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El6addsunkban sajat eseteink kapcsdn részletesen foglalkozunk a
sok esetben alul diagnosztizélt stasis dermatitisszel, valamint a nem-
zetkozi irodalmat dttekintve bemutatunk néhdny, az amlodipin 4ltal
okozott dermatosist.

Nagy Gabriella dr., Kdrolyi Zsuzsdnna dr.:

A methicillin/oxacillin rezisztens Staphylococcus aureus (MRSA)
bdrgyogyaszati jelentGssége

(Miskolci Semmelweis Igndc Egészségiigyi Kozpont Nonprofit Kft.
Borgydgydszati Osztily, Miskolc)

A polirezisztens korokozok, koztik az MRSA megjelenését egyre
gyakrabban észlelik a kérhdzi osztalyokon. Az MRSA iltal leggyak-
rabban érintett szervek a bor és lagyszovetek, ami miatt a dermato-
16gus szdmadra a fert6zés kiilonos fontossdggal bir. Ezen fert6zések-
nek kiemelt jarvanyiigyi jelent8ségiik van, az infekcié szandldsa
nagy terhet r6 az egészségiigyi intézményre mind kozegészségiigyi,
mind finanszirozasi szempontbdl.

Az MRSA els6sorban a fekvébeteg intézményekben kezelt,
fertézésekre fogékonyabb, sériilékenyebb dpoltak korében okozhat
megbetegedést. A tiinetmentes hordozok nem ritkdn maguk az egész-
ségiigyi dolgozok. Az MRSA fert6zés leggyakrabban a crustosus, ero-
siv bérlaesiokban, a bér idiilt fekélyeiben, decubitusokban fordulhat
el6, stilyosabb esetben dltaldnos tiineteket is okozhat, mint pl. pneu-
monia, sepsis. Az MRSA-fert6zésre hajlamosit6 tényezdk: immunde-
ficiens dllapotok, haematoldgiai, onkol6giai betegségek, szervtranszp-
lantécié, mivesekezelés, iv. droghaszndlat, idGs kor, alultapldltsag,
hosszan tart6 antibiotikum kezelés, szteroid kezelés, kemoterdpia, ka-
téter, tracheostoma, illetve a gyakori hospitalisatio. Az MRSA antimi-
krobidlis kezelési lehetGsége szik, a fertGzések nagyobb része vanco-
mycinnel (egyelére) kezelhetS. Az MRSA eradikdcidjaban sokkal 1é-
nyegesebbnek ldtszik a megfeleld higiénés rendszabélyok betartdsa, a
személyi véddfelszerelés ill. folyamatos fertStlenités biztositdsa (kéz-
fertStlenités, egyszer haszndlatos foliakeszty(, betegre kiadagolt lok4-
lis készitmények alkalmazdsa). A tiinetmentes hordozok lokalis keze-
Iésére az octenisept és mupirocin alkalmas. A fert6z6 forrdsok izoldla-
sa komoly psychés terhet jelent az egyén szamara.

A szerz6k az osztilyukon tobb beteget érintd nosocomidlis
fert6zés sordn tapasztaltak alapjan kivénjak felhivni a figyelmet az
MRSA infekciok bdrgyogyaszati vonatkozasaira.

Farkas Beatrix dr.:
Malassezia speciesek borgyogyaszati jelentdsége — iij koncepciok
(KRAMA Eii. K6zpont Budapest, VKK. Keszthely)

A Malassezia genusba tartozé sarjadzégombak dimorf jellegiiknél
fogva egyrészt a normdl bdrfléra tagjai (egészséges felnSttek 75-
80%-ban kimutathatok), masrészt szamos bdrbetegség etiopathoge-
nezisében jitszanak szerepet. A domindldan lipophyl speciesek te-
nyésztési nehézségei miatt csak a molekuldrbiologiai médszerek,
genomikai technol6gidk alkalmazdsa dltal nyujtott lehetGségek te-

remtették meg a feltételeket kiilonb6z6 kérképekben betodltott szere-
piik részletes megismerésére.

Munkdnkkal attekintést kivanunk nydjtani az Malassezia (M.)
speciesekkel kapcsolatos legiijabb dermatolégiai, dermatoimmuno-
16giai, dermatoonkoldgiai vonatkozasokrol.

A Malassezia spp. dermatoldgiai kérképekben betdltott szerepé-
vel kapcsolatos dj ismereteket a bér granulomatosus elviltozasai, a
Malassezia folliculitis, seborrhoeas dermatitis (SD), atopids dermati-
tis (AD), fej-nyak ekzema kapcsan ismertetjiik.

Az M. specieszek dltal termelt biolégiailag aktiv anyagok (pl: lipa-
zok, phospholipazok, pigmentek, fluorochromok, Pityriarubin, Pityria-
citrin, stb.) koziil a Malassezint, az indol[3,2-b]carbazolt (ICZ) és az
indirubint, mint aryl-hydrocarbon-receptor (AhR)-ligandot targyaljuk
részletesen egy-egy korkép kapcsan. A Malassezin hypo/depigmentéci-
6ban, a bioaktiv indolok SD-ben betoltott szerepe mellett, a legtijabb
irodalmi kozlések felvetik az M. specieszek éltal termelt AhR—ligan-
dok dermatoonkoldgiai jelentGségét a basalioma vonatkozaséban.

Az AD-ben tjonnan mefigyelt T-sejt szintdi keresztreaktivitds a
gomba thioredoxin (Mala s 13) és a human thioredoxin (hTrx) ko-
z0tt az egyes M. speciesek inflammatorikus hatdsdnak magyardza-
tdul szolgdlnak. Ugyanakkor Pityriasis versicolorban a klasszikus
gyulladds klinikai és hisztoldgiai tiinetei hianyoznak — Pityriarubin
antiinflammatorikus hatdsa érvényesiil. Az M. speciesekkel kapcso-
latban hasonlé kettéséget figyelhetiink meg immunstimuldns/im-
munszuppressziv tulajdonsdgukban is. A kiilonbozé izolatumok ge-
netikai heterogenitdsa (pl. RAPD-PCR altal differencidlva az M.
spp-ket) magyardzatul szolgdlhat az egyes kérképekben mutatott el-
térd tulajdonsagokra.

A therdpia szempontjabdl a fluconazol ill. azol rezisztens M. spe-
ciesek jelentSségére hivjuk fel a figyelmet.

Gdspar Krisztidn dr.', Erdei Irén dr?, Késa Lajos dr.,

Irinyi Beatrix dr.', Hunyadi Janos dr.', Remenyik Eva dr?,

Szegedi Andrea dr.':

Mit tehet a bérgyogyasz a venom allergiaban szenvedd
betegekkel?

(Debrecen Egyetem, Orvos és Egészségtudomanyi Centrum,
Bérgyogyaszati Klinika, Bérgydgyaszati Allergolégia Tanszék,
Debrecen', Debrecen Egyetem, Orvos és Egészségtudomanyi Cent-
rum, Bérgy6gydszati Klinika, Debrecen’)

Az allergoldgiai krizisallapotokkal a gyakorlé borgyogydsz a ja-
r6- és fekvibeteg rendeléseken is taldlkozhat. Ezek gyakori formdi a
rovarcsipés utdn kialakul6 éllapotok. A betegeket, az akut ell4tdst
kovetSen tudjuk a pontos diagnosztikai és terdpids 1épések felé ird-
nyitani. A méh/darazs csipés allergia kimutatdsara in vitro és in vivo
teszteket végezhetiink. A pontos diagndzis ismeretében egyetlen oki
terdpiaként a venom allergénnel szemben végzett deszenzibilizalds
alkalmazhatd. A szerzok sajat gyakorlatukban mutatjak be a betegek
LAtjat” a csipéstdl a specifikus immunterdpidig, és a gyakorl6 bor-
gy6gydsz szdmdra is segitséget nydjtanak a venom allergids betegek
ellatasahoz.
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