ' Bcl-2 ‘ Bax/Bel-2

41. 88bra. G®nexppatkg@ny ss xidyYoatBdctotiolddnat@ustadiol & CH)
vagyhgg yom8§nyos Custodiol ban td@m,t @& & 0b ecelrAzedaBlstt@tr ok °Swse
§tlag N SEM, az egyes adatpont®.kPt Oewyly,@SCS alatypk k ®r

ANOVA, Tukeyt es zt ) . HI-iFMdou k §h ihmeaxlifadh a k tvdrDL n: nagyon al ac
|l i poprotein receptor; CHOP: CCAAT/ enhancer binding |
sSzint 8% bk®ti2aPs Bjctles | i mf-2-likeaproind.Bax: becl

A H&E f e<sdoibanaa kddtoloh oz k®pest c¢csak enyhe dez
a myofibrillumokban, a bar8zd8k elveszt ®s ®v
a myocit8k plazmamemb42&8B.j8Pmrak . f GHsbt@ZBmlI 08l s-8 Vv a
csoportban a sz?2va zko®nzseel | tngdRE maSr§dohsiatyveokl tE%zre&| a
nem k¢l onb©°ztek sczsiogomoirftibka8hnn smapas zC&Il t akt
sz%°vetv®del mi @2Dt. e n8chir8al)t. jAe | SER @MXdomsejtekmu nr e a
sz8ma jelent Re&e8m omeé gmgRtatf t @a k €S| sz8r maz- me
k®p@dZxk+. 8bra). Ezzel szemben az i mmunreakt?
- CHs csoportbarf42G-H. 8 br a) .
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Kontroll

Custodiol
Custodiol + CH,

100

Szovettani osztalyozas (0-4) o

latomezé (%)

Immunfestett sejtek szama/ o

7 SRRRT Vi P R ‘
VLR A 00
\ T < E o
3ip " 7 al ; ; -‘ 80 #
TS T \ : S
! ‘ i A MRS AR & / ‘g1 60
3 / § A " s . £ °
4 S 7 Lol - S 40 5 #¥
i 4 5 i
A M 5 i R (P 20 4
Rt / bl SRR SN e =

428 b Pat k8 ny sigz?twdr- agfi tao k® shmi mmuwn tz isggyAtll@akddssC Holdthan Cust od
vagy hagyom8nyos Custodi ol bam, tmajt®niRe $I0t @ote®c@ts K Sv &

®s efoezsith®y EA2vmet szeteken. (A) r Ko ®s fCHACIsopat.SO)A0 r t (E
csoportok sz°%vettani oszt 8l yoz8sa a k8rosodott sz?2vi

°sszetett VER®AB®tI mmuG)inda t.Ps2 (et szet eken. (E) Kontr
(G) CSCHscsoport ®s ( H) A SERCAl1 immunreaktivitg8s az i
| 8t - mezRnk®nt sz8&mszer Tsénvmut azj mklabekabaz Sobbsabopols
(n=1212) szerepelnekl P O vO CR ® O ., konkoll ANOVAr angvar i anTaukea anal 2 z
Kramer). Jel©°l ®s: 200 Om.

53Tr aumal Wehol f ogy stresaztbidmarkerdi o z t a

531 Ki | ®| egalkeholf oGHMaszt 8s okozta stresszben
Hum8n vizsg8latokban az =etanol 8l tak i nduk
termel Rnek bi zonyul t r®sztvevRkn®lI standar
kil ® e gz esktonlceevne g B cGH jNO,al 72 .qopnpanp)o,n H0,03,.9 3n a p «
mppm) ®s a NO,0dpappmd, 82i gni trél eneheslettra, kb .
ki ndul §8si ®rt ®@hed& ¢eap m)akiPEPtsPs3 aAz CH. napr a
(051NO, 04 w@ppm), de tovE&bbra is jelentRsen ma
31 nappédl me®s Bm®t el 4e¢lke mz ®ls®g z &stiatChl zt i kai l
termel ®s nem (viogls4d kaB)bmug tat hat
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[Appm]
1.5

2 1.0] T
g "
E *k
50.5-
- b d
—
0.0 .*. . . .,11. . :
1 | 2 3 4 5 131 32 33
1d6 (nap)
43. 8Kirla®| e gkzoentcte nCtHr 8 ci - ember ben al kao hvad lafsadyipeaskz t s§osr Sonk
A vizsy8§l @s3.31lnapj 8n at &ih®l @gygze§t hoTH: . Az 1. napi
°nk®ntes kezeletlen volt. Az alkohol fsbgymek®8t Bna&uk

5. ngpPra®kekenht Rsemzcgtkhgnist aAdatgi
aP 4. (Eppiphdrzy % ®ANOY A, Dunnett t°%°bbs
s lefel® mutat - tvreyiviegkdta z edlzkkh ol f o

®s ez a szint az
*p < 0,010@801*
tesztte) A fel fel ® ®

Az 8l latk2s®rl etekben a papk@&hiylotk legWwWstzt 4le s

keresztg¢l, al k@holbogyas At 3 zalgg&di at azt mut
etanol bevitel ®t ke kv étoR es 1§ tN8Os, @ @ b pdRTH® madinmG B
megn°vekedett a kontrollcsoporthoz k®pest,

i dRszak v®g®i gNT,ehh mepp mmi 1 q @Kko4 &M )19 g/kg/idg y a n

etano+GPC kezel ®ss el nem t apaiszt ja® blesapordhozie 6 kK & id «
viszony?2tva. A 8. napra m8r szignifik8ns kg
nN®l k¢l kap-Nlk,sdDPowmppm/2, 8070 dm] ) ®s N@GO4AGPC Kk
ppm/ 1000 dm]) k°oz°ott. Az 5.°vredprea aaz 42e,g®sqg/
termel 8143 2ppPp M/ ,1009 askriabgoacss 8GHE s 8 haposn mar a (
k2s®rletekNOPy®i gpPmd dB) . A Kk iGPC choparthaz¥s et a

hasonl - an, a 2, ¥ GRL/ Kezglt csapprtbae tseanntwll k ¢ 1 ©° nb s ®g
kontroll csoporthoz k ®pest. A kezel etl en K
megfigyel ®si i dR8IZ ak8 alpppm/ 1@BO00 né&m| ) Oa23el s

k ®p ¢4dA. Sb)y A m8j ban a 1,15 g/ kg/ noalpy Sstoanal :

mitokondri §8§lis oxig®nfogyaszt §¢45 pmol/skngnt r ol
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feh®rjeNY¥s743dmadl9/ s/ mg feh®rje), m2g a 2,7
cs°kken®st e OdHoskRenpyaecziett & sNobas pmoising). & GPGvel
t°rt®nR t&pl 8l ®kki eg®sz2t®s mindkReézeals@plr
csoportokhoz k®pes+GRC138088l4 g9 & gpmap/ etmgof el
g/kg/nap etanot GPC: 31,688 , 11 pmol / @4Bmg §he @ad®r. j e)

A B

[Appm / 1000dm?]

4 [pmol/s/img protein]

Jedede 50-

@
N
<

w
-

Teljes test CH,
»n

)
d

0, fogyasztasiarany

-
2

o

Kontroll 115 1.15+GPC 2.7+GPC

1d6 (nap)

44, shrmat k8nyok et &€hiokbrmet el ®s ®rekmi aokondri 8lis fun
Az eg®sz testster wmeo ha@@s klo.z,- 3LH K. a®si B8s g Hlagptons anr®F 1t .¢,

folytonos vonallal a kontrollcsoport@, f eket e h8romsz°gek folytonos vonall
csoportot, az ¢res h8romsz°gek sz&kegeaetl ®tstsevoredlllgalota
a fekete n®gyzetek folytonoscsvoomarltlatl, a®s2,arz g¢rkegd nm@
vonallal a 2,7 g/kg/nap etanol + GlkCe z e | ®s s e | el l 8tott csoportot jel©°oli
(SEM)adjukmegt P O,*0*,POX 0, 01 @s kontP o¢ | C,s®OPBO00laneg fke®lpelsR ,

GPCkezel ®s T oas okpRip@isat KNGEA, Bonferroni posthoc teszt).( B) A patk8ny n
mitokondriumai nak Aoxmg®okoggasmmgka. O fogyaszt §si
homogeni z§t um8§ban m®rt ®k, mi utt® rt ®s5 2t andt akDoFmad z z 8
vizsg8§lat 9. napj8§n. A 2,7 g/ kg/nap etanoll al etetet
a kontroll csoportheé&zz&lPPpestmegakR gd8d y&PCa a mitokor
c s ° k k e miResnemh GPtkae z e | t etanol | al etetett csoportokhoz Kk
8§tl ag®rt®keket ®s az 8tlag hib8j 8t (SEM) adjuk meg;
megfel ekleRz eQPEB T csoport okhozBokf@mprepmshoc(tesayte)i r §ny % ANOVA

532.Vit8lis param®terek predikt?v ®rt®ke tra
A retrospekt?2v kohorszelemz®s eredm®nye sz

®szl el tek a trauma team akti wn®lg8s&B8v alkyvowWs®
krit®riumoknak. A betegek fS8ablrva®tnult@ngka fbeel.y
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Trauma team aktivacio

n=684

| n=43

* Szivmegéllas helyszinen
n=641

. n=99

= Masik intézetbe szallitas
n=542

. n=16

¥ Nem volt azonosithaté
n=526

. n=332

= Hianyos dokumentacié
n=194

. n=38

Lz 30 napos kévetés hianya
n=156

45, 8Aratrospekt 2 vhetkorhto®rsR e b feone P& maso 8f8csI8y amat §bra bem

hogy az adott i dRszakban c%ss zte°sretn®ng 8 4 Atzrokarma at ebaent e:
helysz2n®n vagy egy m8si k int®zm®nyben v®gzett el sR
kiz8rt8k, 2gy 542 beteg maradt. Tizenhat eattban a
szem®l yes adatok hi8nya miatt. 332 esetben hi8nyozta
regz2tve az I njury Severity Score, az Abbreviated I n
38 esetben a 30 Bhposrenfekfkee®®sen®¥mg¢,l 156 beteget
sz2vfrekvencia, SBP: szikzmal ®k 8V @r nBOmM8Eb8zGE€ESdeGI ast

A r®sztvevRk 8tlag®l etkora 49, 4 -aN v200,t7 n&v.
leggyakor bb s ®r ¢ ®si mechani zmusok a Kk©°z?%t.i b a
vol t ak. A |l egink8bb ®rintett testr®szek a
v®gtagok (48, 1% voltak. Mi v el a |l egt°bb b
esetha t °bb testr®sz is ®rintett vol t. A bet
Minden betg et besorol tuamkx % ,r gD If &/\859 n 8RssBD) a | m-
ATLS sokk oszt8lyba.

Minden haldtfe hal Gt e haldt e haldt e
hal i VS VS + BD vS | VS +BD VS VS + BD VS VS + BD
12N 0 Sz n myimi*@lcﬁwz@q)ﬁpzblylﬁrmZ)ngnImZu NEEMHY Gp HEMY gp HEE M 2 H
b! &30 [269 30,6 33,3 20,0 23,3 23,8 26,1 26,3 26,6

CSNKXF A §73,b 69,4 66,6 80,0 76,7 76,2 73,7 73,7 73,4

HR (/perc) YHZO yREMIE OEO2ZgBndIn y MEP> G/ YRPIZ By NNEYIS gy HEMX By HEa |
SBP (Hgmm) IMH P X T MBI HE 01 Ivel N I 1 Mgy DX 2\ T M e Ivip /1101 IMIH T T 3Mav N H JMBV p & 10 3

£t f 02

GCS by pMPEm WPAIN |gy|p122|n b/lpliiln BMOZXIN BMNNEADIN HI 2ZM2 Jp [P0 B
BD(mmollL) nZm p[HEHDPR|NEEMBplOMDPN H|0GIC H|INEIT b [0FEXC b |PEDH b [PEIC b
Vazopresszor |36 (23,1) |2 (4,1) 0 (0) 0 (0) 1(3,3) 5 (23,8) 5(21,7) 29 (38,2) |30 (38,0)

3. t 8MlvBizzastg8l at ba bevontnks?lal ywoRsggis @rvsl)t eRkse ta zb &/ o r BIDt
(VS + BD) ATLS sdoWRk oszt 8llybhag. mekgfligyel het R a c¢cs©°kke¢
8§tl agos BD ®rt®kekben. A I1., 111. ®s |V.0s@&6Xt8ly k¢
®rt ®kekben, ami -mek al alteatlgt thoagyl eageGCRBs ebb hat §sa a b
sz¢ks®gess®Y Y. f BeE®h 8l gbanl for dulkt®endl R.anAhza k® rme®@kaedkv a§
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vasopresszort ziSgngnyl ®s bez ®ngalk®ks§t , val amint a f®rf
sz2vfrekvencia, SBP: szikzmal ®k 8V @r nBOm8bg8zGE€ESdeGl at

A s®r ¢l ®si mechani zmusok, az ®rintet#d testr

t 8bl 8zat tartal mazza.

.S0GS3 LRLzZt OAs oyl mp
{ SNNf S&a agtezaat 3>
L{{ YSRAtY oO0LvwO 29 (20-34)
AlSgwa 0 Y 0620 47 (30,1)
AlScK 0 Yy &30 6(3,9)
Alsnellkas)K ) y 03::" 0 44 (28’2)
AR ax sa 1 M vOrsYo¥: 0 24 (15,4)
AlSsairazs1 s Madod g0 L 51(32,7)
AlS Re s M s@ue & 052 0 3(1,9)
{ SNNf Sa& YSOKIyAIdeaI
YITtS1TSRSaA ol fSasi 88 (56,4)
Wt Nb 1 St ! 18 (20,5)
YSNB{ L} NJ 16 (18,2)
a2 i2N] SNB{ L} NJ 17 (19,3)
DS Lt N £ 37 (42,1)
94Sa 46 (29,5)
¢t Yl Rt A 6 (3,9)
myltNR&AGE & 3(1,9)
938S0o 13(8,3)
ONBRYSY&S] Yy 6730
+SN)] Sai NivysyeasSy oS! 97 (62,2)
¢l YS3asSa GNIyal TglAis 27 (17,3)
+ 1 T 2LIINBaal 2N 11 36 (23,1)
T AYyGSyIT N@ 2al it e 111 (71,2)
aZisd 1T St&a! wn 35 NI 89 (57,1)
lFfre2T+a& 1 St al wi 16 (10,3)
lFftEt2T+ta 1T Sfal ol 34(21,8)
4. t 8 Al &z®Rarts.l ®s s %%l yoss8ga ®s mechani zmusai, ®rintet
pontsz8m, AIS: r°vid2ztett s®r (. JABAHIK -pdoonlt8&sz §anz, AICER:2 G On
al ap%r8tn® ntt . A Kk©°z ¥t k°ozl eked®si bal esetek ®s az esd¢
amel yek a traumatol -gus csapat aktivgl 8§s8t iig®nyeltoeE
a v®gtagok r ®gi i votethh @& nhht éet ®kw®I Aar®stsRe 2Rk - 1
V®r k®sz2t m®Anyeket 97 esetben adtak bes B4l $led 2zysihaad
jelent.
A VS szerint a betegek 31,4% az | . osazt&l|l yba, o6adlBl yba,
oszt8lyba @s |48, D%zt 8l yba tartozott. A VS
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16,0%a ak°vet kezR, magasabb oszt8lyba tartozot
alacsony kock8zat¥ oszt8lyokat ndg &= dIllsR
napon bel ¢0s hRanli 812dz 8% ar 8nyt jelent. A bet

megosz468s8bhra mutatj a.

B
o

1007 mvs 35,
DV5+BD 30
80
c — 251
ey o
1] —
60 n
£ 8 20
] 215
- o] 4
%40- E
E 10
20- ﬂ 5-
0- 0- —
I ] i \Y} I 1 n v
Sokk Osztalyozds Sokk Osztélyozas
46. 8bra. A belt8lgoelkst A B®s a $dakk sUhyvVSs®gi VBszt 8Dy a
0szt 81 yo.zA8 sb estzeegrbienstor ol §sbel i el t®r ®s el sRsorban az
figyel hfezzt RA.medi,agram arra utal, hogy a BD nem volt Kk
meghat 8roz8s8ban. A hB.gydiaaghraang | ot emwett &tkj at,%| ny om-
tal 8l hat - .

Mind aVS, mindaVS+BD o0szt 8l yoz8s erRs kapcsol atot
Fisher ponts tesztje £ =0,0001 vs. i+ep=0,000009, illetve). A2Ar 8nyos Z teszt
aonban nem vol't szignifaelkBmej el¢szZl R ntbeRI®jge sa2 tnm
0,9808).

A HR, SBP, GCS ®s BD k¢l °n e-hek van ®lsgfagywbb a z t
prognosztikai ereje (AUGCS=10,799, P<0, 001 ; Cl [ O, 72&,SBPO, 87 5]
el t ®r ®sei szignifik8ns, de gyermngd Ppxoeldi kt or
CI [0,576, 0,790]; AUCSB?P=0,633,P=0, 018, CI [O0,521, 0,744])
bizonyultapr ogn - zi s t ek i=0,698,PROBONCI [0,ABUC7THIR. A ROC

el emz®s er edm®n ygeirtb Rudxvess aozz - ku tRAOXC a .
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1,0
— GCS
= BD
= SBP
0,8 A 4 — HR
Referencia vonal
v
‘fg 0,6 A
2
=
N
=
%04 A
v
0,2 A
0!0 1 T 1 1 1
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0
1-Specifikussag
} ; L, 95% Konfidencia Intervallum
Valtozék AUC (ROC) P-érték . . .
Also hatar Felsé hatar
HR 0,595 0,090 0,480 0,710
SBP 0,633 0,018* 0,521 0,744
GCS 0,799 0,000* 0,722 0,875
BD 0,683 0,001* 0,576 0,790

47. 8§br a. Az eggleemd®S$ ¢ sz?kf ROKvenci a, SBP: szisztol ¢
k- ma sk8&8la, BD: b8zis deficit.

A HR, mint prognosztikai faktor h@tk o ny s 8§ g &tz i wsizztsegrfalt-i kus 8t t ek
regresszi- keret®n bel ¢l 2017 k°zl|l em®nyt az

ami bRI v®g¢ ¢l 19 k°zl em®nynak(48l e br smpg a bevo
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‘
/

Adatbazis kereséssel azonositott rekordok
EMBASE: n=752
MEDLINE: n=359
CENTRAL: n=369
Web of Science: n=537
n=2017

]

Teljes szévegli cikkek kizarva
Indoklas:
Attekinté cikk: n=7
Eset tanulmanyok: n=9
Tartalmaz >10 éves adatok: n=25
Korai HR nem vizsgaltuk: n=14
HR csak az osztalyokban *: n=28
Haldlozasi adat nem régzitett: n=22
Atfedd vizsgélati populécick: n=3
A teljes szoveg nem talalhato: n=3
A teljes szoveg nem angol: n=2
n=113

[ Tartalom ][Elfogadhatésa’gJ[ Szlirés ][ Azonositas

48, S§8Arhkher es®diol ytamatte®dersBRjsd .

el Rtt kégjl elngRsmtyae kdupl i k8ci - k ki z8r §sa

79 esetben a c2m egy®rtelmientjel enEt ¢,

szisztemati kus 8K % zlkda m® Rtk atia) @AM ® @gegm@®yne/t | e n
esetriport. 124 esetben c 2pno peugayd®@xiptje§ rmireenm j bed veart tea t
tehes vagy gyermekpopuadlszpj §n ¥anseknt zktaepzoc®smopl a-td ick?2 ns zor 0s
t ®m8&nkhoz. k73| ewt@t lneerg §a®e | mT e n

al apj8&8n kiz8&8rtunk, rmges 2 i s8zttteenka tnit kRezrkki &zl | aeghk@swipe®es a.

Vi zs g8l ajanepmeoppié gamhat - 110 adat@kedm| @am®Alys nterma kKktap c s
szorosan a kutat 8si t ®m8nkhoz. Har mi nclkapije&r.

tanul m8nynak nem volt angol nyel vT

tanul m§ny t°bb mint 10 ®veseadhetebkgszEmmah|l nmndeNkgy
absztrakt al apjc2nmkalzapjt&urk .8 IMd ,uta8m aab s ztt rkaikzt§ ratl uanpkj, § nl
teljes terjediezamg§ktuml mPay ta

kiz8r8s8nak okait a kent evBinklrane®azlegtresiszi VAR I* A1 S z
(HR) 8tlag vagy medi 8n ®rt ®kei

100-120/perc).

Met aregresszi

10 évnél 6regebb
keresések kizarasa
n=1544

'

Keresések
duplikatumok
eltavolitasa utan

Cim alapjan kizart

n=1373 keresések
n=816
1
Keresések szlirése
n=1373
| Absztrakt alapjan
Az elfogadhatdsag kizart keresések
szempontjabol n=425
értékelt teljes cikk
n=132
|

Szisztematikus
attekint6be bevont
tanulmany
n=19

El sRdl eges metaregresszi - -nk

j 8r- traum8n 8tesett
szignifik8ns kapcsol at 0%0,847),2HQRy ®Isi nae 8kriinse n°est s

bet egek

nem tudtunk meg8Il Il ap?2tani

mutatja be.

Az egyes tanul m8nyok

10 k©°zl em®nybRI 8 |

betegbevons8si

sk k8 z®gim&nrige d2nd@In7y e z et t .
ut 8n 1373
Shogki at Ri kS
esetr RI

.8 IHuastzko?nse®ryl et® z|1 e m®nyt

bevonhatjeggl mIempoihein

nem Sklatrdalo mSeryd&klblaerz G

HR ®Rsr za®sklsall § 1

eset ®ben

A zonadlal a4bmen y le k & t

ENY alt ¢
°sszefogl al

Kr i

al csoportot alak2tottu
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hat 8roztuk meg bevo®Bgei kkit ®@mBPume®ht muEranted
hal 81l o0z8si ar8ny k°z°tt nincs g498B.gn§Hri&)8.ns

g A g B

@

6

Halalozasiarany
=Y

Halalozasiarany
~

Ui

o
2

90 100 110 120 130 20 100 110 120 130
HR HR

49, 8§br a. Mat asrze g/rf a ekaviencia (HR) ®s a hal 8l oz8s k°z?°
traumht8bes eghRRHRB®B=® t ®bledil.0z8s k°z°tti kapcsolat a b
Line8ris ©°sszefe¢ggg®s a HR ®s a. (B3l 8Aloczs8osp ok % 29 tetmz ® ¢
ve®r k®sz2t m®nyt kapott bebLiege8reifilR g9®®maatHiREt eekatat ¢
ar8nya k°z°tt nem volt azonos?2that ..

533 A ki |l ®I elgizreuttatC8Hsa traum8val ©°sszef g ggR \
A v®rz®scsill ap2t8§s ®s az MBT eredm®nyek®n:
cs°kkenR8tt emudteamtcot t . Ezzel gszhanghanaeldk
tendenci 8t mutattak. Az ,n®rnkte z4®sgk/odrli vkoel ztd, e tai
mmol /|, ®s &k &knde®drterggeit:t ZH800 PAU wvwlt (28
a h&Hitas®@n ntje k°r¢glbel ¢l 1912 ppb)-te,afA- el s R
koncentr 8cir-a 3eln8e0l Ok ePdfelt t , -mé gc ®° BIDe 8t, 5 mmol /

Az50. 8bra bemutatja az vizsg8lt param®terek
valaminte zek eredm®nyek®nt a Hb egyisdepdemfPrve&i
fol yamat os emel ked®s ®t . A vizsg8lat sszigni
koncentr 8ci s=kormc bt r®%c ia- ,CHv ak amad enrt t ra8 BiD- ®s§ |
k©oz0°t
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Hb (g/dl)

Kilélegzett CH, koncentracid (ppm)

2 r T T T r T T r T r r 5
0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220 240
1dé (perc)

50. §br a. A s¥Wl yosanv sfdo tz b & k bsez teigk (PaS)pfelpe@tetnrteas Zla mp ir @ <
v®rg§zm®r®sek sor8n meghat8rozott hemoghobbahk Roreqgers
verosxk®msejnhed 8m8t gjfiedg gé khetvMr, hogy mindesrszint ranszf:
n°veked®H4beherkoglabim t .
A 51 8bra szeml ®l tetdi a Hb (A), a Hc#w (B) @
szintekkel.
12 12
En ® Ell
o o
10 S0
Q (%]
£ 9 £ 9
o 8
28 g8
A r=0.841 x 7 7 ®  r=0.882
6 _p<0001 ‘ 6 i p<0.001 . .
10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 4 6 8 10 12 14
HTC(%) 15 . HB (g/dI)
T 11
g
=10
5
£ 9
8
& 8
o
2 7 r=-0.881 .
6 p < 0.001
5 10 20 25
BD(mmoI/L)

51. §br a®r tA® kistzkaiek, BDs z i nt e k eg@tt CHhk oknicle®&lt r §ci - k °sszef ¢gg
S®r¢lt beAefekerte®pent ok az egy®ni adatokat mutatij 8§l
el emz®ssel k®sz¢lt grafikon 8br8§zolja a re@elstszi -t
amelyek a line8ris °sszefigg®sek er Rss®g®t jelzik, v
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AZEtCOszi ntek 27 ®s 40 mmHg k°z°tt mozogt ak,
ventil 8ci-s k8rosod8s, amel ykbrdontyB8Soi hlaadt

534.Mi t okondr i 8§l trasmad indaftkiBd Kcik-onagul op8ti 8ba

Betegpopul 8ci - ®s demogr 8fi ai adatok

A s¥l yos tr awulms83) sm@erdiil &ne k®l(en5 KO ame&éli ®wn ( ISQI
28(IQR,2648) megfelelt makbakon®si akbiet @gelkt csRp
Az ®l etkorban ®s nemben megegyezR kontrollc
betegektRI ezekben a jellemzRkben, Kkiv®ve a
t°bbs®ge tompa (s6®ro%)l, ®sks saz el nevgegdyeatktor i bb s ®r
tartoznak a k°©°zVti bal esetek (52,6%) ®s a I
az extremit8sok (35, 2%), a thorax (25, 25%)
k®t har madar &@nebslR¢124mTt ®t en esett 8§8baNWN®r k®
al kal mazt ak. 22 beteg halt -omeghal3®@| oma®in
eredm®®Byetz&blt8zat)
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{gf ez2a |Kontroll

5SYZIANI FAL beteg (n=113) |beteg (n=48)

P S NI

Nem
FTSNFA Yy 0630 86 (76) 40 (83)
y! y &30 27 (24) 8(17)

Y2NJ YSRAtY oOLvWo038(26-59 | 43(29-62) |0,18
.aL YSRAtY 6Lv{W027(19-34) | 25(18-31) |0,54

{ SNNf S &
Tompan (%) 77 (68)
#0Kh@d 36 (32)

{ SNNf S& &agfezaat 3
L{{ YSRAtY 6Lvwv28(20-48)
A ok 0 Y 022|0 32(28)
AlSX o Yy 09320 5 (4)
AlQikas¥ 0 Y 02D 29(26)
AlQiasrs 11avoks ®sd [ne®%R0(18)
Al$sairas)s vErsQ oY | HIAA(35)
Algssadazp Y 0740 3(27)

{ SNNf S& aSOKIyAl Ydzal &2 0
YI'TEtS]TSRSaA ol [ SBHHE)
9aSa 21 (19)
¢t YRt & 7 (6)
Baleset 4(4)
938S6 22 (20)

YAYSYSGStA SNBRYSyeS| |y &:0
+ S NJ saij\lﬁvsyé - 7P @®8Y I il t a
aI-ééTN@ GNF yal ¥¢126®3)

ITZLJNBaaIZNE‘[ l {5206 YI|T 1t al
LYGiSyi N@ 24l | Gt { eNm@®Gepl fls FSt @SSt
aZisd 1T Sta! 4n 7MEHNOI|Y
lFfrE2T+ta 1 S{al14@d s|INI ol y
lFErtE2Tta 1T S{at22dy ylHLBIY

5. t8bl 8§zat. A s%W yos traum8s s@®@chlanek muslal, emzRi®r i @t
®s kienee@dm®n yienkt.erlkQRar t i liitesttdrtmen®Pmyyl ®BMIS BISy os s §gi [
Al Svidetett s®r¢l ®si skgl a.

A s¥%l yos traum8s s®r¢ltek ®letfaonteon®EgBl p s
vol t ak, ak8rcsak a Hb, Ht ®s trombocitaszs§
koagul 8ci - s teszt ®rt ®kei , amel yek k ®p es ek
szignifik8nsan el t ®r(tée k ta8 bp o8lzyattr)auma csopor
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{gfe
Diagnosztika | 0 NJ dzY Kontroll ;
ot aft 3 beteg |beteg (n=48 P s NI
(n=113)
HR (/perc) dph B | Mmecm B [ m6,661
SBP (mmHQ) MHN H MWpH §{ 184
BD (mmol/L) no {H MmzZg 30,001
Lac (mmol/L) oOZp H MZIFB J12<®,001
Hb (mmol/L) cCZT §H wm>Zmp f{ @16
Ht (%) oc K| coc p| 10904
Plt (16/L) HNn § wWmc § OK2
t¢ O6YIa2RIMENBDD mvn 5 | N EQO5
INR M>0 H M2ZmM H fAGOAL
Ft¢¢ O6YiladRLIENPWY 5| H<0,001

6. t 8bA 8§g 8l yos traums§s ®s kontroll betegeWHR vit8lis
sz2vfrekventcbat olSBYP vOIraygm§s K- 1GELbS8SzKi8sl hai; § mBkHS L a ¢
hemoglobin Ht : hemat okr i taPTTRIktttipytSd o hbosi tasmBmpl asztin i

i dIRR:nemzetkfali n®l tstarn®my,d SUE:vi 8ci -

Az extrinszik koagul 8§ci -s ¥t von @l e nn Tekt °Rib&sne
®rt ®kel t ¢N1L6 An8CsTod(péeér ¢ vs. BML ¢ z6 gmg§sokBarss
(114%Ns.6N2 %) , mi k°zbenlae nMEREs ®&rsto@&kkel$jp@svs. mut at
66N9 mm) a sw yos s®r¢lt csoportban a kontro
a trombocita inhibitorjedilteoelzaligdsiet kapatt DE X e |
eredm®nyekkel ©°sszhangban hbans(8N17nmpve.$3Nt oz §s o
10mp) ®s @en (MCFmMmMvs. 2085 mm) a s %l yoasmalo@mol, | t ¢ s
csoporth®®z S®Wpapmbagye g 8&i - j] 8t el Rsz°r- ADP |
teszt) m®rte¢k. Az aggregs8ci- szintje jelent

12 AUC vs. 112 N 14 AUC). Ez a cs®°kken®s ar
(ASPHt eszt) (78 N2@2AWOXC, vazomlBBam (Blem&§boh}) . szi

105



Hart mann Petra_ 154 23

A Kontroll Sulyos

w

Kontroll Stlyos trauma

52, §Viszkboel asztomet sishyosi tsg8mgsolk®s konA)Aolslvil yetsege

traum8s s®r il i®ss ihatl@msag wlz8Areiytosl yYtrvaounnaal rhaane §(sBa)8ai fj Br
Feh®r oszl|l opok: kontroll asopopbrtszghlkeahM@tHgpbdkid,]
maxi m8l i s alvad®kszil 8rdseStg K°midtiR m@&aeai m8I1 iML : | 2azi sl
VRrr°gk®pzRd®s stz@&katl ®§&-8dnadulk Neg*8F G ddakootdll( k ®t mi nt §s t
pr - ba, kontrol l: n = 48, sl yos trauma: n = 113)

A Kontroll Sulyos Trauma 140

=qm=pea-
I

53. 8bra. AggrelRSciVel yosi 2s@8imts ®s Kk (Ah ASPedsdt. Abet egek
trombocitaa g gr eg8ci - amgyRmiseEs ar ga toikdo n s a v ADP-tedzte A trddnbcBita e n . (B)
aggreg8ci - m®r®se a va@rndlosvad §st (AIDRIe gt Rnd ®¢e ®b2zinn
p8rhuzamos m®r ®st 8§br §zol k¢l onsgloo- enl ekketrre sdz8tkekla.l |, F ¢
oszlop: kontrollcsoport; sz¢rke oszlop: polytraum§s
az adat okben |vagn Ma kK3 B ed wsQkorréi(tkv@t mpnt s, t kontrol | : n
trauma: n = 118
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Mi tokondr i 8§l i sv iozs gy&Rlztef tashk§oars m& § s hogyN8&8z Ox P|
pmol/s/mL vs. 48,0197 pmol/s/mL),aL e a k | ® g\®,® pmol(s/inl vs.324,619,6

pmol / s/ mL) @1 &pmol/&mLGs. 57408, 7pmol/s/mL)jelen Rsen r oml o
a s¥W yos traum8t szenvedett bzHEHTE@mierkbbe@®g &n &ko
el l enRrz®s®re metghame&t g9ztawk OxPhBER ®s Leak
szignifik?§8NOByd 2IN8saRayueal, hogy megfighe®s ei nk nem cs

az alanyok szubsztr8tokhoz val:- hozz§8f ®r ®s ®
membr 8nnal kapcsob4at 8&8br @Brosod8sb-1 is
Kontroll

© Baseline Dig S+D Omy CCCP Rot Ama 100 OxPhos 100 LEAK

‘E 2: 80 80

= Q= | -

§—- :f' E_su 560

= =AY * <

= "',;:o"gao I 240

S {S ElSx | 52

:—i 0:00 l 0:14 0:18 0:23 0:28 0:32 - 0 U

Sulyos Trauma ‘B 5

: X 100 ETC . RCR

[
(=3

pmol/s/mL
3
*®
pmol/s/mL
w
——

1:A 02 koncentracid |
[uM]
1:A 02 flux per V
[pmol/(s*mL)]
8 8
o L N

°
o
&
e
I
b4
°
8
o

54, 8br a. Mitokondri 8lis oxi g®nif @lgy B8 plda@®mtrokmpocitanb° z R ¢
mitokondriumok oxig®nfogyaszm@8rs@8mnaik g pKowtsr ovlolna®3 a
csoportokban A k®k vonal a mo®r ®s i kamr 8kban tal 8l hat - mi |
8§ b r § Jablh gldalon a mitadndri§ | i s m®r ®s eAkz eorxei ddna®& rPyve if.os z f-fog dd B ci - |
| ®gz ®e mphex || szubsztr 8§t s z u ldenozimd@fosA € 8) ( DKo ®E| eCxo my |
inhibitor ot enon (Rot) jelenl ®t ®ben volt ADR&r¢ivgegeent Al Rga®s )l
g8t l &8s 8r aomplex sVzimhi®itort Oligdmt i nn e | ( Omy) me®r t ®k . A maxi m§
kapacit8g8st (ETC) aciadicdnkka glemithoil d rta, z can C(a@ ®@®M)y lhoz z 8ad§8s §t
Dig: Digitonin; S+D:szukcirfE ®s ADP e g ya ddSesjal; hR@tz:§ Ro tce-A;cCFF; A Ama : Al
trombocita mitokondriumok mitokod r i 81 i s | ®gz®vent r Beh®soparzb BblpyaKr ke
Traumac soport; Az adatok §tlag N *PD O wOkardfd (§ko@tnmdikretr &sl nte
pr-ba, kontroll: n sz4@nidukgoms ntakaw m&:i nt esndR1 3)RCR:
ar8ny, amely az OxPhos ®s L eHaRkR:h mygaadso sf aekd @motn t v8asrs meeg

A mitokoXkri ib®IlcisEtEs, mint a mitokondri 8l is
szignifik8nsan megn®vekedettr omb éikonfdib amr a u
csoport hozNOJB @npolissng vs(kbntr@ OBO, 2 pmol / s/ mg). EIR
C&*fluxust ®rt®kelt ¢k, *faemiszabaedndg®a Qaal. Sz
figyelte¢gnk -BhBlgf Au€Ge&sereans intenzit8s8ban a
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04mVis)ak ont r ol | csop®NOt BomVk®pestEz¢1l k&Fvet Ren
triggerelt C&* f | uxust vi zsg§8latiek , 2t &maneynentyi a ®ECAICE K

I nduk 8| t megkyjtvaeazzmTa ami t okondri um bel sR membr
k°vet kezramBdrimmi taokondri umok kevesebb fluores
e x og ®n r @a NO,3(m¥/s)3mint a kontroll csopomitokondriumai (2,70,5 mV/s)

55 8bra).

A B C
3 H,0, 5 . Endogén Ca?*-felszabadulas 4 Maximum Ca?*-aramlas
= *
£ 4]
B e e 3 T
3 2 2 3 2
3 E 2. I E 2
=1 T
g 1 1
o
0 0 0

55 §MArtar ombocit 8k mit ok on eperoxid (h®i) h @ 2 r In®’l IPesa M sshsQidk .0 g(®m
HO:t e r metdor@bscitamitokondriumokbar{ B) E n d?dfgeRins zCaabadul §8s OxPhos sor
Ca@*triggerel t*flimasaiCatB liitsy 8Ca8s ut 8:n.s @&r sVl yosopgaoratumgz ¢r k

csoport feh®rrel van jel°lve Az ada*tR kO &ikotagy N sz - r
(k®t mpnt s, t kontroll: n = 48, s¥% yos trauma: n = 113
A mitokondri8lis funkcion8lis param®terek

ko zotti °sszef¢gg®sek vizsg8lats8ra 8Karsrel 8
m®r ®s e k , a betegdemogr 8fi ai adat ok, a so®r
par am®t erek ®s koagul 8ci -s vizsg8latok adat

(56A. 8bra). ErRs negat2v korrel §catrembbcitagy el he

mitokondriumokban (RZ 0,448; P<0, 05) , az | CU tart-zkod§8s

mortalit8s ®s a massz?v transtzésizt - MCF8®Bi
pozit?2yv korrel 8ci -t mutattak. Niyti 6 kmad rail 8 I,
param®t erekkel is korj)BS8|l §b(derpak | ®gz®s, E
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