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EL3SZ0 AZ 1975-76 EVKONYVHOZ

Egy-egy év munk&janak attekintésekor, kiiléndsen igy van ez,
ha ez az év az Orvostudomdnyi Egyetem 6nadlléva valasanak 25. ju-
pileumi esztendeje, megelégedettséggel tekintilink végig a megtett
utra, az objektiven lemérhetd eredményeinkre, de a j&vd felé for-
ditva tekintetiinket mégis azt fiirkéssziik, hogy vajon valéban jd
uton haladunk-e ha igy megylink tovéabb, latjuk-e azokat a felada-
tokat, amelyeknek megolddsa a legfontosabb ahhoz, hogy eldsegit-
siik fejlddésilinket. Sokféle ilitemben lehet fejlddni, és tdbbféle
uton is, ezért mindig vizsgdlandd az, hogy optimadlisan éliink-e
lehetdségeinkkel, vagy csak éppen nem keltiink feltlinést k&zépsze-
riiséglinkkel?

Az egyetemért gondolkodd, k6z6sségi lelkiismerettel rendel-
kezBknek most arra kell gondolnunk, hogy egy uj, egy most kezdd-
ds 25 év eldtt allunk és eldtérbe - szerintem - a szubjektiv ha-
tbétényezSk lépnek, ezek hatédrozzadk meg, hogy a meglévd kereteket
uj minSséggel tudjuk-e megtdlteni; meg tudjuk-e nyerni az oktatd-
kat az oktatdé-neveld munkdval vald Bszinte tdrddésre; a gydgyitd
tevékenység humanista érzésekkel teli szocialista szemléleti eti-
k&ja kdzhangulatta valik-e; a tudomadnyos munka a gyakorlati prob-
1émak megolddsara irdnyuld céltudatos tevékenységgé ill. az Oszin-
te, a természet titkainak feltarasara térekvd kutatassaz

Vildgunk min&ségének az anyagi javak termelése, az egyetem
technikai fejlesztése csak elBfeltétele: magasabbrendiivé az
egyiittéldk vilagnézetének, gondolkodédsmbédjénak a megvaltozésa
fogja tenni.

Dr.Szabd Gabor
egyetemi tanar

rektor






A% 1974-75. TANEV OKTATO-NEVELOMUNKAJAROL

Dr. KARMAZSIN LASZLO
egyetemi tanar, oktatasi rektorhelyettes

A Debreceni Orvostudomdnyi Egyetemre az 1974-75-8s tanévben bei-
ratkozott hallgatdék szama: 1270, kdzdttiik 92 kilfsldi diak, 22
orszagbdél. A felvett hallgatdk 43.06 %-a nd.

I. tablazat

A HALLGATOK OSSZLETSZAMANAK MEGOSZLASA

Evfolyam Létszam NSk Fizikai dolgozd szilildk
gyermekei
szamsz. %-ban szamsz. %-ban
I. 238 128 53,8 59 24,8
i =238 325 5262 59 24,8
EIT . 206 109 52,9 54 26 ;2
Iv. 182 96 52,7 43 23,6
V. 2lo L1 52,8 58 27 ;6
vVI. 196 89 45,4 63 32,1
Osszesen: 1270 658 51.,8 336 26,4

A hallgatdk szocialis tamogatasara a kovetkezd lehetGségeink vol-
tak:

Osztbndij Osszesen: 3.534.303,- &k
Alt.tanulmanyi Osztondij: 1.678.750,- & 538 hallgatd
NépkSztarsasagi Osztondij: 206.000,- R 18 hallgatd

Tarsadalmi tanulmanyi Osz-
téndij [egyetemi kdltségvetés
terhére/ 867.350,- R 123 hallgaté

Nyari gyakorlati dij: 30l.003,- R 379 hallgatd
VI.éves hallgatdok potdija: 481,200~ K 158 hallgaté



Rendszeres pénzbeli tamogatas: 2.062.950,- R

Etkezési k8ltség koll.-ban: 2.203.449,74 R 675 hallgatd
Kedvezményes ebéd [nem kollé-

gistak részére/ 389.522,31 R 373 hallgatd
Rendkiviili segély: 273.000,- R 227 hallgatd
Tanulmanyi ut: 60.380,90 R 21lo hallgatd
Kulturalis szolgaltatéas 60.559,60 R 1281 hallgatd
OSZTONDIJ ES DIAKJOLETI KIADAS

EGYUTT: 8.589.165,55 k

Az allami tamogatasbdl egy fdre jutd Ssszeg: 6.705,- R volt.
A felsorolt tamogatds az eldz8d évekhez viszonyitva emelkedett,

és jelzi allamunk megértd segitségnyujtasat.

OKTATASI NEVELESI FELADATAINK:

Az egyetem oktatdi ésminden érdeklddd eldtt ismert dolog, hogy
1972-ben utjara inditottuk az orvosképzés sajatos, a helyi viszo-
nyoknak legmegfeleldbb formajat, a reform-programot, melynek vég-
rehajtasa soran egyre jobban kirajzolddnak a stabilnak mondhatéd

strukturdlis elemek, és azok a problémdk, amelyek valtoztatast

jeleznek. A korszeriisitési program inditasakor is mondottuk, hogy
a terv csak egy keret, melynek tartalmi kitdltése soran médosi-
tadsokra szilkség lehet. Igy is tSrtént, ezekrSl szeretnék néhany
sorban tajékoztatast nyujtani.

Amikor egyetemiink allami és partvezetése kimondotta, hogy a re-
form sordn valamennyi oktatasi egység 6nalldésaga megmarad, amel-
lett foglalt allast, hogy a korszeriisités lényege a tematikai
egyeztetés, a synchronisatio legyen. Ezt a munkat ugy vélem az

elsd két évfolyamon jé eredménnyel elvégeztiik még akkor is, ha
néhdny targy egyes fejezete a logikai lancot tekintve nem a leg-
jobb heiyre kerilt. A masik alapvetd allasfoglaléas az volt, hogy
a klinikai képzés korszeriisitését elsd lépcsBben a belgydgyaszat
integratiojaval végezziik, ami azt jelentette, hogy a belgydgya-
szat oktatdsa szervrendszerekben tdrténik, és egy-egy téma anya-

ganak Osszedllitdsdban az elméleti intézetek és az érintett kli-

nikdk egységesen alkotnak véleményt, és nyujtanak segitséget.

Mindezek mellett megemeltiik a belgydgyaszat oktatasra szant iddt,



s Igy USszesen a kb. 6000 dra képzési iddvel 20 %$-ot forditottunk
a belgybgydszat integrdlt oktatdsara. fs most nézzilk az ujabb ta-
pasztalatokat, eredményeket.

Az I . II.év oktatdsi feladatainak értékelése:
Az elért tanulminyi eredményeinket a k&vetkezdkben mutatom be:

I.évfolyam: 1971-72, 1972-73, 1973-74, 1974-75
A letett vizsgdk szama: 215 228 284 276
fvfolyamdtlagok: 3.24 3.1o 2.94 2.96
II.évfolyam: 1971-72, 1972-73, 1973-74, 1974-75
A vizsgazdk szama: 233 215 238 256
fvfolyamatlagok: 3.1o 3.1o 3.07 3537

Ezekb8l a numericus adatokbdl kitiinik, hogy az elsd két évfolya-
mon a tanulmanyi munka szintje nem véltozott. Ha azonban a szamok
mogé nézilink, és a belsd aranyokat is elemezziik, akkor az a megal-
lapitas vonhaté le, hogy valamelyest csdkkent a jelesek aranyszéa-
ma és emelkedett a kdzepesek széama, ez arra figyelmeztet, hogy az
elsd két évfélyamon oktatd intézeteknek fokozniuk kell a segit-
ségnyujtast, az évk6zi munka ellendrzését és kiiléndsen szervezet-
tebben kell foglalkozni a szigorlati periodusban az egyes csopor-
tokkal ill. hallgatékkal.

Kiilén ki kell emelniink annak fontossagat, hogy minden targybdl az
irdsos vizsga szerves része lett a beszamoltatdsnak, és az évkdzi

lemérések jelentds hanyada is iradsban t8rténik.

Fel kell hivnunk tovabba az intézetek figyelmét arra, hogy az év-
kdzi ellendrzési médszerek belitemezésében sokkal erdsebb egyezte-~
tésre van sziikség. Sajnilattal kell azonban azt is megallapita-
nunk, hogy a hallgatésdg munkafegyelme kivannivalédt jelez, az eld-
adasok latogatottsdga, kiil¥ndsen a madsodik szemeszterben romlott,
sdt ujabban még a gyakorlatokon is emelkedik a meg nem jelentek
szama! Szeretném ezuton is felhivni hallgatésdqunk szives figyel-
mét arra, hogyv az elBadasok segitsége elsGsorban abban van, hogy

rintegy utmutatast, modellt ad arra, hogy a tananyag 6nailé elsa-

jatitasanak jdején, a vizsgdkra valé felkésziilés soran - milyen
médszert valasszanak - a lényeges, az 6sszefliggést jelentd kér-
dések felismerésére és rdgzitésére. Mindazok, akik sorozatosan



nem veszik igénybe az universitas ilymédon nyujtott segitségét,
olyan lehet®ségrdl mondanak le, melynek pdétléasdra semmiféle k&nyv

és segédanyag nem alkalmas!

A preklinikai és klinikai képzés mai gondjai:

Sok gondunk van a harmadév anyagdnak és strukturadjanak megvalasz-
tasidban. Valtozatlanul igény van arra, hogy a pathologia helyét

és anyaganak mélységét meghatdrozzuk, az illetékes tanszék segit-
ségével. Tovabbi probléma az, hogy az un. integrald gyakorlatok
szinvonala és a hallgatdék megjelenése is kivannivalét hagy maga
utadn. Ezeknek a gyakorlatoknak a szerepe és jelentdsége nem tuda-
tosult még kelldképpen oktatdink &s hallgatdink szemléletében.

Az, hogy mit és milyen médszerekkel oktassunk pl. a III.évfolyam
masodik szemeszterében a cardiologia beinteqraldé koérélettani, kor-
bonctani gyakorlatain, pontos megjeldlésre var. Es az is, hogy

az egyes szervrendszerek zardvizsgdin milyen gyakorisdggal és
milyen meghatdrozé jelleggel szerepeljenek ezek az elméleti tar-
gyak altal nyujtott ismeretek!

A feladatok realis felmérésekor kideriilt, hogy nem tarthatd az az
elképzelésiink, hogy az emelt draszamu belgydgydszati gyakorlato-
kat csaknem kizardlag a harom belgydgydszat bonyolitsa le. Eppen
ezért fel kell készililniink arra, hogy a kdvetkezd évfolyamon, egy
hénapos, évkdzi belgydgydszati gyakorlatokat szervezziink a kli-
nikakon és a teriileti koérhazakban, és ndvelni kell a kdérhazak sza-
mé&t is, be szeretnénk vonni ebbe a munkdba a j6 adottsagokkal ren-
delkezd Szolnoki MAV Kérhazat, és az Egri Koérhazat is.

Ma madr teljesen vildgosan latjuk, hogy az oktatasi reform végre-
hajtasanak sarkallatos pontja a klinikai képzés korszerilisitésében

van és azon, hogy mennyire tudjuk e feladatok megoldasara mozgd-
sitani oktatdinket!

Osszegezve eddigi eredményeinket, azt megallapithatjuk, hogy
struktura valtoztatdsra nincsen sziikség, a tartalmi feladatok
pontosabb ‘kériilhatidrolasa és a képzéshez sziikséges korszerl ok-

tatdsi, ellendrzési, és vizsgéztatdsi médszerek megtaldlasa és

alkalmazasa a legsilirgdsebb feladat!
Végezetiil, a mellékelt tablazatban mutatom be az I-V. évfolyam

tanulmdnyi munkajanak Osszesitett adatait:



II.tablazat

EVFOLYAMATLAGOK A MASODIK FELEVBEN

I. évfolyam 2,96
II. évfolyam 3,37
III.évfolyam 3,27
Iv. évfolyam 4,-
V. évfolyam 4,42
Egyetemi atlag: 3,57

TDK munka:

A Tudomanyos Didkkdr létszéma egyetemiinkén f. tanévben 246 [I.fél-
v/, 291 [II.félév/ kdzdtt valtozott. Jelenleg a klinikai diakké-
rékben 74 £&, az elméleti intézetek didkkdreiben 217 f8& dolgozik.
A fizikai dolgozék gyermekeinek aranya jelenleg: 19,2 %. Az elmult
évben az arany valamivel jobb volt, elérte: a 25 %-ot.

A legnagyobb létszamu didkkdr a Koérbonctani Intézetben [/35] az
Anatdémiai Intézetben /[33/ mikddik.

A TDK 1974/75. II. félévtdl kezdBdden az uj szervezeti és miikodé-

si szabalyzat szerint dolgozik. Az uj szabalyzat magdban foglalja
a felvételi rendszer egyszeriisitését, a TDT atalakitédsat, s a
klinikai diakkdrdk reformjat: Jelenleg csak az a hallgatd igazol-
haté at klinikai diadkkdrbe, aki legalabb egy eredményes évet el-
t51tdtt valamely elméleti intézet didkkdrében.

Hallgatéink jelen tanévben &sszesen 55 palyamunkat adtak be. A
legtdbb palyamunkat /14/ az Anatémiai Intézet didkkdrdsei dolgoz-
tak ki.

A Tudomdnyos Didkkdr az aldbbi rendezvényekkel és megmozduldsokkal

szolgdlta a tanévben a tudomanyos k&derutanpétlast:
1974. december :7-én keriilt sor a helyi TDK konferenciéra, ahol

40 elBadas hangzott el. A legjobb 15 elBadast valasztottuk ki a
XII. Orszagos TDK konferenciara, mely hazank felszabadulasanak
3o0. évforduldja alkalmébdl kerililt - ilinnepélyes kiilsSségek kdze-
pette - megrendezésre Pécsett, 1975. madrcius 24-29 kdz&tt. Az or-
szagos konferencién egyetemiinket 45 hallgatdé és harom oktatd kép-
viselte. 12 debreceni elBadas nyert dijat.



Jelen tanévben két idegennyelvii TDK konferenciat rendeztiink

hallgatdink nyelvtudasénak fokozasa céljabdél. A konferenciénkon
11 kiilf61di vendég vett részt Lengyelorszagbdl,Csehszlovakiabol
és az NDK-bol.

A TDK tagjainak nyelvtanulasat mé&s médszerekkel is kivantuk Osz-
tdéndzni. Az elmult nyaron inditottuk be intenziv nyelvtanfolyama-

inkat. Eddig 6sszesen 3xlo f&s csoportnak rendeztiink ingyenes
angol tanfolyamot, egy tanfolyam loo 6ra 4 hét alatti hallgatasa-
bdl 41l. A tanfolyamok végén hallgatdink vizsgatételeket dolgoz-
nak ki.

Megszerveztilk és beinditottuk a "Modern kutatési médszerek alkal-

mazasanak lehetSségei az orvostudomdnyban" cimii konferencia-so-
rozatunkat. Eddig 5 konferenciat rendeztiink [Elektronmikroszké-
pia, Sejtalkoték izol&lasa, Hisztokémia, Spektrometria I. és

II./ Konferencia-sorozatunkat harom évesre tervezziik, ezen idd
alatt 18 modern médszer alkalmazhatdésagardl lesz szb.

Az elmult naptdri évben kaptunk lehetOséget arra elGszdr, hogy
a TDK tagjait belf61ldi tanulmanyutra kildhessiik. Elmult évben

15 f6 vett részt médszertani vagy mas tovabbképzést szolgald ta-
nulmdnyuton, melynek k&ltségeit a TDK fedezte, az erre a célra
biztositott 20.000 R-os keretb8l. Ez évben 23 hallgatdnk volt
vagy kivan menni belf8ldi tanulményutra.

A szocialista orszagok egyetemeinek hasonld szervezeteivel al-
landbéan apoljuk és fejlesztjiik kapcsolatainkat. Az elmult év so-
ran 8 didkunk vett részt kiilf6ldi didkkdri konferencian eldadas-
sal.

A Markusovszky kollégiumban végzett munka rovid &sszefoglalésa:

A kollégium a DOTE szervezetében miik8d5 sajatos nevelési és szo-
cidlis intézmény, amely a tanszékekhez hasonld 6nallésaggal ren-
delkezik.

A kollégium életének szervezésében irdnyitdsaban kettds vezetés
van: az allami pedagdgiai irdnyitds mellett egyenrangu félként
nikdédik és tevékenykedik, iranyit a tagsdg altal megvalasztott
operativ szerv, a Kollégiumi Bizottsdg, mint az ifjusagi Snkor-
manyzat képviseldje. Az elsGévesek kivételével a kollégiumi fel-
vételi kérelmeket megtdrgyalja a Kollégiumi Bizottsag, véleménye-

10



zés utan felterjeszti a DOTE Diakjdoléti Bizottsadgdhoz, s javasla-
tot figyelembe véve a kérelmeket az oktatdsi rektorhelyettes
hagyja jova.

Az 1974/75-6s tanévben a kollégiumban Osszesen 468 hallgatdt he-
lyeztiink el. Természetesen a fizikai dolgozdék gyermekei szamara
messzemenden biztositottuk a kollégiumi felvételt, amit bizonyit
az hogy a kollégiumban elhelyezett hallgatdék 50 %-a fizikai dolgo-
z6 szlildk gyermeke volt.

A Kollégiumi Bizottsag javaslata alapjan az egyetem &llami veze-
tése engedélyezte, hogy az I.sz. kollégiumban 6 szobaban - a ta-
nulmanyi és k&z8sségi munka alapjan - hazaspar hallgatdk is elhe-
lyezést nyerjenek az 1974/75-6s tanévben.

A szakmai ismeretek elsajadtitdsdhoz a kollégium a maga adottsagain
beliil igyekszik a lehetd legtdbb segitséget megadni. Mikroszképok,
metszetek, diapozitivek, szakkdnyvek &allnak a hallgaték rendelke-
zésére, de ezen tulmenden a felsObbévesek is szivesen segitenek az
alsdbb éveseknek. Ez a segitség kiildndsen megmutatkozik az itt ta-
nuld kiilf&1ldi hallgatdk vonatkozasadban, ugyanis kollégistdink szi-
vesen segitenek a kiilénbdzd &llamkdzi egyezmények alapjan egyete-
miinkén tanuldé hallgatdknak.

A kollégium tanulmadnyi eredménye 3,57 az egyetemi atlagtdél o.o3-
al gyengébb. Ha azonban évfolyam bontasban teszlink &sszehasonli-
tast akkor azt tapasztaljuk, hogy csak az elst és masodévesek
tanulmdnyi eredményei rosszabbak az egyetemi atlagnal, a felsObb
évesek eredményei jobbak. Orvendetes tény az is, hogy harmadév-
t6l felfelé a tanulmdnyi eredmény 3,65; 4,14; 4,51.

A kollégistak &ltaldnos miiveltségének gyarapitasat, a szabadidd
hasznos elt&ltését szolgdlja az a loooo db. kdnyv, mely a kollé-
giumban rendelkezésiinkre &ll. Ugyanezt a célt szolgalja az a lé—
16 db. folydirat melyet rendszeresen jaratunk.

Munkankat nagy .mértékben segiti a kollégium studidéja, amelynek
programjat a Kollégiumi Bizottsadg iranyitasaval a Studid Bizott-
sdg szerkeszti és szervezi. Rendszeresen k&zvetiti a Magyar Radié
hirszolgdlatanak miisordt, politikai tajékoztatdit és ezzel nemcsak
a hallgatdk informdlddasdt segiti, hanem véleményilik formalasaban
is jelentdséggel bir. Részt vettiink egy kérkapcsolédsos miisorban,

melynek keretén beliil a hallgatdknak lehetdséglik nyilt Debrecen
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varos part- és allami vezetdivel vald taldlkozdsra. Hagyomanyos
rendezvényeink keretén beliil keriilt sor egy diszndtoros vacsora-
ra, mely alkalmat az alapkdzdsségek felhaszndlhattak arra is,
hogy egy-egy professzort illetve oktatét meghivjanak szobaikba,

s egy-két érat egylitt tSltsenek. Megtartottuk év elején a gdlya-
avatd estet és a mikulas-estet. Részt vettiink illetve hazigazdai
voltunk a Debrecenben levd felsBfoku intézmények kdzdtt megrende-
zett "Ki mit tud?" vetélkeddnek. Idetartozik a kollégiumi napok
megrendezése is, melynek keretén bellil sport és szellemi vetélke-

ddt szerveztiink.

A j&vSben neveld munkdnkban még jobban ki kell hasznalni a kollé-
gium adott lehetBségeit, ezzel jobb eredmény felmutatasara lesz
lehetdségiink.

A kollégiumot az egyetemi ifjusadgi mozgalmi élet és munka bazi-
sava kell fejleszteni, mert erre minden adottsag és lehetSség
megvan, csak élni kell vele.

Kulturdlis tevékenységlink:

Egyetemiink Kulturdlis Bizottsdga fontos elvi és moédszertani val-
toztatasokkal iranyitotta egyetemiink kulturdlis életét. A hallga-
tdk miveltségi szinvonalanak emelése mellett, fontos szerepet
kapott a kdzmivelddési tevékenységre vald felkészités. A gyakor-
lati munkédban a legfontosabb médszertani valtozas az volt, hogy
a passziv befogaddst igényld miisorok, rendezvények, elBadoi es-
tek, egylittesek fellépése, szinh&z, mozi, hangversenylatogatas
mellett, ndveltiik az aktiv munkat igényld, produktiv ismereteket
add kulturdlis férumok, Sntevékeny milvelddési csoportok, vitak
vetélkeddk szerepét és aranyat.

Az irodalmi nevelés teriiletén mivészi élményt nyujtottak az eld-

addi estek: Banki Zsuzsa, Ambrus Adam miivészek fellépése, ird-
—olvasdé talalkozdék, valamint a studiok irodalmi Osszeadllitasai.

A szinhazi kultura fejlesztése terén.tovabb léptiink a bérlet-

-rendszer igénybevétele terén, és ma mdr minden harmadik hallga-
ténk rendelkezik szinhdzbérlettel és a szinhdzi esték latogatott-
sdga is szépen javult. Nyilt forumot rendeztiink a szinhdz vezets-
ivel, rendez®divel az egyes elBadasok eldtt. "Szinhaz-buszt" in-

ditottunk a felmeriilt igények kielégitésére Budapestre a Vigszin-
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hézban Gorkij: Barbarok cimi elBadasanak megtekintésére. Nagy si-
kere volt az egyetemiinkre latogatott pantomim-miivészek bemutatdi-
nak [Karsai Janos, D&lle Zsolt, Commedia XX, egylittes, valamint

a népzenei bemutatdknak /SebG-Halmos, Pitypalatty, Délibab/ to-
vabba Benkd Daniel, Dinnyés Jbézsef, a rostocki Viktor Jara egyiit-—
tes fellépésének.

Nagyon szinvonalas munka volt az egészségligyi dolgozdk XI. Fotd-
kidllitasa, valamint a poznani orvostanhallgatdk kidllitasa, és
az V. évfolyam 5 KISZ csoportjanak munkdja, mely Debrecen 30 éves
fejlddését ismertette. A szinte minden teriiletet aktivan feldol-
gozd ismeretszerzési formanak, a vetélkeddknek nagy sikere volt
ebben a tanévben [évfolyamok k&zdtti, kollégiumok k&zdtti, radids
vetélkedd stb. /.

Hagymadssy Laszl6 - Mecskey Laszl6: Kettesy cimii filmje a kelet-
magyarorszagi amatdr filmfesztivalon II., az Orszagos fesztivéalon
pedig III. dijat nyert. Az orszagos medicus fotdkidllitason Seres
Géza II., Rigdé Gyula I. és egy II. dijat nyert, Kincses Gyula
kiildndijban részesiilt.

Ebben az évben alakult meg ndi kamarakdrusunk, valamint az egye-
tem kamarazenekara is, miikbdésiiket nagy varakozassal igényelijiik.

Sport-munka:

Egyetemiink sportéletét a TOmegsport Bizottsdg iranyitja, az alta-
la kidolgozott program alapjan keriiltek kiildnbdzd sportrendezvé-
nyek lebonyolitéasra, a legfontosabbak a k&évetkezdk:

1. A hagyomanyos sportagakbdél megrendeztiik az egyetemi bajnoksa-

gokat. Osszel keriilt lebonyolitisra a kézilabda, réplabda, kosar-
labda, labdarugas, asztalitenisz és sakk-bajnoksag.

2. Egyetemiink sportéletének legjelentBsebb eseménye a Medikus
Kupa. Ebben az évben Pécsett rendezték meg az egyetemek sport-
versenyeit. Csapataink k&zlil: a férfi rdplabda, és a labdarugé-
csapat elsd helyezést ért el a nd8i kézilabda csapat II, a férfi
kézilabda csapat III, a ndi kosdrlabda és rdplabda, valamint a
férfi kosarlabda csapatunk IV. helyezést ért el. Osszel keriilt
lebonyolitasra a Debreceni FelsBoktatdsi Intézmények részére ki-
irt Egyetemi Kupa sportversenysorozat. A kispdlyas ndi labdaru-
gas kivételével, minden szamban indultunk. Labdarugdcsapatunk

I, a tdbbi csapataink II. helyezést értek el, 8sszesitett pontver-
senyben a KLTE mogoétt a mésodik helyen végeztiink.
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3. Ebben az évben el3szdr keriilt lebonyolitédsra az Amatdr Medicus
Olimpia. Ezen a rendezvényen a kiilénbdzd sportadgakban az egyete-
mi bajnoksdgot nyert évfolyamok csapatai indulhattak. November-
ben Pesten keriilt sor a kispadlyas labdarugas és az asztalitenisz
bajnoksagra. Labdarugdsban a IV. évfolyam képviselte az egyete-
met és veretleniil Szeged mégdtt, rosszabb gbélarannyal madsodik he-
lyen végzett, asztalitenisz csapatunk szintén mésodik lett.

A fentieken kiviil lehetdvé tettiik az uszni nem tudé hallgaték
szamadra a téritéses tanfolyamon valé résztévelt, uj lehetSség-
ként megszerveztilk a lovaglast is, az Allami Gazdasag pallagi lo-
vastelepére 40 hallgatd jar rendszeresen lovagolni.

Az egyetemi sport-élet tamogatdsdra a Minisztérium ez évben
350.000 R biztositott, melynek rendeltetésszerii felhasznadlasa
megtdrtént.

Nagy segitséget jelent szamunkra, az a tamogatds, melyet az
Egészseégligyi Minisztérium nyujt a k&vetkezd tanévtdl, mely 3 uj
testneveld tanidr bedllitasat jelenti, ez reméljiik mindségi val-
tozast fog hozni egyetemiink nem tul rangos sportmunkajéban.
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AZ 1974/75. TANEVBEN VEGZETT TUDOMANYOS MUNKA

Dr. DAMJANOVICH SANDOR
egyetemi tanar, tudomanyos rektorhelyettes

Az 1974/75-8s tanév soran az Egészségligyi Minisztérium Tudoméanyos
Fdosztdlya lehetdvé tette, hogy az orszagos tavlati kutatési ter-
vek haroméves periddusénak eldz3 tanévben tdrtént lezarasa elle-
nére, még az uj témdk beinditdsa eldtt a korabbi tanévhez képest
megndvelt 8sszeget fordithassunk tudomanyos kutatésaink céljaira.
Evkonyviinkben immdr hagyomidnnya valt, hogy sok éve milkddd profil-
témak beosztdsinak megfelelden szamolnak be intézeteink arrél,
hogy a tudomanyos tamogatadst mire forditjék, milyen uj tudoményos
eredményeket érnek el. Ennek megfelelden az alédbbiakban a profil-
gazdak Osszeallitasardl kdz8ljiik klinikaink és intézeteink elmult
tanévben végzett tudomédnyos tevékenységének rdvid Osszefoglaldjat.

Az anyagcsere kutatasok eredményesen folytatdédtak egyetemiinkdn,

mégpedig annak tervszeril befolyasoldsa, iranyitasa /bioregulacid/
szellemében. Fokozottabban kezd mutatkozni a kollaboréacid megva-
l6suldsa mind elméleti intézetek, mind pedig klinik&k vonatkoza-
saban.

Elméleti Intézetek:

az Anatémiai Intézetben folydé anyagcsere-bioregulacid kutatésok-

ban elért eredményekr8l leolvashatd, hogy a regenerdlddd izfel-
szin [porcképzddési vizsgdlatok, modellek/ egyes terilileteinek 0,
és glycos-ellatottsiganak mértékét meghatdroztdk. Megdllapitotték,
hogy a porcosoddé teriiletek O, ellatottsdga oxigénigényes szénhyd-
rit anyagcsere-folyamatok lefolyasat megengedi. E szdvet-teriiletek-
ben Cn  rezisztens oxidazok aktivitdsa is kimutathatdé. A porcsej-
tek élete folyamdn alapdllomanyt épitd és bontd funkcionalis pe-
riodusok észlelhetdk.

Ujabb igazoldst nyertek a kiildnbdzd faktorok mellett ./anyagcsere,
érellatds, belsd szekrécid/ a mechanikai viszonyoknak a callus-
képz8dés minbségére gyakorolt jelentds szerepérdl. Spongiosa

csont callusndl, mikor a tdrvégeket a spongiosa trabekuldk régzi-
tették, a capillaris-hdldzat zavartalan kialakuldsa mellett pri-
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maer angiogen callus fejldddtt. Mas mechanikai viszonyok kdz&tt,
mikor a nyugalom, és igy az erek zavartalan regenerdciéja nin-
csen biztositva, csak masodlagos, chondralis vagy desmalis callus-
képzddés jén létre.

Hosszabb, 70 napos terhelés hatdsara glycoproteinek szignifikans
névekedése, kimélésre chondroitin szulfat csdkkenése k&vetkezik
be az iziileti porcban.

Embrionalis és postembrionalis porcdifferencidcié soran a porc
molekuldris szerkezet-valtozasat talaltdk.

Kildnbdz8 médszerek segitségével [EM, polarizaciés mikroszképia,
biokémia/ kimutattadk a kiildnbdz& hialin-porcok sejtjeinek és in-
tercellularis allomdnydnak eltérd szerkezetét. Kiildénbdzd mddsze-
rekkel igazoltdk a D vitaminnak a porc mucopolysaccharidjaira el-
sGsorban a chondroitinsulphat szintézisre, valamint az uronsav

és bizonyos nyomelemekre [Fe, Cu, Cr, Zn/ gyakorolt serkentd ha-
tasait és valdszinlisitették ezeknek szerepét a calcifikacid mecha-
nizmusaban. Kollaboradciéban /sebészeti osztalyokkal/ értékes kii-
nikai eredményeket kaptak a GIP- Ca-nak a callusképzddés és a
kalcifikacidét fokozd hatdsdra, valamint Em-el az anyag finomabb
[szekrécid fokozasa, Bonucci-testek szamanak ndvekedése/ hatds-
mechanizmusara vonatkozdan /K&zponti Kutatd Laboratoriummal kol-
laboracidban/.

A Biologiai Intézet 1974-75 évben elért tudomdnyos eredményei a

bioregulacié témakdrébe tartozd kutatadsok a gén-szinti szabalyo-

zds mechanizmusanak tanulmanyozaséra, ill. a differencidlddast
szabdlyozd endogen anyagok izoladlasara ir&nyultak. "A differenci-
16das regulacidéjanak tanulmdnyozésa" témakdrben komoly eldrehala-
dast értek el az operon szintil szabalyozas megismerésében.

Az E.coli lac operon promotor génje szerkezetérdl és funkcibja-
rél kapott adatok szerint ezen DNS szekvenciaban egy adenin-timin
gazdag szakasz taldlhatd, melynek az operon transzkripcidjaban,
annak inicialasdban alapvetd szerepe van. Az operon adenin-timin
parokra specifikus gatlészerek iréant érzékenyebb, mint a genom
tobbi része. Igazoltak ezen kiviil, hogy a CAP+cAMP rendszer,
amely ugyancsak a transzkripcié megkezdésében jatszik szerepet,

a cAMP eucellularis rendszerekben kompetitiv antagonistdjanak bi-
zonyult vegyiiletekkel gadtolhatd. Mindkét megfigyelést szerzdk
publikaltak eldsz8r a szakirodalomban.
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A Streptomyces griseus B-galaktozidaz indukcidéjanak kinetikajat,
lefolyasat, életciklus-fliggését részletesen tanulminyoztak. Meg-
&dllapitottdk, hogy az enzim indukadlhatdsdga a vegetativ fejlddési
szak elején maximélis, spérdban, csirdzasi staddiumban és eldrege-
dett tenyészetekben hidnyzik. A megvizsgalt vegyliletek kdzilil csak
laktdéz, és sokkal kisebb mértékben a galaktdéz bizonyult induktor-
nak. Az E.coliban haszndlt szintetikus induktorokat [IPTG, TMG/
hatdstalannak talaltdk. Megadllapitottdk, hogy az enzim bazélis
szintje viszonylag magas és az életciklus fliggvényében valtozik.
Maximumdt a vegetativ fejlddési szakasz végén éri el. Az enzimet
kb. 50x-esen tisztitottdk. Mérték és analizaltdk az ONPG-bontés
kinetikajat /Ky = 3,3,107° M/ és a laktoz kotddését [K 0,24 M/,
megallapitottdk, hogy cellobioz, szalicin, gliikozamin és uridin
részben kompetitive gatldé hatast fejt ki.

Indukdalt tenyészetben a transzkripciét rifampicinnel gatolva 15
percnek taldltuk az enzim mRNS-ének felezési idejét. Matematikai
modellt készitettek az indukcié lefolydsara, mely alapjén a val-
toz6 mértékid indukcid mennyiségileg egyértelmiien jellemezhetd.Ezt
a munkat a Biofizikai Intézettel kollabordcidban végezték.

Részletesen tanulmanyoztdk a Streptomyces griseus tdrzsek ribo-
szémdinak életciklustdl filiggd valtozdsait. Megdllapitottdk, hogy

a Streptomyces griseus No. 45H t8rzs fonalaibdl szarmazd riboszd-
mak disszocidcidjakor a 30S alegység mennyisége lecsdkken ill. el-
tiinik. Bevezették a Streptomyces riboszdémdk fehérjéinek és nuk-
leinsavainak elektroforetikus tanulmdnyozdsat: Egydimenzids akri-
lamid gél elektroforézissel kevesebb riboszomdlis protein csikot
taldltak vegetativ fonalbdél nyert riboszémék extraktumdban, mint
spéra riboszomakban.

Protedz gatldk jelenlétében végezve a preparaldst a spbéra és fonal
riboszémdk fehérjéit mindségileg egyezdnek taldltdk kevés mennyi-
ségi eltéréssel. Megadllapitottdk, hogy a Streptomyces griseus No.
45H fonalbbél szarmazd riboszdédmék rendellenes iilepedési profilja
protedzok degradald hatésab6l adddik. Usszehasonlitva E.coli ri-
boszémadkkal Streptomyces griseusbél nyert riboszdémdk protedz gat-
lé6kkal prepardlva is kevesebb csikot adtak egydimenziés gélelek-
troforezisban és a csikokban 1év3 proteinek ardnyat is eltérdnek
talaltak.

A riboszomalis RNS elektroforetikus vizsgalatdban azt talaltak,
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hogy spbérakbél csak nukledz gatldk jelenlétében preparalva le-
het éles csikokat kapni elektroforezissel. Kimutattdk, hogy a
Streptomyces riboszomdk degradacidjat az endogén protedzok és
nukledzok okozzak, funkcibképes riboszdémak nyerése csak ezek gat-
lasaval nyerhetd.

A Streptomyces griseus t8rzsek differencidldédéséra hatd C-faktor
tisztitasaban uj médszert dolgoztak ki, mellyel a protedzok egy-
ideji gatlasa mellett a kémiai analizisek és bioldégiai hatasmdd
felderitésére elegendd mennyiségli, kellBen tiszta anyagot lehet
nyerni. Szadmos uj modern tisztitdsi és fehérje analitikai elja-
rast vezettek be, ill. mddositottak specialis feladataiknak meg-
felelden.

A citomorfologiai munkak z8me /a terveknek megfelelen/ a diffe-
rencidlédasra hatd anyag tisztitdsdnak ellendrzését szolgdlta.
Feulgen-reakcidval vizsgdlva leirtdk a magszerkezet jellegzetes,
életciklustdl fliggd valtozasait.

Elkiil8nitették és jellemezték a vegetativ, reproduktiv és a rep-
rodukcid elmaraddsa esetén Oreg tenyészetekben kialakuld nagy
mennyiségii DNS-t tartalmazdé nem funkciondldé magtipusokat. Bedl-
litottdk az elektronmikroszkdépos vizsgélatokhoz szlikséges mdédsze-
reket. Megkezdték elektronmikroszképos citokémiai vizsgdlataikat:
a PAS-pozitiv szakaszok elektronmikroszkdépos szerkezetét tanul-
manyoztdk. Scanning elektronmikroszkdépi technikaval tisztaztdk

a két vizsgalt tdrzs felszini tenyészetben a spdralancok helyze-
tét, slirliségét és jellemzd morfologidjat. E munkdkat a Kdzponti
Kutaté Laboratériummal kollaboracidéban végezték.

Terven feliil keriilt bevezetésre a differencidlddéssal ill. gén-
expresszid szabdlyozdsival kapcsolatos kérdés kutatdsa eucellula-
ris szinten:

"Eukariotdk genetikai transzformacidjdban és a transzformicid
feltételeinek tanulményozdsa Neurospora crassan'.

Az eddigi kisérletek tisztdztdk az idegen DNS felvételének és a
transzformacid hatdsossadganak a DNS mol.suly, pH, ion -Osszeté-
tel, életciklus stb.-td6l vald fiiggését. Megallapitottdk, hogy

az eukaryota, Neurospora crassa idegen DNS-el kezelve uj és Or&k-
18d8 tulajdonsagot nyer és ennek a tulajdonsagnak az Srékl&dése
nem mendeli jellegil és vegetativ szaporitaskor is eltér az &rdk-
1ési menet a kontroll mutdns tdrzsdkétdl. E munkdkat a Biokémial
intézettel kollaboracibéban végezték.
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A Biofizikai Intézetben eddigi munkaik szerves folytatasaként meo-
kezdték az Intézetilkben kidolgozott elméleti enzimmodellbdl kdvet-
kezd kisérletes vizsgdlatokat, amelyek az enzim tdmegeloszlason

keresztiil érvényesiild kdrnyezeti szabdlyozasra vonatkoznak. Ugyan-
csak a kiildnb&z38 kdrnyezeti hatésok altal okozott konformécidval-
tozas kdvetése cél1jabsél tanulményoztdk két enzim /phosphorylase b
és a DNS fliggd RNS polymerase/ SH, csoportjainak reaktivitéasat.
Ultrahang segitségével tanulminyoztdk az enzimek k®8rnyezeti tomeg-
eloszlasanak valtoztatdsara haszndlt inners polimereknek a viz
strukturajara gyakorolt hatéasét.

A tovabbiakban ezen mdédszerekre alapozva kivénjdk vizsgdlni a mik-
rokdrnyezet enzimekre gyakorolt szabalyozd hatasat.
Nukleotid-fehérje kdlcsdnhatds vizsgdlataikhoz kvantumkémiai széa-
mitasokat végeztek a G-1-P strukturdjara vonatkozdan. Ugyanezen
célbbél elvégezték polyaminosavak impulzus-NMR vizsgalatat. Ezen
anyagok NMR relaxécids viselkedését vizsgdlataik szerint dontden

a metil-csoportjaik hdrom spinbdl alld rendszereinek korreldlt
nozgasa okozza. Az észlelt hdmérsékletfliggést &és a magnesezettség
nemexponencialis feléledését Hilt és Hubbard szerz®k altal 1964-

ben feldllitott elmélet alapjédn magyarazzak.

A fluorescamin és az etidium-bromid fluoreszcens reagensek egylit-
tes alkalmazdsaval energiatranszfer folyamatot mutattak ki, amely
fluorescamin ——> enzim ——» DNS --—--- 3 etidium-bromid ira-
nyu.

Az RNS-szintézis inicidcids helyeinek szerkezetét, a kiildnbdzd
iniciacids helyek, valamint a polimeraz affinitasat igy érzékeny
fizikai mdédszerrel vizsgdlhatjak.

A polimerdz enzim és a DNS k&lcsdnhatdsa soran felnyild DNS lanc
hosszanak felsd hatarat sikeriilt megdllapitani egy specialisan er-
re a célra kidolgozott fluoreszcencids titralasi médszer segitsé-
gével.

Az RNS-polimerdz és a DNS viszonylagos mozgédsit egyszerii mechani-
kai modell és szamitégépes analizis alkalmazdsaval vizsgaltak.
Megallapitottdk, hogy az enzim jelenlegi elképzelések szerint tdr-
+4n3 mozgédsa energetikailag nem magyarazhatdé. A paradoxon felol-
daséra az enzim pulzdld mozgasat tételezik fel.

v primycin hatasat tanulmanyozva kimutattdk, hogy az antibiotikum
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in vitro a DNS-fliggd RNS-szintézist a DNS-hez k5tddve gatolja.

A gatlas nem fligg a DNS szerkezetétdl, bazistsszetételétdl. Ha-
sonld templdt funkciét gatld hatdst mutat a primycin DNS-pclime-
raz esetén is. A primycin a tovabbiakban alkalmazhaténak latszik
pNS-fehérie kdlcsbnhatas tanulmanyozéséban is.

Derivativ impulzus polarografiis médszerrel vizsgdlva a primycin-
DNS kapcsoldédast kimutattdk, nogy ennek soré&n mind az antibioti-
kum, mind a DNS polarografias viselkedése megvaltozik.

A médszer alkalmasnak latszik a nukleinsavakhoz k&tddd anyagok
hatasanak vizsgalatara.

Az Orvosi Vegytani Intézetben folytattdk a glikogenolizis fehér-

je-fehérje kdlcsénhatads utjan vald szabdlyozdsadrdl megkezdett ku-
tatésaikat a vazizom és a mdj szénhidratanyagcseréjének teriile-
tén. Kimutattdk, hogy az izomfoszforildzt aktivalé kindz gatolja
a foszforilazt inaktivaldé foszforilaz-foszfatazt. Azonban az
izommiik8dés sordn a kindz maga is aktivalédik és aktivalt &alla-
potban erélyesebb gatldszere a foszfatédznak olyannyira, hogy a
foszforilaz inaktivalasaban latencidt képes okozni. Mivel az ak-
tivalt /foszforiladlt/ kinadz maga is szubsztratja a foszfataznak,
fokozott gatlé hatasat csak tiofoszforiladlt allapotét eldidézve
lehetett kimutatni.

L maj glikogénlebontdsaban és a vércukortermelésben is reguldld
szerepet jatszik a foszforildz-kinadz és a foszforilaz-foszfataz.
A foszforilaz-foszfataz aktivitdsat egy inhibitorfehérje jelen-
léte, ennek hatasédt viszont a vércukor és a sejtek glukoz-6-P
koncentraciéja szabalyozza. Kimutattdk, hegy i.v. és per os giu-
kbézterhelés utadn, valamint allox&n diabeteszes allatokban a ma-
gas cukorkoncentracid felszabaditja a foszfatazt a gatlas alél s
ennek kdvetkeztében a foszfatiz a foszforildz a-t azonnal inak-
tivadlja. Ezzel szemben az inzulinkezelés hatasara bek&vetkezd
hypoglikémidban a foszfataz az inhibitor-fehérje teljes gatléasa
alad keril s igy a hormondlis vaagy az idegi stimuldlasra képzddd

foszforildz a kifejtheti glikogénmobilizald hatéasat.

Az Elettani Intézetben a Kdérélettani Intézettel kollaboracidban

- az 1974/75-6s tanévkben immobilizacid hatadsat tanulmanyoztak

ténusos és tetanikus izmok fehérje anyagcseréiére.
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Megallapitottdk, hogy mindk&t €ipusu izom sulya, &ssz- &s miofib-
rillaris-fehérjetartalma, DNS és RNS-tartalma progressziven cs&k-
ken az immobilizdcidt kdvetd 6 hetes vizsgadlati periodusban.

Az izmok suly- és fehérjetartalom csBkkenésével ardnyosan gyen-
glil azok kontraktilis ereje is. A kontraktilis fehérjék sajatsa-
gait Ebashi szerint prepardlt aktomiozin preparatumok ATP hatd -
sdra mintegy 50 %$-kal kisebb turbiditést adnak a kontroll prepa-
ratumokhoz képest.

Vizsgdlataik alapjén azt a kdvetkeztetést vonjadk le, hogy immo-
bilizacidé hatdsara a kontraktilis fehérjék molekuldris sajatsaga-
it érintd vAaltozasck lépnek fel.

A Gybgyszertani Intézet ujabb eredményei:

1./ Uj adrenerg béta-receptor bénitd vegyliletek vizsgdlata sorén
megallapitottdk, hogy az 1-/1- naftiloxi/-4-ciklohexil-aminobu-
tan-2-0l maledt a Practololnil erdsebb és kedvezSbb antiarrhytmi-
as hatasu cardio-szelektiv bétal-receptor bénitdé szer, mely a
kronikus toxicitdsi vizsgélatok elvégzése utan klinikai kipréba-
lasra is alkalmas lehet.

2./ Az adenosin mechanizmussal kapcsolatos vizsgalataik soran
megédllapitottdk, hogy az adenosin i.v. adasat kdvetd myocardialis
ischaemidra utald elektrofiziologiai elvaltozéasok mégdtt az oxi-
dativ anyagcsere mélyrehatd karosodasa, illetve az anaerob glyko-
lysis dominancidja &4l11. Izolalt tengerimalac pitvarkészitmények
adenosin inkubdcidé hatdsadra szignifikadns laktatleadast produkal-
nak. Mindez direkt anyagcserehatds mellett bizonyit, de nem zarha-
td ki, az un. "coronary steal" effektus szerepe sem, amely haemo-
dynamikai alapon is létrehozhatja a megfigyelt valtozésokat.

3./ Kisérleteikben &sszehasonlitottadk az adrenalin, a noradrena-
iin és az izoprotorenol kezelés patkédnysziv fehérjeszintézisre
gyakorolt hatasat.

Megallapitottak, hogy jelzett aminosav prekurzoroknak a szivsze-
letekbe t&rténd beépiilését leghatékonyabban az izoproterenol sti-
muldlta, a noradrenalis e tekintetben gyengébb hatésu. Adrenalin
in vivo kezelds utdn szignifikéns fokozddast nem észleltek. Mivel
in vitro k&riilmények k&zdtt a vizsgadlt katecholaminok egyike sem
pofclydsolta a fehérjeszintézist, kdzvetett, csak egész allatban
rényesiild hatdst lehet feltételezni. Alfa receptor gatldként

.izalmazottc phentolamin, ilietve béta gatldéként haszndlt propra-
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nolol kezelés a fehérje szintézist nem befolvasolta. Az izoprote-
renol stimulaldé hatasat a myocardialis beta-receptorokra gyako-
rolt hatés kovetkezményeként értékelik, ugyanis az Izoproterenol
hatdsat a béta-blokkold propranocllal tdrtént eldkezelés teljes
mértékben felfliggesztette.Propranolol vagy phentolamin el8kezelés
a noradrenalin hatasat csak részlegesen gatolta. Mindezek alapjan
feltételezik, hogy intakt &allatokban, fiziologids kdriilmények k&-
zoétt az endogén katecholaminok a myocardialis fehérjeszintézis
szabd&lyozasaban szerepet jatszhatnak.

4./ A glucose és a 2-m-glucose aktiv transportja a bélepitheliu-
mon keresztil biologiai Na-pumpa segitségével tOrténik. Azok az
anyagok, melyek a bél Na tartalmat csdkkentik /kalium, lithium,
magnesium, mannit, sor kht/ gatoljdk a cukor felszivdédasat. Ez a
gatlas reversibilis, Ringer-oldattal felfiliggeszthetd.

Patkany bélbdl a perfuzidés oldat glukoz koncentraciéjénak 2,5

2,7 %$-ig tOrténd novelésekor nd a felszivodas. A koncentracié to-
vabbi emelése a Na-carrier telit8dése miatt mar nem néveli a fel-
szivddast. Ilyen esetben a Na-nak K-al vald helyettesitése tovab-
bi gyors glukoz felszivdodast tesz lehetdvé, mert egy uj carcier

az un. "akkumulald carrier" 1lép mikddésbe.

A Biokémiai Intézet anyagcsere kutatasok teriiletén végzett kuta-

témunkajardl a kdvetkezdk adddtak:

A protedzok és proteadz inhibitorok anyagcsere szabalyozasban be-
t61tétt szerepének megismerésére vizsgalatokat kezdtek [Bsszefog-
lald l.pont/.

Az aminosav anyagcsere veleszliletett rendellenességeinek eldfor-
dulasat, gyakorisagat vizsgadltak mentdlisan retarddlt gyermekek
k&ézbsségében kollabordcidban a Szililészeti Klinikaval, Gyermek-
kliniké&val, debreceni és az agri EU. Gyermekotthonnal /[&sszefog-
lald 2.pont/.

Két. k6z8s kutatasi téma vizsgdlata folyt a Biologiai Intézettel,
egyik, amelyben' eucellularis transzformacidé biokémiai és geneti-
kai problémdit tanulmanyozték a K&zponti Kutatd Laboratdrium

részvételével [Gsszefoglalé 3.pont/. A masik témiban a Streptomy-

ces griseus €gyik nutéans tdrzsének béta-galaktozidédz enzimjei-
nek sajatsageit vizsgaltdk [Ssszefoglaléd 4.pont/.
I. A proteadzok és proteaz inhibitorok anyagcsere szabalyozasban

betdltott szerepére vonatkozd vizsgalatokat végeztek. Tanulmé-



nyoztdk szubtilizin kis molekulasulyu szintetikus inhibitorait és
vizsgadltdk a gatlas kinetikajat. Sikerililt néhany olyan kis mole-
kuldju szintétikus inhibitort taldlni, melyeknek K, értéke lO"5
és 10_6 nagysagrendii. A gatlas kompetitivnek bizonYult. A vizsgalt
inhibitorok nagy része szubsztitudlt aromds vegylilet, kozlilik a
2,6-diklér-benzoesav, dihidro-fahéjsav és 4-hidroxy-fenilinecet-
sav gatld hatdsa a legerSsebb. A vizsgalt inhibitorok masik cso-
portjat N-termindlison acilezett és C-termindlison eszterifikalt
tripeptidek jelentették. Ezek kdzlil az N-benzoil-fenilalanil-va-
lil-arginin-aldehid szubsztratanalog bizonyult a legjobbnak.

Ezen kiviil kisérleteket kezdtek el alfal—antitripszin izolalasa-
ra és tulajdonsagainak vizsgalatdra, valamint leukocyta proteézok
gadtolhatdésagara vonatkozdan.

2./ Fixion vékonyrétegli ioncseréld kromatog=éfiadval tanulmanyoz-
tak az aminosav anyagcsere veleszililetett rendellenességeinek eld-
fordulasat, gyakorisdgidt mentdlisan retarddlt gyermekek kbz8ssé~
gében. A debreceni és az egri Egészségligyi Gyermekotthon 500 lakd-
jénak sziirdvizsgadlata soran 17 fenilketonurids, 2 glicinémias,

2 prolinémids és 1-1 citrullinémids, ill. tirozinémiads gyermeket
szlirtek ki.

A kromatografias médszert tovabb fejlesztették az aminosav anyag-
csere betegségek hordozdinak [heterozigota carrierek/ kimutatésa-
ra és sikerrel alkalmaztak fenilketonurids és prolinémias betegek
rokonainak vizsgélata soran. Ugyancsak ezzel a mdédszerrel kettSs-
-heterozigota cisztinurias gyermek betegségének 6roklddés-menetét
tisztaztéak.

A DOTE N&i Klinikajaval egylittmiikédve vizsgdltak az aminosav
anyagcsere betegségek prenatalis diagnosztikai lehetOségeit mag-
zatvizbSl. Kromatografids vizsgalatok alapjan megallapitottak,
hogy a magzatviz aminosavak koncentraciéja a terhesség folyaméan
jellegzetesen valtozik.

3./ Az eugellularis transzformicid biokémiai és genetikai problé-
mait tanulmanyoztdk Neurospora crassa-ban elemi eucellularis orga-
nizmusban, koz8s kutatd témaként a Biologiai Intézettel és a Kdz-

ponti Kutatdé Laboratoriummal.
Kisérleteket végeztek vadtipusu ionos+ gombatdrzsbdl nagy moleku-
lasulyu, nativ és szennyezést8l mentes DNS el&allitasara, amely

; - s : + x 5 & 2
inos  mutans tdrzset inos tulajdonsaguva teszi, a spontan rever-
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sid mértékét szignifikadnsan meghaladd mértékben. A sejtmag frak-
cidbdél kivont DNS nyersterméket T, RNaz-zal kezelés utan gélszii-
réssel tisztitottdk. Nagy molekuldju DNS frakcidét gélelektrofore-
zissel, ultracentrifugélassal és elektronmikroszképia utjan jel-
lemezték. A transzformiciés kisérletekben alkalmazott DNS prepa-
ratumok molekulasulya 10 x 106 dalton nagysagrendii. A DNS prepa-
ratumok az eddig végzett 10 transzformicids kisérlet kdziil 6 eset-
ban jelentBsen fokoztdk az inos™ reverzist. Tapasztalataikrdl eld-
adasban szamoltak be a M.Biofizikai Tarsasag és a M.Biokémiai T&r-
sasdg 1975 évi debreceni Vandorgyiilésén.

El8kisérleteket végeztek a "transzformild" DNS-nek a recipiens
inos” mutans tdrzsek &ltali felvételének tanulményozéasara, vala-
mint az inozitol szintézisét véqgzd - a recipiens mutdns tdrzsek-
ben a transzformdldé hatds eredményeként képzddd - inozitol-1-
foszfat szintetdz enzim tisztitdsdra és tulajdonsdgainak vizsga-
latéara.

4./ Ugyancsak a Biolégiai Intézettel k&z®sen vizsgdltdk a Strepto-
myces griseus No. 52-1-30la mutéans ortonitronfenilbétagalaktozid
bonté enzimjét. Az enzim szintézise laktdzzal indukalhatd, de
kiildénb6zd vegyliletekkel végzett gdtldsi kisérletek arra mutatnak,
hogy £6 funkcidéja nem béta-galaktdzidok bontdsa. Az enzimet rész-
legesen tisztitottdk, két lépésben - gélfiltralas, majd ioncse-
réld kromatografia alkalmazdsaval - mintegy harmincszoros tisz-
tulast értek el.

A Kbzponti Kutatd Laboratorium anyagcsere kutatdsokban elért

2redményei az izomkutatds teriiletére esnek:

Ringer oldatban oldott 3-40 mM koffein hatdsara 30 perc alatt

a béka m. semitendinosus rostcsoport preparatumon kétfézisu kont-

raktura fejlddik ki. A két fazis paraméterei [amplitudd, kifej-

18dési id6/ koncentracid filiggésének matematikai elemzésével meg-

dllapitast nyert, hogy

1. mindkét fazis koncentracids kiisz8be azonos: 2,5 mM;

2. magasabb koncentracidékndl az elsd fazis amplitudéja nd, a ma-
sodik fazis kifejlddéséhez sziikséges idd csdkken;

3. az els® fazis relaxdcids tendenciédt mutat, a masodik fazis
nagysdga kiliszéb koncentracié felett maximalis, "minden vagy
semmi" jellegi.

Irodalommal &sszhangban megdllapithaté, hogy a koffein az izom-
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ban kett®s t&madisponttal rendelkezik, melyeken kifejtett hatésa-
inak mechanizmusa azonos, a tamadaspontok elhelyezkedése ["fel-
szines" és "mély"/ miatt azonban kifejlddésiik idSben eltolt.

A lecitin-liposzémdk protonmadgneses-rezonancia mérésekkel tdrténd
vizsgalatahoz a homogén preparatum tSménységét vakuum-dializis
alkalmazasaval fokozzak, igy a PMR-jelen kedvezdbb jelzaj arényt
sikerilt elérni. Megfigyelték, hogy a hdmérséklet ndvelése, ill.
klértetraciklin jelenléte fokozza a liposzomamembran kation /Pr3*,
H03+, Mn2+/ permeabilitasat, és CTC jelenlétében a kationok na-
gyobb valdszinliséggel tartdzkodnak a liposzdémék hidrofdéb csoport-
jainak kozelében. EGTA-val CTC jelenlétében a paramagneses ion ok
hidrofob k&lcsdnhatasa felfiliggeszthetd, mig a kolincsoporton ki-
fejlddd hatds EGTA-val nem befolydsolhatd [Hasonld koriilmények
kozott/ .

Tovabb tanulmanyoztdk a transzport ATPAaz és a regulatorikus fehér-
jék szelektiv elddllithatésdganak koriilményeit a fragmentalt
szarkoplazmatikus retikulumbdl. Megdllapitottdk, hogy mind az ATPaz
foszfolipid komponensének, mind a kdrnyezeti tényezdknek alapvetd
jelent®sége van az enzimaktivitas meglrzése szempontjabdl. Tiszti-
tott enzim esetében a kdrnyezeti tényezdk, illetve az enzim kon-
formadcibés allapotdnak valtozdsa elegendd - foszfolipid jelenlété-
ben is - az enzimaktivitds elvesztéséhez.

Az I.sz.Belklinikan az alabb felsorolt tevékenységik kapcsolddik

az anyagcserevizsgalatokhoz.

Calcium anyagcsere a secundaer hyperparathyreoidizmus okozta os-

teopathidknak rtg., laporatoriumi és histologiai vizsgalatat vég-
zik, parathyreoid hormon /PTH/ szint radioimmunassay meghatarozéas-
sal kiegészitve.

CH anyagcsere: altalédnos és vércukorterheléses vizsgdlatokkal vé-
geztek utdvizsgdlatokat az I.sz.Sebészeti Klinika egyéves "arte-
riosclerosis obliterans" beteganyagan. Kimutattédk, hogy ezen be-
tegek 78 %-&ban diabetes mellitus vagy latens diabetes all fent.

Hugysav anyagcsere: haemoblastosisos, neoplasmds és mas prolife-

rativ betegségben vizsgdltdk a hugysav szintet. A kiilénb&zd cyto-
staticumoknak a hugysav-szintézist befolyasoldé hatasara vonatkozo-
anr végeztek Osszehasonlité vizsgdlatokat. A hugysav szintézist
gatlé gydgyszernek, a Miluritnak /[EGYT/ effectusat vizsgaltak a

hyperuricaemia és a hyperuricaemias szdvddmények kivédésében.
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Errdl a témardl 1975.majusaban tartottak eldadast Szoéfiadban.
Nyomelem vizsgalatok: egészségesek, coronariasclerosisos és hy-

perlipaemids betegek hajanak, valamint el&bbi betegségekben meg -
haltak szoveteinek /[sziv, tiidd, m&j, coronaria, aorta, haj/ tiz
kiilénb6z8d nyomelemére vonatkozdan folyik vizsgdlat, a kdrnyezet-
ben [viz, levegd, talaj/ taldlhatd nyomelemek szintjének megha-
tdrozasaval egyidejiileg. A széleskdrii kollaboratioban folyd nyom-
elemvizsgalatok az anyaggylijtés stadiumdban vannak, a megvalaszo-
landé kérdés annak megallapitasa, hogy a szervezet é&s a kdrnye-
zet nyomelemeinek eldforduldsa és szintje milyen &sszefliggést ad
a fenti betegségekkel.

Zsiranyagcsere: hyperlipidaemids beteganyagon a mdr forgalomban
1év6, és egy [EGYT 1299/ a klinikai kiprébalas stadiumaban levd
anticholesterinaemids gydgyszer kliniko-pharmacologiai és &ssze-
hasonlité vizsgadlatat végezték. Az effektust a lipidanyagcsere
kiilénb6z8 paraméterein mérik le. A vizsgdlat orszdgos vizsgalat
részét képezi.

A klinikan miikédik a klinikatelep diétas konyhdja orvosi feliigye-
letiikkel. A modern diétetika elveinek megfelelden &llanddan fo-
lyamatban van ujabb diétikus eljarasok bedllitdsa. Vezetd diétas-
ndvérek eldadast tartottak az V.Orszdgos Eili.Szakkader konferen-
ciadn és a Diétetikai Szakcsoportban.

A II.sz.Belklinikén

1. /Thrombocyta-kinetikai vizsgdlatok végzéséhez bevezették az
75

egérkisérletekben is alkalmazhatdé izotop médszert a Selen-
methionin "bio-assay"-t egerek thrombocyta-produkcidjanak gquan«
titativ meghatarozasara. Thrombocyta-szadmolasok és az izotdp mod-
szer segitségével bizonyitottdk, hogy egerek egyszeri-antithrom-
bocyta-serummel létrehozott - thrombocyta-depletiéja nem valt ki
maximdlis medullaris valaszt, mert a thrombocyta-képzés fokozha-
t6, ha a stimulust ujabb antithrombocyta-serum injectidval hét
nap utdn megismétlik. Igyekeztek megteremteni a feltételeket a
thrombocytopoesis reqgulatiojanak complex vizsgdlatahoz.

2./ Folytattdk a haematologiai megbetegedésben szenveddk virds-—
vérsejt-populatiojanak és thrombocytainak enzymologiai vizsgala-
tat és a thrombocytdk kiterjedési képességének analizisét. A
t8bbéves anyaggylijtést igényld munka értékelése még nem tdrtént
megq.
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3./ szénhidr&t- zsiranyagcsere &s imsulin secretio

Az Idegklinikédval collaboratioban vizsgaltak cerebralsclerotikus
betegek szénhidrdt- és zsiranyagcseréjének néhany mutatdéjak [vér-
cukor, immunoreaktiv insulin, triglycerid, szabad zsirsav/ a vér-
ben és ligquorban, tovabba az elektroshock hatdsat psychiatriai

kérképekben a glucose tolerantia tesztre és az insulin secretios
kapacitédsra. Az eredmények értékeléséhez és kdvetkeztetés levona-

sidhoz tovabbi vizsgdlatok sziikségesek.

Az Idegklinikédn az eldz® évek munkajénak folytatasaként vizsgal-
tak

1./ A liquorcerebrospinalisban a szénhydrat-anyagcsere termékek
mennyiségét és valtozasaikat. Megfigyelésiik szerint a. nincs sza-
mottevd kiildnbség a liquor &sszetételében a 30 év alatti és a 60

év feletti korcsoportok kdzdtt. b. A chronicus alkoholistéak liquo

radban is a normalisnak megfeleld mennyiségben taldlhatdk a szén-
hydrat-anyagcsere termékei, elvond kezelés hatadsara azonban igen
kifejezett lactacidosis alakul ki. ¢. Az uni- és bilateralis elek-
troshock kezelés hatadsa a liquor &sszetételére azonos. d. Insulin
coma kezelés hatasira a maniads-depresszids betegsk liquoraban
szignifikansan nd, a schizophreniasokéban szignifikéns mértékben
csdkken a pyruvat és a lactat mennyisége; ez amellett szd6l, hogy
a schizophreniasok idegrendszerének szénhydrat-anyagcseréje és a
compensald mechanizmusok milkédése kérosan labilis. e. Az agy ke-
ringés-zavara miatt kezelt betegek liquora tdbb glucosét és pyru-
vétot tartalmaz, mint a normalis egyéneké; glucose terhelés ha-
tasira a cerebro-vascularis betegek liquoranak glucose tartalma
lassabban nd, mint a controlloké.

2./ A liquor cerebrospinalis elektrolyt-tartalma jellegzetesen
valtozik terhelések hataséra: a Insulin-coma idején a schizophre-
nidsok liquorénak K-tartalma csdkken, a maniidsoké nd, b. Glucose-
terhelés hatdsira a cerebrovascularis betegek liquoradban mind a
K, mind a Cl mennyisége csdkken. c. A lumbalis liguorban szigni-
fikédnsan t&ébb a K, a Ca, a P és szignifikansan kevesebb a Na és a
Mg, mint az "oralisabb" /cisternalis, ventricularis/ liquorban.
3./ Az arteria carotis compressiéjanak éatéséra carotisstenosis
v. obliteratio esetén mindkét félteke, a cerebri media stenosisa,
vagy elzarbddasa esetén a kéros oldal carotisanak leszoritéasakor

a kéros félteke elektromos tevékenységében lathatd pathologias

valtozas.
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4./ A cerebrovascularis korfolyamat k&vetkeztében meghaltak agy-
szbvetében, az ép és kdros félteke kSz8tt nincs kiildnbség a sa-
vanyu phosphatase activitasaban.

5./ Polygraphids megfigyeléseink igazoljak, hogy mind a myogen,
mind a neurogen izombetegségekben kérosan megvaltoznak a. az
izmok vérkeringését [vérataramlas, Oz—ellétés, localis hOmér-
séklet/ szabadlyozé mechanizmusok b. izomdytrophidban pathologia-
san fokozott a hajlam vasoconstrictiora; az "alpha-receptor
block" hidnyos. Mindez arra utal, hogy az erek sima-izmaiban a
receptorok mikodése koros.

6./ A tudatmikddés és a mozgas-teljesitmények k&z8tt rendkiviil
sz6vodott, de szabalyszerl kapcsolat van. A tudatzavar mértéké-
re és typusara - sOt esetleg eredetére és a kdérfolyamat locali.
satiojara is - kOvetkeztetni lehet a motilitds harmonidja meg-

valtozasanak jellegzetességei alapjan.

A Szemklinikdn az aldbbi kutatasi iran ykban végeztek vizsgala-
tokat:

a./ Vizsgaltak a csarnokviz-termelddést és elfolyast glaucoma
simplex, glaucoma congestivum és hydrophthalamus, valamint cor-
nea degeneratiok esetében. Keresték a csarnokviz mennyiségének,
illetve az elfolyasi viszonyok valtozasédnak jelentdségét a len-
cse extractiot kdvetd secunder glaucoma kialakulaséaban.

b./ Ophthalmodynamometriads vizsgadlatok szemészeti és ideggyd-
gyaszati betegségekben.

A glaucomas szemeken végzett szemnyomds csdkkentd miitétek az art.
centr. retinae keringésére gyakorolt hatdsat ophthalmodynamomet-
rids mdédszerrel figyelték. Ugyancsak ophthalmodynamometrids mod-
szerrel vizsgaltdk az art. carotis terililetére localizalodd vas-—
cularis eredetili ideggyodgyaszati eseteket is. Megfigyelték a ca-
rotis terliletén végzett érsebészeti beavatkozasok utén.kialaku—
16 haemodynamikai viszonyokat. ﬁsszehasonlitﬁék a kﬁlénbézB
gyogyszereknek [fdleg értagitdk/ az agyi vérkeringés és a szem
keringésére gyakorolt hatéasat.

c./ Uj mikrosebészeti eljarasokat vezettek be, [Trabeculotomia,
trabeculectomia/ a kiilonbdzd fiatalkori és felndttkori fokozott
szem-fesziiléssel jard esetek megoldasara. A miitétek kapcsan
nyert anyagokbdl szdvettani vizsgalatokat végeztek a koérképek

aetiopathogenezisének tisztdzasara. Kutatasuk célja volt uj mii-
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téti eljarasok kidolgozasa, elsdsorban a gyermekkori zdldhalyog
- buphthalmus gyégyitéasa.

Az elért eddigi eredmények:

Vizsgalataik soran megallapitottdk, hogy a gyermekkori glaucoma
esetében a trabeculotomia eredményesebben haszndlhaté mint az ed-
dig alkalmazott miitéti eljarasok. A kdvetkezd 1lépés a trabeculec-
tomia kiproébalasa és bevezetése volt. Miutan meqgydzddtek az uj
mitéti eljarads jo hatasardl ezt alkalmaztak a felndttkori glauco-
mak kezelésében is. A trabeculectomizalt betegek komplex megfigye-
lése jelenleg is folyamatban van. Eddigi eredményeik igen kedvezd-
ek.

Ma is nagy probléma a szemfenéki arterids occlusidk, spasmusok
kezelése. A Klinika 20 éves beteganyagat Attekintve azt talaltak,
hogy az eddigi terapids eljarasok 25 %-ban vezettek latadsjavuléas-
hoz. A terapias eredmények javitdsa céljabdl ujabb gybdgyszereket
alkalmaztak /pl. Stugeron, Vincaton/. Az uj gydgyszerek hatasat

a keringés viszonyaira a szemfenéki kép valtozasdn és a latédéles-
ség ellendrzésén kiviil a csarnokviz termelddés és az ophthalmody-

hamometrias értékek valtozasan is lemérték.

A Gyermekklinikdn a megeldzd évek anyagcsere vizsgalatait tovabb

folytattak a korasziildttek sav-bazis mérlegének tanulmdnyozasa-
ban. Ezuttal a 7-28 életnap kozdtt jelentkezd un. késdi metabo-
likus acidosisnak a korasziilétt sulygyarapodasara kifejtett hata-
sdt vizsgdltdk, minek kapcsén megdllapithaté volt, hogy a-8 maeq/l
base excessnél nagyobb bazisdefizittel rendelkezd korasziiléttek
fejlddése szignifikansan lelassul.

Tanulmanyoztédk az érett ujszilottek és korasziiléttek bilirubin-
anyagcseréjét, kiilonds tekintettel a kékfény-kezelésre; ennek kap-
csan megadllapitdst nyert, hogy a 48 6ran beliil elkezdett kékfény-
kezelés hatdsara a hyperbilirubinanaemia sok esetben gyors tempo-
ban csdkken, és elkeriilhetdvé valik a cseretransfusio. 48 &réan
tul kezdett fény-therapiaval mar nem sikeriil megakadalyozni a
hyperbilirubinanaemia kibontakozasat.

A Kbérélettani Intézettel kollaboracidban vizsgdlatokat végeztek

a munkacsoport tagjai a lipoproteinek ontogenesisére vonatkozdan.
E vizsgalatok elsd részében a terhesség I. II. trimesterében el-

vetélt, de é€l18 fnetusok, és az anyak serumdban hatdroztak meg és

30



hasonlitottak &ssze az egyes lipoprotein rfractidkat. Ennek kap-
csan ugy latszik, hogy a lipoproteinek képzése mar ebben a leg-
koraibb életszakaszban is az anyaétdl filiggetlen, ©nalld anyagcse-
re funkcid.

Az eldzd évek ezirdnyu munkdjénak folytatasaként tovabb tanulmé-
nyozta a munkacsoport diabeteses anyak csecsemdinek, valamint
egészséges és adiposusos gyermekek szénhydrat anyagcseréjét. A
mar eddig is végzett kiildnbdzd cukorterheléses vizsgdlatokat kap-
csoltdk az insulin-szint és az insulin-ellenes ellenanyag megha-

tarozasaval.

A BOrklinikén az anyagcsere [bioregulatio/ kutatéasokban elért
eredményei az alédbbiakban foglalhatdk Ossze:

Tovabb folytattdk therapids kisérleteiket Biosuppresinnel [Hyd-
roxyurea/. Kedvezd eredményeket értek el psoriasisos erythroder-
maban. Hasonlbdan j6 eredményt kaptak pityriasis rubra pilaris
iddskori erythrodermids formdjéanak tlinetmentesitésében.
Elektronmikroszkdpos vizsgalatok folynak annak tisztazasara,hogy
a psoriasisos laesio kialakulasédban mi a primaer torténés [kol-
laboratio prof. M. Rupec. Marburg an der Lahn/.

A Sziilészeti Klinikédn a Perinatalis [anyagcsere/ kutatasok t&bb

foprofilban folytak. Jelentdsnek tartjék, hogy nagyobb retrospec-
tiv felmérések alapjan adatokat szolgaltattak a korasziilés aetio-
logiajahoz. Bizonyitottak a szerzett cervicalis insuffiencienti-
ak kialakulasaban a miivi abortusok jelentdségét.

Bevezették és nagyobb vizsgdlati anyagon igazoltdk a modern toko-
lytikus therapia [aethanol és beta-mimetikumok/ jo effektusat.
Tapasztalatokat szereztek a respiratios distress syndroma pro-
phylaxis teriiletén a megindult korasziiléseknél alkalmazott cor-
ticosteroid therapiaval.

Mar t&bb mint egy éve bevezették a terminus koriili idGszakban
végzett sziilésmeginditdsokat - a programozott szlilést. Kozel

1000 sziilés tapasztalata alapjan megallapitotték:

1/ a programozott sziilés prophylactikus eljaras. A szililést meg-
feleld kauteldk mellett akkor inditjak meg, amikor még nem ala-
kult ki magzati veszélyeztetettség. A jd lepényi functio bizto-
sitja, hogy a magzat zavartalanul viseli el a sziiléssel jard

megterheléseket.
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2/ Vizsgaltadk az inductio hatasat a magzatra. A szivmiikddés és

a sav-bazis haztartas alakulasa a sziilés alatt a physiologids tar-
tomanyba esett.

Bevezették az ultrahang-vizsgdlatokat. Kidolgoztdk sajat mdédszere-
iket a lepény localisatio, az iker diagnosztika és a magzati bi-
parietalis atmérd meghatarozéasara.

Folytattdk a CH-anyagcsere zavarban szenvedd terhesekkel kapcso-
latos vizsgalatokat, a £6 hangsulyt a terhesség alatti human pla-
centaris lactogen [HPL/ szint-valtozasok prognosztikai jelentOsé-
gére fektették. Insulin dependens diabeteses terheseknél a magza-
tok érettségének megdllapitasara végeztek 8sszehasonlitd jellegi
vizsgalatokat.

A II.Sebészeti Klinika az anyagcsere [bioregulacid/ kutatéasokban

elért eredményekrdl a kdvetkezdkben szamol be:

A maj- és hasnyédlmirigy megbetegedések sebészi vonatkozéasait
vizsgaltak:

a/ A TI.sz. Belklinikaval kollaboralva immun-globulin [Ig./ vizs=-
galatokat végeztek a hepaticus és posthepaticus sargasag elkiils-
nitésére. Megallapitottak, hogy a norm. se. Ig.-szint Osszevetve
a2 hepaticus eredetll sdrgasdgokban észlelt magas Ig. értékekkel a
gyulladasos szdvodmény nélkiili icterusok korai szakaban differen-
cial diagnosztikai jelentGséqii.

b/ a II.sz. Sebészeti Klinikan folyd kemotherapias kutatésokhoz
hapcsoldédva vizsgaljak a Rifampicin pharmako-kinetikai mutatdit:
-m&j, -epehdlyag szbveteiben és az epében.

</ a Tuddgydgyaszati Klinika Altalanos Belosztalyaval kollaboral-
va vizsgalatokat kezdenek az acut pancreatitisek immunologiai vi-

szonyainak tisztazasara.

A Tuddgydgyaszati Klinika anyagcsere [bioregulacid/ kutatdsokban

<lért eredményei:

Allatkisérletes munka

"Kisérletes extracorporalis tuiddkészitmény mint kisegit® oxyge-
nator" c. kollaboratios témaban [Kisérleti-Sebészettel/ az 1974,
1975-6s tanévben, ill. 1975-ben tovabb tanulmdnyoztan a kisérleti
dllatban mivileg létrehozott léygzési elégtelenség kivédhetOségét
wxtracorporalis tlid6készitménnyel. Az anyag feldolgozasa és ér-

tekelése folyamatban van.



Klinikai kisérletes munka

A munka 1974/75 évi szakaszaban asthma bronchialeban szenvedd be-
tegek kombinalt spirographids és radiocirculographids pharmaco-
dynamias vizsgalatat végezték Bricanyllal, mint szelektivebb
bétaz-receptor stimulaléval. Eddigi megfigyeléseik szerint a szer-
nek a légzésre gyakorolt kedvezd hatasaval egyidejiileg kedvezden
alakulnak a kisvérkdri haemodynamicai viszonyok és kdvetkezménye-
sen a nagyvérkdri keringési viszonyok is. Az egyideji valtozas
hatterében a bioregulatio egyik formajanak, az alveolovascularis
reflexnek létezését vélik.

Az intézetek és klinikak beszamoldibdl leolvashatd, hogy az In-
tézetek és Klinikak viszonylataban propagalt igen kivanatos kol-
laboracié orvendetesen kezd megvalésulni, de megemlitendd a ku-

tatdsi mdédszerek finomodasa is.

Dr. Krompecher Istvan

egyetemi tanar

A daganatkutatdssal kapcsolatos kutatdédmunkdban résztvevd intéze-

tek és klinikak részben a mar koradbban megkezdett kutatésokat
folytattak, részben pedig uj problémdk vizsgidlatit is elkezdték.
A munk&k jelentds része kollaboraciéban t8rténik.

Gyogyszertani Intézet

Kimutatték, hogy human leukocytak bizonyos koncentracid felett
gatoljadk az egerek csontveld sejtjeinek in vitro granulopotetikus
és/vagy makrofag koloniaképzését. Az I.Belklinikaval kollabora-
cibéban azt is sikeililt kimutatni, hogy chronicus myeloid leukaemi-
as betegek leukocytdi az egészséges embertdl szarmazd leukocytak-

nal alacsonyabb koncentracidéban okoznak ilyen gatléast.

Koérbonctani Intézet

A Tuddgybdgyaszati Klinika belgydgydszati részlegének munkacsoport-
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javal kollaboréacidéban foglalkoztak az un. immunoblastos lympha-
denopathiaval, melyet mint 6n&llé klinikopathologiai entitast Lu-
kes majd Rappaport 1975-ben megjelent k&zleménye alapjan ismerik.
Sajat anyagukban els@sorban autoimmun megbetegedések exacerbatios
stadiumdban észlelték a malignus lymphomaval &sszetéveszthetd im-
munoblastos lymphadenopathia kialakuléasat. Komplex immunolégiai
vizsgadlatokkal megallapithatd volt, hogy a tumorszeri prolifera-
tio a B-dependens immunoblastok felszaporodasabdél addédik, melyhez
a nyirokcsomdkban és a peripherias vérben egyarant significans

T-dependens lymphocyta depletio tarsul.

Az immunoblastos lymphadenopathia kliniko-pathologiai jelentSsége
a kovetkezdkben Osszegezhetd:

1. Malignus lymphomaval 8sszetéveszthetd szbveti elvalto-
zas alakul ki.

2. A téves diagnosist kdvetd cytostaticus therapia végzetes
lehet. A cytostaticumok a T-dependens lymphocyta depletiot fokoz-
zdk, a B-dependens lymphocytdk "blastos crisisében" irreversibi-
lis karosodast eredményezhetnek és secunder infectio révén a be-
teg haladlat okozhatjak.

3. Az autoimmun betegségeket permanens immunoblast-~prolife-
ratio kiséri, melynek tumorszeri formaja az immunoblastos lympha-
denopathia, kialakulhat az alapbetegség exacerbatios stadiumdban.
Az autoimmun betegségekben az immunoblastos lymphadenopathia facul-
tativ praeneoplasias allapotnak foghatdé fel. Elképzelhetdnek tart-
jak, hogy az immunoblastos lymphadenopathia az autoimmun beteg-
ségekhez tarsuld malignus lymphoid tumorok praeblastomatosisa.

Kbzegészségtani és Jarvanytani Intézet

A karbamid és tiokarbamid szarmazékok széleskorii felhasznédlasa
/mitragya-, peszticid-, mianyag-festék- és gydgyszeripar/ arra
vezetett, hogy azok kdrnyezetiinkben feldusultak és néhany kisér-
let maris arra utal, hogy potencidlis carcinogéneknek [esetleg
teratogéneknek/ tekinthetdk. Az elsd kisérleteket ezekkel a szar-
mazékokkal végezték.

1. Megallapitottdk, hogy a Lati : CFLP egérallomany kiiléno-

sen érzékeny a karbaminsavetilészter [etiluretdn/ tliddadenomat

eldidézd hatasaval szemben. Az egyetlen alkalommal, subnarcotikus
dozisban adott etiluretdn hatdsdra madr harom hét nmulva megjelen-
nek az elsd tliddadenomak, 6t hét mulva pedig 70-75 %-os gyvakori-
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sdggal észlelhetSk. Az adenomdk subpleuradlisan helyezkednek el,
stereomikroszképpal kvantitative is értékelhetdk. Ugyanezen idd
alatt a Balb/c, CBA/Ca, C57Bl tdrzsekben, vagy azok hibridjeiben
adenoma nem, vagy csak kis szamban indukalhatéd.

2. Az N-metiltiokarbamid-rél mar régebben kimutatték,hogy

adthatol a placentan és a magzatok pajzsmirigyét karositja. Most
tovabbfolytatva kutatdsaikat megallapitottdk annak sulyos tera-
togen hatasat. A sectio caesareédval eltdvolitott 20 napos magza-
tok valamennyien agysérvben, mandibulahidnyban és lencsehomaly-~
ban szenvedtek. Mivel a teratogén és blastomogén hatéds szorosan
bsszefiigg, varhaté a vegylilet carcinogén hatédsa is: eziranyu vizs-
gélataik folyamatban vannak.

3. Az S-metiltiokarbamidot ugyancsak embryotoxikusnak talal-

tdk. Erdekes, éseldig nem ismert melléklelet, hogy ez a karbamid-
szarmazék sulyos, perforatiohoz vezetd multiplex ulcusokat okoz.

Mikrobioldgiai Intézet

Tanulmanyoztak a celluldris és humoralis immunvalasz Rauscher
leukemids sejtek kivetésében jatszott szerepét. A Rauscher vi-
russal fert&zott DBA egerekben cellularis immunvalasz csak a leu-
kemia korai stadiumdban jelent meg, tumorspecifikus antitesteket
viszont hosszu ideig magas titerben tudtak kimutatni. Megallapi-
tottak, hogy az ellenanyag-dependens cellularis cytotoxicitéds ko-
rabban, illetve lényegesen magasabb titerben mutathatd ki, mint

a complement-dependens ellenanyag lysis. A remisszid kivaltaséaban
tehat az ellenanyag-dependens cellularis cytotoxicitasnak van
ddntd szerepe. Az immunvadlasz &ltal létrehozotz remisszid idd-
tartama a tumorspecifikus antigén-expresszid tartbdssigatdl fiigg.
Az antigén expresszid idGtartamat a H-2 gén locus determinalia.
Tanulmanyoztdk a latens cytomegalovirus jCMV/ genom funkcidit a
nem fogékony /egér embryonalis fibroblast/ sejtekben. Megadllapi-
tottak, hogy a latens virushordozas &llapotdban 1évd egérsejtek-
ben a teljes virdsgenom jelen van. Kisérleti eredményeik arra is
utalnak, hogy a latens CMV genom az egérsejtekben a sejt gene-
tikai kontrollja alatt van, de bizonyos virusspecifikus elvalto-
zasokat képes k6dolni, ha més sejtbe viszik at. Az egérsejt ge-
netikai kontrollia részben érvényesiil a heterokaryonokban is,
amely kontroll IUdR kezeléssel felfiiggeszthetd. Megallapitottak,
hogy a heterokaryonokban és a CMV-vel transzformalt sejtekben
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ugyanazok az antigének vannak jelen. Az anti-komplement immunoflu-
oreszcens mdédszerrel [ACIF/ nagyon korai magantigéneket fedeztek
fel a CMV-vel és herpes simplex virussal [HSV/ fertdzdott sejtek-
ben. Ezek az antigének nagyon sok tekintetben hasonlitanak az
Epstein-Barr virussal [EBV/ transzformalt sejtekben jelenlévd, és
a transzformalt 4llapotra jellemzd magantigénhez [EBNA/. Az anti-
gének szintézisét DNS gatldészerek nem befolyasoljak, az antigének
a sejt kromoszdémdihoz kapcsolédnak. Az antigént indukald génsza-
kasz meglehetSsen rezisztens UV besugarzasra.

Megallapitottdk, hogy mind a normal, mind a HSV-2-vel transzfor-
malt hércsdg embrio fibroblaszt sejtek feliileti membranja tartal-
maz membranhoz kététt fehérje kindzt és ennek szubsztratjaul szol-
galdé fehérjéket. Az SV 40-nel és HSV-2-vel tortént sejttranszfor-
macidé utén, a normdl sejtekhez képest, emelkedik a membranban ta-
lalhatd foszforildlhatd fehérjék szama és megvaltozik ezen endo-
gén foszforildcié ciklikus nukleotidokkal /cAMP, cGMP, cIMP/ toOr-
ténd szabalyozhatésdga, valamint exogen fehérjékkel [hiszton, pro-
tamin/ szembeni érzékenysége.

Megfigyeléseik a plasma membran strukturdja és funkcidéja megval-
tozasanak jobb megértéséhez nyujtanak ujabb adatokat a virusok
altal transzformalt sejtekben.

II.sz.Belklinika

A heveny leukaemia esetek systematikus cytochemiai vizsgalataval

|elsBsorban a PAS, sudan-fekete és esterase vizsgalatokkal/ lehe-
+8 pontos morphologiai osztdlyozasra tdrekedtek. Tizennyolc fel-
ndtt acut leukaemia-esetbdl hat lymphoid eredetiinek bizonyult. A
complex chemotherapids program alapjat a tipus-meghatérozas ké-
pezte. Vizsgaltdk a lymphoid leukaemids sejt steroid-érzékenysé-
gét, s az un. marker-sajatsdgok segitségével a koéros lymphoid
sejt-populatio hovatartozadsat [B vagy T sejt jellegét/ - az utédb-
bit a TiidBklinika Altaldnos Belosztadlyaval végzett egylittmiikddés-
ben. :

A malignus lymphomdk eredményesebb kezelése érdekében bevezették

a stadium-megdllapité /["staging"/ laparotomiat az I.sz. Sebésze-
ti Klinikaval szoros kollaboracidban. A betegség /[lymphogranulo-
matosis, ritkabban egyéb lymphoma/ un. pathologiai stadiuménak a
pontos megallapitdsa utdn keriilt sor az I-III. A staddiumban a co-
balt [irradiatios/, illetve a III. B és IV. stadiumban a kombi-
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nalt [COPP-tipusu/ chemotherapiadra. A lymphoma-esetekben is el-
végezték a lymphocyta-markerek vizsgdlatat.

BOrgydgyaszati Klinika

Melanomds betegek serumdban vizsgaltdk a lymphocytotoxikus anti-
testek eldforduldsat. Pozitiv eredményt a vizsgdlt 40 szérum k&-
ziil csak egy esetben kaptak. Az eredmények még nem értékelhetdk.
Tovabbi betegeken alkalmaztak a synchron kezelést, ezeknél Ha

Thymidin segitségével sejtcyclus meghatarozast is végeztek. Al-

latkisérletekben [patkény, Fq hybrid/ vizsgaltdk a J felszivo-

dasat és eloszlasat egészséges és tumoros /[Guerin cc%?séllatok—
ban. A kiildnb6z8 idOpontokban végzett vizsgdlatok eredményei sze-
rint a J,,5 hagy mennyiségben keriil a bdrbe.

Therapias kisérleteket végeztek az egyes Rtg dosisok kozdtti in-
tervallum és az egyszeri dosisok nagysaganak valtoztatéasaval
ugyanazon &sszdosis mellett carcinomas betegeken. Legjobb ered-

ményt a heti 1000 R egyszeri dosissal értek el.

Szuleszeti és NOgydgyaszati Klinika

A klinikara felvett minden betegnél hiivelyi tumorcytologiai vizs-
gadlatot végeznek. A betegek kivizsgdlasaban rendszeresen alkal-
mazzak az endometrium aspiratiét, a lymphographiat és cavogra-
phidt. A miitéti eredmények korai és késdi k&vetkezményeinek le-
mérésére altalanossa tették az izotdp renographidt. Tovabbi vizs-
galatokat végeztek a cervix carcinoma természetes lefolyasanak
meghatarozasahoz.

I.sz. Sebészeti Klinika
1. A Kérbonctani Intézettel kollaboracidban befejezték a pajzs-

mirigyrakok bioldgiai tulajdonsadgaira vonatkozd Osszehasonlitd
klinikai és morphologiai vizsgdlatokat. A miitéti kezeléshez nél-
kiilézhetetlen biologiai tulajdonsdg meghatarozasat a TNM rendszer
alkalmazasaval az alabbi parameterek alapjan végezték el: 1. tu-
mornagysédg, 2. szbvettani szerkezet, 3. a primaer tumor recidiva
hajlama, 4. metastasisképzés, 5. miitét utdni tulélés, 6. életko-

ri sajatossadgok. E vizsgadlatokat 104 pajzsmirigy tumorban, ill.
200 post mortem eltadvolitott pm.-ben végezték el. Megdllapitot-
tdk, hogy a tiszantuli golyvaendemias teriileten a kiildnbdzd
pajzsmirigybetegek k&zdtt a pajzsmirigyrakok 4-5 %-ban fordulnak
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eldo. E tumorok jelentds tdbbsége differencidlt szerkezetii kismé-
retli, lassan ndvekszik és évekig felismerhetetlen. Ennek tulajdo-
nithatdé, hogy a vizsgalt klinikai anyag 25 %-a, a postmortalis
csoport valamennyi tumora a To csoportba tartozott, azaz a daga-
nat atmérdje 0,1-1,5 cm kdzdtt volt. Ezeket az un. "occult" tumo-
rokat jelenlegi klinikai vizsgald mddszereinkkel miitét eldtt nem
tudjuk diagnosztizalni.

A klinikai csoportban a differencialt carcinomak eldfordulédsi a-
ranya 75 % volt. Ezek t&bbségét a miitét eldtt nehezen vagy egyal-
taldn nem diagnosztizalhatd, kordn regionalis nyirokcsomd metas-
tasist add, papillaris, ill. papillo-follicularis kevert tipusu
daganatok tették ki. A postmortalis csoportban egy kivételével
papillaris és kevert tipusu occult tumorokat talaltak.

Az utanvizsgalati eredmények alapjan megallapitottdk, hogy a dif-
ferencidlt szerkezetl papillaris és kevert tipusu daganatok az
occult megjelenés és lassu ndvekedés mellett ritkadn recidivalnak
még akkor is, ha csak un. conservativ sebészi kezelésben része-
slilnek.

A klinikai csoportban az elsd miitét idején 42,6 %$-ban nyirokcsomd
és 3,8 %-ban tavoli metastasist diagnosztizaltak. A differencialt
szerkezetl tumorok mellett csak Nl és N, mig a differencialatlan
és nem hameredeti daganatok k&zdtt Nl’ N2 és N3 csoportba tartozo
metastasisok fordultak eld. Mindez azt jelenti, hogy terililetiinkdn
- ahol a papillaris és a kevert tipusu pajzsmirigytumorok jelentds
tulsulyban fordulnak eld - a regionalis nyirokcsomdé, ill. a tiidd-
metastasissal gyakran mint elsd klinikai tiinettel kell sz&molni.
A tumornagysdg, a regiondlis nyirokcsombattét és a sz8vettani
szerkezet szerinti tulélést vizsgdlva megdllapitottdk, hogy a
varhaté tulélést alapvetBen a szdvettani szerkezet hatdrozza meg.
Ezt koveti kevésbé meghatarozd jelleggel a tumornagysag, é€s a re-
giondlis nyirokcsomd metastasis kiterjedése.

Az életkort, s a szdvettani szerkezetet tekintve 40 évnél fiata-
labb betegeik k&zdtt kettd kivételévek csak differencidalt szerke-
zetli carcinoma fordult eld. EbbSl a csoportbdl egyetlen beteget
sem veszitettek el. Vagyis a pajzsmirigyrakok bioldgiai tulajdon-

sdgaikat tekintve, ellentétesen viselkednek, mds szervek rosszin-

dulatu daganataihoz viszonyitva, mert ezek nagy tdbbsége differen-
cidlt szerkezetii, jo prognozisu, és a miitéti kezelés szamara
kénnyen hozzaférhetd.
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Ysszességében megdllapithattak, hogy a pajzsmirigyradkok bioldgiai
tulajdonsdgainak meghatarozasaban a legjelentOsebb szerepe a sz8-
vettani szerkezetnek, a tumornagysagnak, és az életkornak van.
Csak ezek ismeretében lehetséges az adequat miitéti terv felalli-
tasa, ill. a varhatdé prognozis meghatarozasa.

2. A Tiddklinika Altaldnos Belgydgyadszati Osztalyaval megkezdték
a kiilénbdzd TNM csoportba tartozd emld- és pajzsmirigyrakos bete-
gek szdveti immunreaktivitdsénak vizsgdlatat.

II.sz. Sebészeti Klinika
A hérgdrak témdban tovabb folytatddott az operaltak tulélési vizs-

galata. Ugyanakkor az operalhatatlan allapotban tavozott betegek
tovabbi sorsat is nyilvantartjak.

A kutatds uj fejezeteként bekapcsoltdk a praecarcinosis, tumor-
let vizsgalatait. A Tiid8klinika belgydgyaszataval kollaboralva
vizsgdljdk az immunologiai viszonyokat. Igyekeznek &sszefliggésbe
hozni azokat a k&érnyezeti Artalmakkal, kildnds tekintettel a mun-
kahelyi viszonyokra. Usszefiiggést keresnek a levegd szennyezésé-
vel kapcsolatos adatokkal.

A fiatalkori és ®8regkori hdrgdrakos betegek tulélésének Ssszeha-
sonlitdsarél kandidatusi értekezésben és dolgozatban szamoltak
be. Az intraoperativ cyto-diagnosztika utjén tdrtént vizsgalataik
t6bb szazra szaporodtak.

A hbrgdrakos miitétekkel kapcsolatosan szaporoddéban van kiiléndsen
id8skori betegek esetében a hdrgdplastikaval megoldott tiidSresec-
tio.

Tiidogydgyaszati Klinika
1. A hérgdrak gyanujaval beutalt betegek bronchologiai kivizs-

gadlasat a koradbban bevezetett vizsgdld eljardsok mellett ujabb
tlibiopsias [transbronchialis, transthoracalis/ vizsgalatokkal
egészitették ki.

Alkalmazzak az endo-foto késziiléket, mellyel a dokumentécids anya-
got bovitik.

A hérgdrakos betegek korai felkutatéséat, utégondozadsat segiti az
ez évben szervezett pulmonologiai-onkologiai szakrendelés.

2. Tovabb folytattdk a Hodgkin-kdéros betegek 3 éve megkezdett
gondozéasat.

A modern diagnosztikus eljarasok alkalmazadsaval a lehetd legpon-
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tosabb stadiummeghatarozasra tdrekedtek. A kapott klinikai sta-
diumoknak megfelelSen hataroztdk meg a kezelési tervet az irodal-
mi adatokkal Gsszhangban: a nyirokrendszerre localizialt betegség-
ben Cobalt irradiatios /therapias ill. prophylactikus besugarzas/
ill. eldrehaladott, extralymphatikus manifesztaciéval is bird ese-
tekben cyclikus combinalt chemotherapiads eljarast alkalmaztak. A
betegek jelentds részében sikerlilt complett remissiot elérni, ill.
azok atlagos iddtartamdt megnyujtani. Elemezték a prognosztikus
faktorok klinikai /stadium, szdvettani tipus, specifikus altala-
nos panaszok, a beteg kora, neme/ hatdsat a therapia eredményes-
ségére, jelentdségét a betegség lefolyasaban.

A Kérbonctani Intézettel kollaboradciéban klinikopathologiai vizs-
galatokat végeztek, vizsgdltdk a betegség egyes szdvettani tipu-
sainak jellegzetességeit klinikai és kdérbonctani, kérszdvettani
vonatkozasban egyarant.

A ROntgenklinikaval egylittmiikédésben a Hodgkin-kér csont- és tii-
domanifesztdcidinak jellegzetességét nézték, kiilénds tekintettel
a betegség egyes tipusaival vald Ssszefiiggésekre.

Dr. Vaczi Lajos

egyetemi tanar

Endokrinoldgiai kutatdst egyetemiihk 10 intézete végzett, folytat-

va azokat a hagyomdnyos és eredményes vizsgalatokat, amelyek mar
évekkel korabban megkezdddtek. Ez a kdr az elmult esztenddben a
Mitéttani Intézet pancreas transplantdciés és funkcids vizsgala-
taival boviilt.

Kérbonctani Intézet: az elmult id&szakban munkacsoportuk tevékeny-

sége harom irdnyu volt.

1./ Tovébbfolytatva a vese renintermeld juxtaglomerularis szem-
csés sejtjeinek histochemiai analysisét, k&zelebbrdl a renin szem-
csék lysosoma természetére vonatkozd vizsgalataikat, sikeriilt a
szemcsékben fény- és elektronhistochemiai médszerekkel ujabb lyso-
somalis enzymeket, arylsulphataset és N-acetyl-béta-glucuronida-
set kimutatniuk. Vital-festéses vizsgalataik tovabbfejlesztése
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sordn azt tapasztaltak, hegy a renin szemcsék membranja a vese
tubulus-hamsejtek lysosomdinak mem rinjdhoz hasonldan viselkedik.
E leletek alatamasztjak azon feltevésiliket, hogy a simaizomsejtek
lysosomalis elemeinek specializalddasa képezi a renin synthesis
és secretio sejtphysiologiai bazisat.

Tovabbfolytattak a tubulo-glomerularis Na feed-back-re vonatko-
z6 vizsgdlataikat is. Vital-festéses-gyorsfagyasztdsos eljaradssal
olyan kisérleti adatokat nyertek, amelyek arra utalnak, hogy az
afferens arteriola faldba nemcsak a macula densa feldl, hanem az
arteriola lumene feldl is folyamatosan jut be folyadék és oldott
ionok. Ezek a megfigyelések alatamasztjak a Tobian-Endes~féle fe-
sziilési receptor theoriat.

2./ Megfigyeléseik szerint Goldblatt hypertonidban a hypertonia
fokaval egyenes aranyban, valtozd szamu veseglomerulus basalmemb-
ran fokozottan ateresztdvé valik nagy molekuldk /ferritin/ szama-
ra. Miutan a sziikitett arteriaju vesében morphologiailag vascula-
ris karosodas nincs és a jelenség mind a szikitett, mind a vascu-
laris karosodast mutatd ellenoldali vesében észlelhetd, felvetd-
dik, hogy valamely humoralis factor idézi eld. E permeabilitds
valtozads felelds a renalis hypertonids &llatokban madr régebben
megfigyelt tubularis ferritin felvételért.

3./ Miutédn a késBbbiekben vizsgdlni kivanjadk a renin-angiotensin
rendszer és a catecholaminok kapcsolatat, médszereket dolgoztak
ki a mellékveseveld adrenalin és noradrenalin termeld sejtjeinek
specifikus s minél egyszeriibben elvégezhetd histochemiai elkiild-
nitésére. Az &ltaluk kidolgozott mddszerek lathatd, ultraibolya
és polarisalt fény, valamint kiilénbdzd szdvettani festékek alkal-
mazasan alapulnak.

Anatdmia, Sz8vet- és Fejlddéstani Intézet: az elmult évben kéti-

ranyu vizsgalatot folytattak: tanulmdnyoztdk a C sejtek morfolo-
gidjat és a hormonoknak erezddést fokozd hatasat.

1./ D-hypervitaminozisban a C sejtek hypertrophidja mellett je-
lent8s hyperplasia [szambeli megszaporodds/ taldlhaté, mig D-=hy-
povitaminozisban a C sejtek szambeli valtozast nem mutatnak, hor-
mongranulumokat raktaroznak nagy mennyiségben.

2./ vizsgaltak Decosteron, Docaquosum, Hydro-Adreson, Di-Adreson-
F-aquosum, Ovestin, Howan, valamint sertés pajzsmirigy és sertés
hypophysis kivonattal atitatott emberi k81d8kzsindér darabok ere-
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z83ését chorio-allantcis hartyara liltetve. Sertés hypophysis kivo-
nat hatasara nyomokban, mig Docaquosum, Ovestin és Howan kezelés-

re csexélyfoku erezddést elBsegitd hatdas mutatkozott.

Gybgyszertani Intézet: az ovarium és majmikodés Osszefliggésével

kapcsolatban azt tapasztaltak, hogy mig &sztrogen bevitel az inci-
piens és krénikus mdj-laesidt sulyosbithatja, addig az Osztrogén-
hidny ilyen esetekben védd hatasu. Erre utal, hogy eldzetes ova-
riektomia utén végzett maj karositasakor kisebb mértékben csdkken
a mdj glykogen tartalma a mikroscmalis enzimek aktivitasa pedig
megtartott.

A pajzsmirigy és najmikddés &sszefiiggésére vonatkozdan majfunkci-
6s és morfoldgiai vizsgdlatok seaitségével megdllapitottdk., hogy
experimentalis hyperthyroxinaemia sulyosbitja a széntetraklorid
okozta médjkarosodast.

Tovébbi megillapitésuk, hogy az anabolikus steroidok n8stény alla-
toknal eldnydsebben alkalmazhatdk majkarosodas kivédésére, illet-
ve mérséklésére, mint himeknél. Kisérleteik alapjéan a Nerobolil

alkalmazasa eldnydsebb, mint a Retabolilé.

Kisérletes Sehészeti Intézet: kidolgoztdk a pancreas heterotopi-

cus transplantatiojanak technikajat. Kezdetben kutyadkon végezték
e kisérleteket,majd pedig sertéseken folytattdk. E technika kap-
csan kidolgcztadk a graft nyerésének mddozatat mindkét teszt-alla-
ton, majd a beiiltetések kétféle valtozatédt: ez abbdl allott, hogy
duodenummal, ill. csak un. bél flap-pel végezték az atiiltetéseket.
Az arterias vérell&tdsnak is két valtozatat dolgozték ki:

1./ vagy ugy, hogy a kiirtott lép arteridjat hasznaltak fel, vagy
2./ kézvetlen az aortara szadjaztattak a pancreast és a duodenumot
ellatd arteria coeliacdbkdél kialakitott eret.

tsszesen 47 kutyan és 12 sertésen végeztek atiiltetést. A leghosz-
szabb tulélsd sertésiik 7 hénapos, mely jelenleg is €1l.

Emellett kutyan végeztek isolalt pancreas segment transplantatid-
kat is. Vizsgalataik azt mutattdk, hogy a segmentumokban 1évd in-
sulak fokozatosan kétSszdvetesedének, igy azoknak szamottevd biore-
gulatios szerepiik sem lehet. A kisérletekb®l azt a kdvetkeztetést
vontdk le, hogy mas technika szlikséges az insulék életképessége-

nek meghosszabbitisdhoz, mely egyben a jovs feladatat is képezi.



Sziilészeti és NOgydgyaszati Klinika: a pubertas iddszakaban végbe-

mend neuroendokrin tdrténések vizsgalatdhoz mensesnaptart készi-
tettek. Ennek segitségével,valamint kiilénb&zd laboratdériumi vizs-
gélatokkal igazoltak, hogy a menarche az esetek egy részében ovu-
latios vérzés. A menarchét kdvetBen a ritmusos hypothalamus-hypo-
physis-ovarium miik6dés fokozatosan valik teljessé az eltelt hé-
napokkal parhuzamosan egyre stabilabbai.

Radioimmunoassay-vel tovabbi adatokat szereztek arra vonatkozdan,
hogy a metropathia juvenilis nem hyperoestrogen &allapotként ala-
kult ki, a vérzészavar anovulatios jellegili. Ez megerBsitette a
korédbban mar bevezetésre keriilt ovulatio-inducatids therapiajuk
létjogosultsagat. Adataik ellene szdlnak az un. "hyperplasia" te-
drianak. Ez utdbbi vizsgdlataikat a Pragai Gyermekorvosi fakultés
Gyermekosztalyaval végezték. A Duna Kongresszuson beszamoltak a
thrombocytopenia és coagulopathia talajan kialakult juvenilis vér-
zési rendellenességek kezelésérdl.

Climacteriumban vérzészavar, ill. climacterialis panaszok miatt
kezelésben részesiilt 277 beteg k&zilil 30 olyan betegnél, akik
Ambosexet éveken keresztiil szedtek, 20 esetben maradandd androge-
nisatidét mutattak ki.

Climacterikus hyperplasia glandularis cysta endometrii esetében
megallapitottak, hogy a serum oestradiol, progesteron, FSH és LH
serum szintek jellemz®en valtoznak. Hyperplasidsoknadl magasabb a
serum progesteron szint, ugyanakkor a serum oestradiol szint épp-
oly valtozé, mint a hasonldé koru proliferatios endometriumu ndk
esetében. Az STH serumszint hyperplasia esetén szignifikéansan
alacsonyabb szintl.

Vizsgalataik szerint a climacterium praecox, illetdley a menopau-
sa praecox aetiologidjaban alapvetden a tliszdrendszer hidnya sze-
repeltethetd. Megklildnbdztették az aetiologia szerint climacte-
rium praecox verumot, valamint climacterium praecox pseudo alak-
jait. :

Az Asherman-syndroma aetiologiai vonatkozasaban - vizsgalataik

szerint - az endometrium receptibilités is meghatarozé.

Vizsgalataik szerint ovulatio-inductio esetén a Clomiphen medi-
catiot kévetden 5-7 nap mulva kdvetkezik be ovulatio. Ebben az

iddben egyidejlileg emelkedik az FSH és az LH serumszint.
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I.sz. Sebészeti Klinika: az I.sz. Belklinikaval kollaboraciéban be-

fejeztéh a pajzsmirigyben el&forduld hideg gobdk klinikai jelleg-
zetességeinek tanulmanyozasat. E vizsgdlatokat 300 hideg gdb kli-
nikai adatainak értékelése alapjan végezték el és klinikai jellem-
zBket allitottak Ossze e gdbdk differential diagnosticajdhoz és
mitéti indicatioj&hoz. Megadllapitottdk, hogy a tiszéntuli sikvi-
déki golyvaendemias teriileten eldforduldé pajzsmirigy hideg g&bdk
malignisatios frequentidja 14,6 % volt. Ezek mellett - ugyancsak
hideg g8bdk formajdban - 11.4 %-ban potentialisan malignus daga-
natok és 12,3 $-ban thyreoiditisek is eldfordultak. Mindezek alap-
jan a hideg g&bdk enucleatidjat és részletes szbvettani feldolgo-
zasat a viszonylag magas daganatfrequentia miatt indokoltnak tart-
jak. Osszeallitottdk azokat a klinikai jellemzdket, amelyek meglé-
te esetén a hideg gdbdket azonnal el kell tavolitani, &s azokat,
amelyek ismeretében a miitét eldtt hormonkezelést végezhetnek.
Befejezték 130 hyperthyreosis miatt mitdtt beteg késdi pajzsmi-
rigy functids allapotadnak ellendrzését. A vizsgdlatokat klinikai
tiinetek alapjan szamitott index-szam, ill. kiilénbdzd pajzsmirigy
functios tesztek alapjan végezték el. Megallapitottdk, hogy a hy-
perthyreosis miatt végzett miitétek utén 5-10 évvel a tartds és
adequat substitutios kezelésben részesiilt betegnél a kiilénbozd
foku hypothyreosis 5-10 %-ban, a hormon subtitutios kezelésben
nem részesiiltekben pedig 15 %$-ban fordult eld.

Osszehasonlitd jelleggel vizsgdltdk a kiilénb6zd tipusu pajzsmirigy-
mitétek utdn fellépd korai léguti sz&vddményeket. Eredményeikrdl
az 1974. évi sebész nagygyiilésen, ill. kSzleményben szamoltak be.

Gyermekklinika: tovabb folytattdk az ujsziildéttkori pajzsmirigymii-
kédés sajatossdgainak tanulmanyozasat. TSbbek k&zétt megéllapitot-
ték, hogy a kdlddkzsindérvérben, illetve az élet elsd napjaiban az
effektiv thyroxin rata [ETR/ az &tlagosndl magasabb, a normalis
zéna felsd régidjaba esik. A szabad hormon-szint mérsékelt emel-
kedése mellett ezen életperiddusban a TSH-szint a késObbi életkor
értékeihez viszonyitva lényegesen magasabb.

A Budai Teriileti Gyermekkdérhaz endokrinoldgiai munkacsoportjaval
kdzdsen tanulmanyoztdk a még kezeletlen, és a kezelt hypothyreo-
tikus, valamint struma nodosa, nanosomia, ill. adipositas miatt

felvett gvermekek TSH-&rtékeit és pajzsmirigy statuséat.
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A TSH~szint vizsgalata mellett, a Gyermekklinikan miik6dd munka-
csoporttal kollaboralva tanulmanyoztdk a serum-insulin és a se-
rum~IgL szintjének meghatadrozasara alkalmas-un. szolid féazisu -

radioimmunoassay moédszert.

A nanosom gyermekek kivizsgdlasara altalanos genetikai vizsgala-
tokat kezdtek. Az obesitdsos gyermekek szénhydrat-anyagcsere vize-
gdlatét insulin-szint meghatadrozasokkal is kiegészitették.

B6rklinika: a "dermatitis perioralis" Tetran kezelése alatt a ser
rum androgen és oestrogen szintjének alakulasat vizsgaltak radio-
immunoassay KIT segitségével. Az eredmények értékelésére a folya-
matos vizsgalatokra valdé tekintettel késBbben keriil sor.

II.sz. Belklinika: a maimiikédés vegetativ idegrendszeri szabalyo-

zasanak vizsgalatat folytattak. Egyideji majkarositd és beta-bloc
kold kezelés mellett a microsomalis enzymek aktivitasa nem csdk-
ken, mig Snmagdban adott majkarositd kezelés erdsen gatolja a ke-
vert funkcidéju oxydasek mikddését. A maj gr%-ban mért protein tar-
talma nem tér el a kezeletlen kontrollokétél, mig majlaesidban
erdsen csdkken a fehérje tartalom. Ccl4 kezelés hat&sara nd a maj
sulya [zsiros infiltratio, hydropicus degeneratio/, mig egyideji
propranol kezelés ezt kivédi. Majlaesiéban adctt oestrogenek fo-
kozott terheld noxat jelentenek. Beta blockad még az oestrogen

terhelés hatasat is mérsékelte.

Az anabolikus steroidok hatasdban is significans nemi kiil&nbsé-
geket észleltek. Majlaesids ndstényeknek eredményesen adhatdk,

mivel indukaljdk a microsomalis enzymeket é&s ezzel csdkkentik a
hepatotoxicus beavatkozac sulyossagat. Hatasuk tartds, a kezelés

befejezése utdn még nyolc héttel is mérhetd.

Dyshormonosisok és a maj korrelativ vonatkozasait elemezve azt
tapasztaltdk, hogy ovariectomia utan végzett majkarositas eredmény-
telen mmaradt. A mdj glycogentartalma megtartott, acut €s chron.
laesio esetében is. Nem jelentkezik az incipiens majartalomra jel-
lemzd durva glycogen aggregatio a majsejtek peripheridjan. Nem
kAatosndik a microsomalis enzymaktivitast tikrdzd barbital metabo-

lismus sem.

Experimentalisan eldidézett hyperthyreosis alatt csdkken ndstény

patkanyok madjanak oestrogenbontd kapacitdsa, mig a BSP értékek
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valtozatlanok. Kis dosisu széntetrachlorid kezelés hatédsara hyper-
thyreosisban potentialddik, a m&j festéktarold és kivalasztdképes-
sége romlik. Majkarositast érzékenyebbern jelzi az oestrogen dege-
nerald képesség besziikiilése, mint a BSP préba. Thyreoidectomisalt
allatokban fokozddik az endogen és exogen oestrogenek inactivala-
sa, de nem valtozik a festékraktédrozd és kivalasztd miikédés, maj-
laesiét nem tudtak széntetrachloriddal kivaltani. Dyshormonosisok
tehat megvaltoztathatjak a latszdlag érintetlen mdj functionalis
aktivitasat és laedalt maj miik6dését is. Vizsgalataikban a hypo-
thyreosis &s a hypooestrogenismus hepatoprotectiv hat&sat sikerilt
kisérletesen bizonyitaniuk.

I.sz. Belklinika: folytattdk a Basedow kéros, radiojéddal kezelt

betegek utarvizsgdlatdt, i1ll. a kezelés hatasanak értékelését. A
munka igazolta a hypothyreosisos szdv&dmény jelentSs gyakorisagat,
tovabba kimutattak, hogy ez kedvezden befolydsolhatdé a sugarzd-

enargia ddézisanak a csdkkenésével.

Vizsgaltadk 168 radiojéddal kezelt beteg pajzsmirigyének suppres-
sibilitasi viszonyait 1/2 - 13 évvel a therapia utan. Megallapi-
tottak, hogy a betegek felénél mintegy 5 évvel a kezelés utéan
szlinik meg a kdérfolyamat aktivitasa.

Vizsgaltak bizonyos immuno-endocrin kérképekben [els@sorban a
Basecow kdérban és Hasimoto thyreoiditisben/ a humoralis és cellu-
laris immunitas pathogenetikei szerepét. Azt taldltdk, hogy a
Basedow kor pathogenesiséban elsdsorban a sejt kdzvetitette im-
munreakcidknak van kéroki szerepe. A lymphoblastos transormatio,
a leukocyta migratio mddszerével a lymphocytdk egy subpopulatio-
janak ;clonjanak/ szenzibilizdlts&gat tudtdk kimutatni az altaluk
preparalt pajzsmirigy crude antigennel és thyreoglobulinnal szer-
ben. A lymphocytdk szenzibilizaltsadganak mértéke /a transforma-
+ios index/ a thyreoglobulinnal szemben a legkifejezettebb a
3asadow kér progressziv szemtiinetekkel j&rdé formajaban volt. A
3azzdow kdéros betegek azon csoportjanal, ahol mind a thyreoglo-
Lulinnal, mind a gyomor crude antigennel szemben szenzibilizalt-
saget talditak az volt megfigyelhetd, hogy a kezdeti magas basa-
li: yvomorsecretio utdn - 12-18 hénap mulva - hypaciditas, ill.
anseiditss alakult ki. A Rasedow kéros betegeknél a szenzibilizédlt

Tyvmnhicoytak ardnya a spontdn immunblast mdédszerrel 1s meghataroz-

46



hatd volt. A thymus dependens [T/ lymphocytdk relativ és absolut
szama nem valtozott a kontroll egészséges csoporthoz viszonyitva.
A Basedow kéros betegek T lymphocytai az altaluk eldallitott an-
tilymphocyta globulinnal /ATG/ szemben viszonylagosan resistens-
nek bizonyultak. Ez a relativ ATG resistentia, amelyet az "ATG
inhibitios" teszttel mértek, a betegség egyes klinikai stadiuma-
ban kiilénbdzd volt. Ennek alapjén ez a médszer alkalmasnak lat-
szik a Basedow kdr immunologiai értelemben vett remissidjanak és
gydgyulésanak a mérésére.

vizsgaltdk a Basedow kor kezelésében alkalmazott gydgyszernek, a
Metothyrinnek /methimazolum/ a hatasat a "sejt-kézvetitett" im-
munitdsra. Azt taldltdk, hogy a Metothyrin a T lymphocyta szamot
nem befolydsolja, de az aktiv erythrocyta rosetta szamot, az an-
titest dependens cytotoxicus reactidkat /"killer" sejt aktivitast/
a PHA induk&alta lymphoblastos transformatiét csOkkenti. A Meto-
thyrin mind in vitro, mind in vivo koriilmények kozdtt felfliggesz-
tette a PPD indukdlta leukocyta migratio gatlast is. A Metothyrin
ezen hatasa a lymphocytdk intracellularis cAMP szintjére kifej-
tett hatadssal fligghet &ssze. Ugyanis azt taldlték, hogy a Meto-
thyrin gadtolta a PHA hatasara keletkezd intracellularis cAMP szint
ingadozéasokat.

Folytattdk a radioimmunoassay vizsgdlatok diagnosztikai és tudo-
manyos célokat szolgald felhaszndlasat. Kilonb&zd methodikaju,
trijédthyronin meghatdrozasara alkalmas radioimmunoassay kit-eket
hasonlitottak ®ssze. A hormon meghatdrozas kivaldan alkalmasnak
bizonyult az oligosymptomds, enyhe foku Basedow-Graves kér diag-
nosztikdjdban, valamint a terhes ndk pajzsmirigy funkcidjanak
megitélésében. A bevezetett TSH meghatdrozasok fOleg a primer és
secunder hypothyreosisok differencidldiagnosztik&jéban bizonyul-

tak hasznos mddszernek.

Dr. Ledvey Andrés

egyetemi tanar

Az immunclogiai kutatdsok teriiletén tudomanyos k&zvélemény még 2-

3 évtizeddel ezeldtt is az immunfolyamatcknak csak ama részlete-
it értelmezte és azokat az oldalait altalédnositotta, melyeket a
XIX. szazadban megindult elsd kutatésok klasszikus eredményei
fedtek fel, vilagitottak meg. Igy altaldnosan elfogadtdk azt az

47



értelmezést, hogy a magasabbrendi &llati él8lények: a gerincesek
immunfolyamatai a karositd agenseket a szervezetbdl kikliszdbold

a specifikus él8 kérokozdkkal és azok termékeivel szemben megnyil-
vanulé, célszerii biologiai alkalmazkodast képviselik.

Az uj megismerések, a molekuldris biologia eldtérbe nyomulasa
viszont kétségteleniil azt bizonyitottak, hogy ez a régi klasszikus
értelmezés csak széls® hatareset; valdéjaban ennél sokkal t8bbrol

és altalanosabbrél van szé: az evolucid sorédn kialakult immunfo-

lyamatok a magasabbrendi gerincesek sejtjeinek, szbveteinek bio-

kémiai identitadsat, allanddésdgat biztositjak; megakadélyozzak,

§11. csdkkentik a sejtek Sn-reproduktiv ko6drendszerének makromo-

lekulak altal eldidézett vagy az életfolyamatok soran kiilsG és

belsd okokbdl keletkezd variadldédasait, mutatioit. Mas szavakkal:

az immunfolyamatok védik a phylo- és ontogenretikus variacids le-
hetSségek k&ziil kiszelektalédott faji, nemi és individualis koéd-
rendszert.

A kédvédelmet biztosité immunitisnak teljesen irrelevans: vajon
a szervezetbe keriilt vagy ott képzdddtt nem-sajatnak, idegennek
felismert makromolekula vagy sejt dnmagdban pathogen-e vagy sem,
a kédvédelmet az immunfolyamatok még azon az aron is biztositjak,
ha az immunvialasz a szervezetet megbetegiti, sBt akar el is pusz-
titja.

Ez az uj értelmezés inditotta el az immunolégidban azt a ma is
szemiink eldtt folyd forradalmi fejl&dést, melyben az alap- és az
alkalmazott kutatadsok szoros Osszekapcsclodasat az orvostudomany
és a biologia egyarant igényli &s realizalja is. Orvostudomanyi
Egyetemiink kiemelkedd régi professzorai /|Jeney, Went, Fornet, Be-~
13k, Neuber, stb./ e terlileten olyan tradicidkat hagytak reénk
Srokségiil, melyek felhasznalasaval mér 9 évvel ezeldtt, amikor a
szellemi kapacitas és az anyagi lehet8ségek ésszeri koncentrdla-
sa érdekében a tudomdnyos kutatédsokat egyetemiinkdn profiliroztuk,
szerepet vallalhattunk a hazai immunologia tovabbfejlesztésében.
2z elmult évek folyaman intézeteinkben és klinikdinkon az immuno-
logia iradnt az érdeklddés egyenletesen fokozddott, az 1974-1975.
tanévben végzett kutatasi eredményeket roviden a kdvetkezdkben
foglalhatjuk Ossze. [A részleteket a tudoményos kdzlemények jegy-
zéke tartalmazza/.
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A Kozponti Kutatd Laboratdérium ETT tamogatadssal az "immunoglobu-

linok fizikokémiai és immunologiai sajatsdgai"-nak kutatasa so-
radn Waldenstrdm makroglobulinaemi&s, ill. plasmocytomds betegek
sav6jabél immunologiailag tiszta IgM-t, ill. polymer IgA-t &lli-
tott eld. pH = 7 rendszerben SDS polyacrylamid gélelektrophore-
sissel megallapitottak, hogy a nyert IgM nehéz lénca 78000, az
IgA nehéz lanca 60000, a kénnyl lancok pedig 23000 molekulasulyu-
ak. Az IgM és a polymer IgA szénhydrattartalma egyforman 9-10 %,
rutheniumred k&tése is hasonlé. A complexben a rutheniumred: fe-
hérje = 1:150; a pH cs8kkentésével az arédny a fehérje javara to-
16dik el.

A Gyermekklinikaval kollaborédlva a coeliakia pathogenesisével
kapcsolatban megdllapitottdk, hogy a lisztextractum antigenitéa-
saért a Sephadex G-75 oszlopon végzett gélsziiréssel nyert elsd
fractio a felelSs, mely celluloseacetat membran elektrophoresis-
kor /pH=8,6/ az andd felé vandorol, tehat negativ jellegii. Ab-
szorpcids maximuma 275 mm-en van. Molekulasulya 56000 - 6&00C.
Glutaminsavban /28 %/, asparaginsavban /7 %/ é&s prolinban [13 %/
gazdag.

Kollaboraltak a Szemklinikaval /alpha-crystallin eldallitasa/,
az I. Belklinikavan [immuncomplexek izoldlasa és molekulasuly
meghatarozasa/, és tdbb mas klinika szamdra autoimmun betegek

savoit ultracentrifugaltak.

A Korélettani Intézet a MTA tamogatasaval a "Bioregulatio" c. or-

szdgos fdiradnyba sorolt 4. részfeladat: "az immunologiai folyama-
tok szabédlyozésa" terililetén bizonyitotta, hogy a hypothermia gé-
tolja mind a complement dependens /antigen-antitest complex, gly-
kogen stb/, mind a complement independens /casein, endotoxin stb/
agensekkel eldidézett leukotaxist. Korai tipusu bdrgyulladésox-
ban kimutattak a lysosomalis enzymeknek és a vegetativ gancglic-
noknak a pathcgenetikai szerepét. A késdi tipusu allergias bhor-
gyulladasokban é tényezdk jelentOsége kisebb, viszont a folivama-
tos cAMP- és polyadenylsav kezelés a gyulladas intensitésatc fo-
kozza. A cAMP in vitro eldsegiti a lyscsomalis enzymek felszaba-
dulasat, a dibutyryl-cAMP pedig a magvas ervtnrocytak adhzesio-
jat. A cAMP kézvetve vagy kodzvetleniil aktivalja a phospholipacse
A-t. A helyileg alkalmazott polyadenylsav a passiv cutan anaphy-

laxiat gatolja, mert egyrészt kozvetlenlil megkdti a histamint,



masrészt akaddlyozza az immunoglobulinok fixaldédasat a hizdsejtek
membranjédhoz. A lysosomalis enzymeket gatld aranysd-készitmények
a localis Shwartzman-necrosist és az allergias bdrreactidkat csdk-
kentik, ill. megakaddlyozzak. Mindez haemorrhagids necrosisokban
a lysosomdk alapvetd szerepére utal.

Békakisérletek szerint egyetlen antigenadag utén a rosetta-képzs-
dés ugyanugy folyik le, mint a melegvérd emldsdkben. Bovin gamma-
globulinnal aktive vagy passzive sensibilizdlt békadkban a homolog
antigen helyi alkalmaz&sa a mikrocirculatidét jellegzetesen kéaro-
sitja: eldbb vasoconstrictiot, majd vasodilatatiot okoz leukocy-
ta-adhaerentidval. A reactio specifikusnak tilinik: heterolog anti-
gennel nem valthatdé ki. Az anaphylaxids gyulladasos mediatorok
k&ziil békakon a histamin hatéstalan, az 5-HT és a bradykinin vi-
szont a békak kiserein, izolalt belén vagy a permeabilitdsi pré-
baban ugyanugy hat, mint emlSstkben. A békakon gyakorlatilag ha-
tastalannak latszd /[apathogen/ endotoxinok a véralvadas tényezdit
csaknem ugyanugy befolydsoljdk, mint emberen. Kiilénb&z3 allatfa-
jokbdl szarmazd fibrinogenek antigenspecifité&sat elemezve a hi-
degvériiek fibrinogenjei az emlds fibrinogenekhez hasonléan osz-
talyspecifikusoknak bizonyultak.

Bizonyitottdk a Hageman factor dependens - plasminon és kallikrei-
nen at kialakuldé - regulatios feedback in vivo miikddését.

Nyulak és tengerimalacok peritonealis folyadékabdl izoldlt makro-
phagokon autoradiographiaval kimutatték, hogy nem minden makro-
phag veszi fel az IgG-t. Ficoll gradiensen olyan makrophag sub-
populatiot izoldltak, melyeknek egy nagysagrenddel t&bb Fc recep-
toruk volt /n = 2,6 x lO7 receptor/sejt/, mint amennyit régebben
az egységesnek vélt makrophag populatiora kalkulaltak /n = 3,6 x
108 receptor/sejt/. Autoradiographias kisérletek szerint a hete-
rolog aspecifikus nyul IgG és tengerimalac peritonealis makrophag-
jai k&6zdtt a koétddési reactio disszocidcids konstansa 0,956 +
0,51 x 10-4. A fajlagos nyul IgG competitive gatolja az aspecifi-
cus nyul IQG kotddését a makrophagokhoz.

Sokiradnyu complex kisérletekkel bebizonyitottdk, hogy az IgG Fc
fragmentuma - eredetétdl fiiggetleniil - ugyanazokhoz a sejtrecep-
torokhoz fixalédik, mint az ellenanyag IgG molekula: azaz az Fc
fragmentum receptorspecifikus.



Az Anatdémiai, Sz8vet- és Fejlddéstani Intézetben a mesenchymalis

eredetli szdvetekben elSforduld k&z6t antigeneket: a proteoglyca-
nokat kimutattdk a regeneraldédd izfelszin sarjszdvetében is.
Emellett - amikor a sarjszévet sejtjei porccd differencialéddnak -
egy tovabbi szerv - [porc-/ és fajspecifikus glykoproteid jele-
nik meg, melynek aggregalédast induk&lé hatdsa halmozza fel a
porcszdvetben a proteoglycant.

Intravénasan és intraarticularisan alkalmazott, fluoresceinezett
porcellenes IgG a porcsejtek kbzelében lekdtddik, és egyes ese-
tekben rheumatoid arthritisre utaldé jelenségeket okoz.

Friss, ill. liophiliz&lt, tovabba konzerv csontok transplantdla-
sa utédn o,5 - 1,0 - 1,5 - 2,0 évvel a normadl histologiai, immuno-
topokémiai és immunologiai vizsgadlatok lényeges eltéréseket nem

mutattak, keringd ellenanyagokat detectdlni nem sikeriilt.

Izolaltak két biologiailag aktiv thymus-hormont: a thymosant és
a homeostatikus thymushormont, mindkettd significansan névelte
in vitro a birkaerythrocytéakkal rosettat képezd human lymphocy-
ték ratajat. Az intézet mdédositasadval tovabbi tisztitott thymo-
sinr6l pedig immunohistokémiai uton igazoltdk, hogy a thymus ve-
1d4llomédnyanak epithelialis sejtjei termelik.

Az I.sz. Belklinika immuno-endocrin betegségekben: Basedow-kér-

ban, chronikus thyreoiditisekben vizsgdlta az un. cellularis
/lymphoblastos transformatio, leukocyta migratio, lymphocyta-mar-
kerek segélyével/ és a humoralis immunreactiékat [pajzsmirigy-,
gyomornyalkahartya-ellenes antitestekkel/.

Cornea atililtetés utan nyomon kisérték a cellularis immunreactié-

kat cornea antigennel szemben.

Anti-humanthymocyta-globulint /ATG/ allitottak eld, hatdserdssé-
gét in vivo és in vitro ellendrizték. Megvizsgdlték befolyasat

a makrophagok latex-, gelatina-, bakterium- és gombaphagocytosi-
sara, ill. a csontveldi Ossejtek koloniaképzésére. Therapidsan
az ATG-t harom terilileten alkalmaztdk: 1/ cornea aAtiiltetés utdn;
2/ myasthenia gravisban és 3/ exophthalmusban.

Médszert dolgoztak ki az antitest dependens cytotoxicitds méré-
sére.

Az immunocomplex glomerulonephritisben kisérletesen vizsgaltak
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a1z immunocomplex képzBdését, eltlinését a keringésbdl, az immun-
készliltség és a glomerulopathia Osszefliggéseit. A vesebetegek
gondczasahoz a diagnosztika fejlesztésére rendszeresitették a ve-
sebiopsids anyagok controll immunofluorescens vizsgalatdt. Immun-
aredetii vesebetegségekben alkalmaztdk és értékelték az immunosupp-
ressiv therapiat.

Bevezették a kovetkezd diagnosztikus radioimmunassayket: TSH,
parathormon, T3, renin, HBs, anti-HBs, IgE, insulin, insulinelle-

nes antitestek.

Folvtattdk a mult években elinditott immunogenetikai kutatasokat.
vizsgaltdk a rheumatoid arthritis familiaritasdt morbiditédsi é&s
serologiai modszerekkel.

Systemas lupus erythematosusban cytogenetikai megfigyeléseket vé-
geztek, az aneuploiditast kivaltd faktor hatdsat tanulmanyoztak.

A II.sz.Belklinika t®bb immunologiai médszert rendszeresitett és

hasznalt fel a differentialdiagnosztikaban. Az immunohepatopathi-
dkban kiterjesztették a biopsiadkat, ami a konzervativ eljarasok-
kal levont kdvetkeztetések realitasat igazolta. Embryonalis maj
és HBs antigennel végzett migratio gatlas a szdvettani leletekkel
jobb correlatidéban allott, mint a lymphoblastos transformatio.

Az Imurannal és steroidokkal kezelt chronikus aggressiv hepatiti-
sek klinikai javulasa a diagnosztika finomitasat igényli.

A hepatitisen atesett és chronikus madjbetegek, valamint a porphy-
ria cutanea tardaban szenveddk gondozasa soran kapott ujabb megfi-
gyelések régebbi megdllapitadsaikat megerSsitették.

A Tidégydgydszati Klinika asthmas betegeken a Bricanyl haemodyna-

mikai hatasait spirographiaval és radiocirculographiaval elemzi.
Az asthma bronchiale atopids eredetének tisztazasara a Klinika
izotép laboratdériuma rendszeresitette az IgE szintek meghaté&roza-
sdt. A haziporasthmidsok hyposensibilizalasara a Beecham cég altal
gyartott tyrosinnal adsorbedlt atka-kivonatot alkalmazzéak.

Folytattak régebbi kutatasaikat a tiid6 autoimmun megbetegedéseiben

/sarcoidosis, diffuz fibrotiz&ldé alveolitis/.

Kiilénbdz3d autoimmun betegségekben és immunodeficientiakban a peri-

fériads véren tul a nyirokcsomékra is kiterjesztették a lymphocyta-
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marker vizsgadlatokat [E-rosetta, EA-rosetta, EAC-rosettaképzd-
dés, sIg kimutatdsa/. E vizsgalatokkal a lymphoproliferativ be-
tegségek természete [a T-, ill. B-sejt kiindulds/ tObbé-kevésbé
tisztdzhatd. Igy a Kdérbonctani Intézettel kollaboralva sikeriilt
kimutatni, hogy az immunoblastos lymphadenopathidkban a B-sejtek
hyperfunctiojaval parhuzamosan T-sejt hidny van nemcsak a perife-

rids vérben, hanem a nyirokcsomdkban is.

A keringd immunocomplexek kimutatasara mdédositott uj eljarast al-
kalmaztak, melyben a makrophagok gatlasaval mérni lehet a betegek
vérében a keringd immunocomplex tartalmat.

A Debreceni Vérellatd Allomassal kollaboracidéban a systemas lupus
erythematosusban a histocompatibilis antigenek el&fordulésaval
kapcsolatban megadllapitottak, hogy e korfolyamatban a HL-A 1-8
haplotypus halmozdédasaval lehet szamolni.

Immunodeficientidkat és autoimmun kérfolyamatokat transfer-fak-
torral kezeltek, melynek hatédsara a beteg klinikailag javult, cel-
lularis immunreaktivitdsa kedvez®en valtozott: ndtt a T-sejtek
szdma, a MIF termelés, a bdrprébak pozitivitasa.

Az Anatémiai, SzOvet- és Fejlddéstani Intézetben izolalt thymo-
sinrdl megallapitottdk, hogy in vitro fokozza a T-sejtek rosetta
képzését. E hatast gatldé faktort a systemds lupus erythematosusos,
lymphogranulomatosisos betegek savdéjaban nem tudtak kimutatni
/kollaboradcié a Kérélettani Intézettel/. In vivo therapiasan is
alkalmaztak a thymosint, az eddigi tapasztalatok szerint ez a
biologiailag aktiv készitmény kifejezett T-sejt valtozasokat

idéz eld.

A II.sz. Sebészeti Klinika a Tud8gydgyaszati Klinika laboratdriu-

maval kooperadcidéban a cholinesterase meghatdrozasara formalgene-
tikai célokbdl bevezette a Kalow mddszert. Cholinesterase rend-
szer kiilénbbdzd altatdszerek altal okozott zavarai mellett kdvetik
az immunstatus valtozasait is.

A Tiddgydgyaszati Klinika altalanos belosztalyaval egylittmikddve
vizsgdljadk az immunologiai viszonyokat acut pancreatitisekben és
gyomordaganatokban, mely utdbbiba az immunoloigai hattér felderi-
tésére és a therapias kovetkeztetések levondsara a II.sz.Belkli-
nika gastroenterologiai szakrendelését is bevontak. A klinikai
vizsgdlatokkal parhuzamosan allatkisérletek indultak meg.
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A szililészeti és NOgydgyaszati Klinika folytatta a terhesség-spe-
cificus fehérjék vizsgalatat. Megallapitottdk, hogy veldcsBzard-
dasi rendellenességek esetén az amnionfolyadékban az alpha-foeto-
protein nagyohb koncentrdcidban fordul eld /[egylittmiikddés a Koér-
élettani Intézettel/. Az elméleti érdekességii eredményt a klinikai

gyakorlatban haszonnal alkalmaztdk: az amniocentesissel nyert mag-
zatviz ilyirdnyu vizsgalataval a veldcsdzardédasi rendellenessége-
ket koran fel lehet ismerni, viszonylag kordn megszakithaté az
ilyen terhesség.

Az endometriumot érd bakteriostatikus drtalmak jelentdségére fel-
tételezték, hogy a spontan és miivi vetélések utén lezajld, vala-
mint mis eredetii aspecifikus gyulladasok kdvetkeztében .az endo-
metrium teriiletén - fOleg a vérellatdst biztositd spiralis erek-
ben - az érfal,az érendothel karosodast szenved, ami ujabb ter-
hesség esetén az immunvdlaszképességet alterdlja. Eddigi anyagaik
alapjan a korai lepénylevédlds nagyrészt ismeretlen aetiopathoge-
nesisében ezek az adatok eredményesen alkalmazhatdék. Mivel orsza-
gos statisztikak a hasonld koérfolyamatok significans szaporodasat
bizonyitjdk, a tovabbi anyaggylijtés és vizsgadlat gyakorlatilag
sziikséges és hasznos.

A Gyermekklinikdn az egyik immunologiai munkacsoport megdllapitot-
ta, hogy a juvenilis diabetes mellitus létrejdttében szerepet jat-
szanak a cellularis valaszreactidk, melyek els@sorban a lymphoid

rendszerhez koétdttek. Tapasztalatokat szereztek a chronikus muco-

cutan candidiasis transfer-factorral vald kezelésében. Vizsgaltak,
milyen mértékben befolyasoljak az immunosuppressivumok a chroni-
cus autoimmunbetegek leukocytaiban a muramidase enzym felszaba-
dulasat. Immunogenetikai vizsgdlatok céljaira bedllitottdk a hete-
rozygota probéakat.

A masik immunologiai munkacsoport a felszivddds sulyos zavarainak
egyik csopertjaért felelSs gliadin antigenitdsat és az antiglia-
dinok tulajdonsagait elemezte. A KSzponti Kutatd Laboratdriummal
s a Korélettani Intézettel egylittmiik8dve megdllapitottdk, hogy
a polydispers fehérjének csak 2-3 komponense szerepel antigenként,
a tovabbi Osszetevtk trypsin-inhibitorok, a gatlasért az alkotd
aminosavak sequentidja a felelds. Vizsgalataik szerint a betegek
savojaban kimutathatd reagin nem az IgE, hanem az IgG osztalyba
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tartozik, ami emberben ritka kivétel. Tehéntejre allergias gyer-
mekek 20-30 %3-anak a savbéiban tehéntejellenes antitesteket lehet
kimutatni, de az egészségesek 2-3 %$-ban is 1:32 titernél nagyobp
higitasban tartalmaz a savdé ellenanyagokat a tehéntej egy vagy

mind a tehéntej-, mind a gliadintulérzékenységekben.

Egészséges és allergids gyermekeken radioimmunoassayvel megha-
tédroztdk a serum IgE szintjét. Kiemelkedd eredményiik, hogy az iro-
dalmi felfogassal ellentétben vagy a magzat is képes IgE~t ter-
melni, vagy bizonyos mértékig passzalhatja a placentat az anyai
eredetili IgE. Allergiakban a keringd IgE szintjéaek emelkedése

nem obligat, inkonstans lelet.

Spastikus bronchitisben adataik szerint nincs correlatio a dysim-
munoglobulinaemia és a recidivak klinikailag alapvetd parameterei
k6zbtt. A betegek immunogrammja, a serum komplement titere nem
utal qualitativ humoralis immunodefectusra. Az irodalmi adatoktdl
eltérden ebben a betegségcsoportban is arra kovetkeztetnek ered-
ményeikbdl, hogy a dysimmunoglobulinaemia - kiiléndsen pedig az
IgA hidnya nem hajlamosit az IgE fokozott képzésére, azaz atopi-
ara.

A BOrklinika vizsgdlatai szerint discoid lupus erythematodesben
a hazai normal populatichoz képest significansan gyakrabban for-
dul 218 a HL-Al és a HL-A8, psoriasis vulgarisban pedig a HL-A1l3
és a W17 antigen.

Mucocutan candidosis egyes eseteiben a T-sejtek szama csdkkent.
Trychophyton rubrum okozta mycosisban a fajlagos antigen kdzvet-
len kcrai tipusu bBrreactidét valtott ki, amit egyes esetekben
mérsékelt, ill. gyenge, sdt negativ kései tipusu bdrreactio k-
vetett. A lymphocytdkat a PHA gyengébben stimulalta, egyes bete-
gek peripherids vérében a T-lymphocytak szama csdkkent. Felmerilt
a rosettaképz® lymphocytak functionalis defectusanak a lehet&sé-
ge.

Transfer-faktorral kezeltek 3 mucocutan candidosit, a betegek ne-
gativ candida prdbaja a kezelés alatt pozitivva valt. Kdziilik egy
22 hénapos csecsemd /a Gyermekklinika hetege/ bdr- és tiiddfolya-

mata figyelemreméltdan javult.



A gydgyszerallergids betegek laboratdériumi vizsgdlatdban rendsze-
resitették az immunrosetta prébat, a cellularis és humoralis im-
munvalaszt egyarant tanulményoztdk. Anaphvlaxids valasz esetén az
IgE szintet Phadelas IgE prdba segélyével hataroztak meg.

A Debreceni Vérellatdé Allomassal egylittmiikédve HL-A-ra tipizaltak
a familiaris fénydermatosisos betegeket. Kedvezd eredménnyel uj
fényvédd készitményeket probaltak ki.

Dr. Kesztylis Lérand

egyetemi tanar

A Kemoterapiai Kutatédsok ter2n elért eredményekrdl, amelyeket a

gydgyitdé klinrikai munkaban ill. amelyeket az elméleti intézetek
experimentdlis tevékenysége sordn nyertek az alabbiakban, intéze-
ti bontasban szamolok be.

I./ Klinikai kutatasok

Gyermekklinika. Tovabb folytattdk a hyperbilirubinaemias uj-
szUlottek és koraszlildttek D-Penicillamin-kezelését. A korasziilot-
tek koézo6tt kombindlt kezelési eljarasokat /Penicillamin-kékfény;
Penicillamin-Sevenal; Sevenal-kékfény/ alkalmaznak., és a kiildnbd-

z3 kombindcidk eredményességét statisztikailag értékelik.

4 hatésmechanizmus tiszt&zasa végett a réz-Penicillamin kxomplex
Gunn~patkanyokon t8rténd vizsgialatat folytattak, a BIOGAL Gydgy-
szergyarral és a KLTE Szervetlen Kémiai Intézetével kollaboracid-
ban.

TidGgydgyiszati Klinika. A Hodgkin-kor kés®i stadiumaiban cycli-

cus combinalt kemoterapias prcgramot alkalmaztak, mely az eredeti-
leg leirt un. MOPP program némi médositdsa. T8kb mint 40 IIIB-

IVB klinikai stadiumu beteget kezeltek ily mdédcn. Az esetek 77 %-
&ban értek el javulast, ebbdl 63 %-ban complett remissioét.

A complett remissiok utdlilagos iddtartama masfél év volt. E18z8leg

kemo- ill. radiotherapiat kapott betegek is hasonlé jél reagaltak
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a kezelésre, mint az eldzdleg kezelésben nem részesliltek. Enyhe,
atmeneti leuko- ill. thrombocytopenian kiviil més lényegesebb mel-
1ékhatdst nem észleltek, igy a mellékhatasok csekély volta lehe-
t5vé tette a beteg és a klinika szempontjébdél egyardnt eldnyds
ambulanter kezelést. Relapsus esetén uj gydgyszerek [Lycurim,
Bleomycin/, ill. uj kombinacidk alkalmazaséaval is prébalkoztak,
lényegesen kisebb effektussal. A kombindlt kemoter&piat hataso-
sabbnak taldltdk a régebben alkalmazott kemoterapiéds médszerek-
nél.

II.sz.Sebészeti klinika. Az antibiotikumokkal foglalkozd kutatd-

csoport kiterjesztette az antibiotikumok klinikai-farmakologiai

vizsgdlatdt a mellkasi szerveken tul a hasi szervekre is.

A korabban végzett kontrollcsoportos vizsgalat eredménye alapjan
szigoritottdk az antibiotikumok prophylactikus adagolésat a se-
bészeti beavatkozasok utéan.

Meghataroztak a szérum és a tiidSszdvet kanamycin koncentracidjat
1 g antibiotikum inhal&ltatdsa uté&n. Megallapitottak, hogy ily
médon nemcsak a szérumban, hanem a tid8szdvetben sem érhetd el

hatéscs gybdgyszerszint.

Egy g ampicillin /Semicillin/ orédlis addsa utan a tiidGszdvetben
csak 1,5-1,7 mcg/g antibiotikumszint biztosithatéd.

A rifampicin koncentracidéjat a szérum és a tiidSszdveten tul meg-
hatdroztak az epemiitétek soran a majszdvetben, az epehdlyag fals-
ban, a hblyag- és a ductus-epében.

Az ETT mebizédsdbdl vizsgdltdk a Primycin gél klirikai hatésat,
valamint a Primycin felszivédasat és kitirilését akut és krdnikus

gennymelles betegek intrapleuralis kezelése utan.

II.Elméleti intézetek

Gydgyszertani Intézet. Célul tiizték ki olyan kovalensen egybeépi-

tett szulfonamid-trimethoprim szarmazékok elBallitadsat, amelyek
utdnozzak a dihidrofolatban taldlhatd p-aminobenzoadt-dihidropte-
ridin szerkezeti részt.

Megvizsgdltak az E.coli B specifikus tetrahidrofolat-bioszinteti-
z416 enzimkomplex modell és kvantumfarmakologiai paraméterek alap-

jan tervezett szulfonamid-trimethoprim szarmazékok dihidrofolat-



reduktdz gatldé hatdsat. Az eredmények igazoltdk az elméleti meg-
fontoldsokat a két vegylilettipus orientalt Osszeépitésével kap-
csolatban: a 2-/p-aminobenzoil/-szulfonamido-4-amino-5-/3,4,5-
~trimethoxi/~-benzilpirimidin gatldé hatéasa k&zel azonos volt a tri-
methopriméval, mig a 2,4-diamino-5/3',4',5'-trimethoxibenzil/-6-
-/p-szulfamoilfenil/-aminopirimidin hat&stalannak bizonyult.

A Gybdgyszertani és Bioldgiai Intézetekben a KLTE Szerves Kémiai
Intézetével kollabordlva vizsgdltdk a béta-laktamaze /[penicillinéa-
ze, cephalospirinaze/ enzymet gdtld anyagok hatésmechanizmusat

és szerkezet-hatas k&zdtti Osszefiiggéseit. Bacillus cereusbdl
szarmazb béta-laktamidzén végzett kisérletekben kimutatték, hogy
agyes félszintetikus penicillinek enzymgdtld hatdsdhoz a penam-
vaz és az acyl-szubsztituens egyarant sziikséges. Kisérleteik alap-
jan feltételezik, hogy a minden penicillinben k&z&s penam vaznak
az enzym katalitikus helyéhez vald lek&tSdése elSfeltétele annak,
hogy az acyl-szubsztituens /amelynek jellege szabja meg az illetd
penicillinféleség béta-laktamaze érzékenységét/ a béta-laktamaze
molekuldhoz k&tddve azon aktivitéscsbkkenéshez vezetd konformacid-

valtozast idézzen eld.

K&zegészségtani Intézet. Folytatva az eldzd években folyamatosan

végzett kutatasaikat, a kdvetkezd ujabb eredményeket nyerték.

1./ E1Bdallitottdk a 2-amino-5-/5’-nitro-2’-furyl/-1,3,4-thiadia-
zolnak 25 kiilénféle acyl- és arylsulfonyl-szarmazékat, és megvizs-
galtdk bakteriostatikus hatdsukat. Az elBallitott ujabb vegylle-
tek tdbbsége hasonlé foku bakteriostatikus hatds kifejtésére volt
képes, mint a substitualatlan alapvegylilet, ugyanakkor viszont
oldhatdésagi viszonyaik azéndl sokkal kedvezStlenebbek voltak.

Igen széles spektrumu bakteriostatikus hatdsuk - ugyanakkor rossz
oldhatdsagi viszonyaik alapjan - gondolni lehet sebhint@porként
vagy lokalis béldezinficiensként valdé esetleges felhasznalhato-

sagukra.

2./ Ujabb &l,Ns-diaryl-diguanidineket és Nl—aryl—N5—alkyl—digua—
nidineket &llitottak eld, és megvizsgdltdk bakteriostatikus és
fungistatikus, valamint baktericid és fungicid hatasukat. Kdzii-
lik egyesek - igen széles hatdsspektrumu antimikrobidlis hatasuk
alapjan - alkalmasnak latszanak bakteridlis eredetl dermatitisek
és felszini dermatomykosisok lckalis gydgykezelésére, valamint

egyes phytomykosisok chemoprophylaxisara.
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Mikrobiologiai Intézet. "A baktériumck antibiotikum reziszten-

cidja és azok mechanizmusa" c. témdn beliil vizsgaltak a termé-
szetes methicillin rezisztenciaju, kevert populicidéju Staph.au-
reus 5814 t8rzsbdl szelektdlt methicillin szenzitiv [MS/ és methi-
cillin rezisztens [MR/ szubkulturdk expcnencialis fazisban 1évé
tenyészeteinek lipid-tartalmat és foszfolipid-zsirsav Osszetéte-
lét.

A Staph.aureus t&rzsekben a methicillin rezisztencia kialakulasa
egylitt jar az MR sejtek polar- és neutrdllipid tartalmarak szig-
nifikans ndvekedésével. A lipid t&bblet 2/3-a a polaris lipidek-
bS5l ered. A polar-lipideken belil a foszfo-lipidek kvantitativ
megoszlasat vizsgaltdk uM foszfor/g széraz baktériumban kifejez-
ve. Az MR szubkultura 8,8 uM-nyi t&blettel rendelkezik, s <bbdl
6,3 uM savanyu foszfolipid. Az egyes foszfolipid komponensek
zsirsav Osszetétele mind mindségileg, mind mennyiségileg ki1l6nbd-
zik az MS és MR szubkulturdkban. Az MR sejtek foszfolipidjeiben
kimutathatdé nCl2:3 zsirsav a telitetlen zsirsavak déntd t8bbsé-
gét adja. Ez a zsirsav az MS sejtek foszfolipidjeiben nem mutat-
haté ki. Az MR sejtek magas lipidtartalmz és kiildnleges zsirsav-
Ssszetétele szerepet jatszhat a methicillinnel szembeni fokozott

tiir8képességben, rezisztenciaban.

A II.sz. Bel-, az Urolégiai Klinikaval és a Gydgyszertani Inté-
zettel kollaboralva egy uj nitrofurdn-szarmazék, a Furagin in
vivo és in vitro antibakteridlis hatasat vizsgaltadk hugyuti fertd-
zésekben, illetve ezek kérokozdindl. Az 1lo48 baktériumtdrzs Fura-
gin-érzékenységénex meghatarozdsa alapjén a készitmény jo hatasu-
nak bizonyult valamennyi Gram-pozitiv baktériumra. Sz&mos Gram-
negativ bakt2rium ellen is jél1 hasznadlhatd, kivéve a Proteus- és
Pseudomonas-csoport baktériumait, melyek 61, illetve loo %~ban

rezisztensek.

A Potesept in vitro végzett antibakteridlis hatasvizsgalata sze-
rint - a Str. faecalis és a Pseudomonas- csoport bakteériumai ki-
vétalével - jbé hatadsu valamennyi Gram—-negativ és Gram-pozitiv

baktériumra. Kifejezetten kedvezd hatdst észleltek a polirezisz-
tens Staph.aureus és a Proteus-csoport baktériumaira. A polire-
zisztens Proteus-tdrzsek 39 %-a Poteseptylel szemben &rzékenynek

bizonyult.
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A Biogdl Gydgyszergyar altal eldallitott Tobramycin érzékenység
vizsgédlatat klinikai anyagokbdl kitenyésztett 486 baktériumtdr-
zsén végezték el. A baktérium tdrzsekre % a Str.faecalis kivéte-
lével - 90-loo %-ban hatdsos. A Tobramycin a Gentamycinnel kd&zel
egyenld értékii, a Streptomycinnél, Kanamycinnél és a Neomycinnél
jobb antibiotikum. A polirezisztens tO&rzsekre igen j6 hatasu és
egyes Pseudomonas-csoportba tartozd baktériumokra a Gentamicinnél
kedvez&bb is.

A klinikardél bekiilddétt t8bb, mint 22000 vizsgalati anyagbdl kite-
nyésztett baktérium tdrzsekkel kapcsolatos vizsgalataik soran

megadllapithatd a polirezisztens tdrzsek szamanak tovabbi emelke-
dése és kiilondsen aggasztd a staphylococcusok és a proteus, pseu-

domonas t8rzsek okozta fertSzések emelkedése.

Bioldégiai Intézet. A kemoteréapiai profilban "A szekunder metabo-

litok bioregulacidéjanak tanulmidnyozisa Streptomycesekben és a
streptomycin biologiai szerepe" c. témdban részletesen vizsgaltak
a sejtfal szintézis gatldk antibiotikum termelésre és a feltéte-
lezett intermedierek szintjére gyakorolt hatasat. Kimutattdk, hogy
a penicillin hat&sadra a Streptomyces griseus streptomycin képzé-
se fokozhatb.

Két masik sejtfal bioszintézisre hatd anyag a bacitracin és a cik-
loserin is ndveli, ill. a k&riilményektdl /[életciklus, koncentra-
cid/ fiiggden csdkkenti a streptomycin termelését.

A sejtfal prekurzorainak tekintett Park-nukleotidok k&zdtt Saka-
guchi pozitiv és antibiotikus hatdsu frakcidkat kiildnitettek el,
amelyeknek mennyisége a penicillin kezelés hatasara fokozdédott.

A sejtfal és a streptidin ill. a streptamin tartalmu antibiotiku-
mok bioszintézise kdzbtti korrelacidra utal az, hogy a streptomy-
cinnel rokon neomycin termelését a Streptomyces fradiae tenyésze-
tében ugyancsak fokozni sikeriilt a sejtfal bioszintézisre hatd
bacitracinnal.

E munkéat éé méds a Streptomycesek fiziologiajat érintd kisérle-
teket a BIOGAL Gydgyszergyadrral szoros kollaboraciéban végzik.

Dr.Szabd Gabor
egyetemi tanar
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AZ 1974/75. TANEV FOLYAMAN TUDOMANYOS MINUSITEST SZERZETT OKTATOK
ERTEKEZESEINEK OSSZEFOGLALOI:

SOMOGYI BELA: MOLEKULARIS ENZIMKINETIKA

[Kandidatusi értekezés/

Az értekezés targya az enzimek hatasmechanizmusara, az ES komplex
kialakuldsat és bomlasat jellemzd sebességi konstansok leirédsara
vonatkozé elméleti modell.

Az értekezés elsd fejezeteiben az ES komplex kialakulasat leird

uj molekularis paraméterek bevezetése taldlhatd. Ugyanitt kdzeli-

t8 Osszefiliggések is szerepelnek, melyek segitségével a komplex ki-

alakulasanak sebessége elméleti uton is meghatarozhatdé. Ezen meg-

hatarozasok harom - kiildnbdzd mélységili - k8zelitésben végezhetdk

el:

a./ az enzim és szubsztrat k&zdtt hatd nemspecifikus kdlcsbnhata-
sok elhanyagolasa mellett, &llénak feltételezett enzimmoleku-
la esetén.

b./ az "a"-ban emlitett k&lcsdnhatdsok figyelembevételével, &1l1d
enzim esetén.

c./ a fenti nemspecifikus k8lcsbnhatdsok figyelembevételével,
transzlaciés és rotacids diffuzids mozgadst végz3d enzim esetén.

Az értekezés tovabbi fejezetei - az ES komplex atalakulasi folya-
matainak leirdsa érdekében - részben az ES komplex és kdrnyezete
k6z6tti energiatranszfer folyamatok targyalasat, részben ezen ana-
lizis alapjan az emlitett &atalakulds sebességének molekularis
mélységli leirasat tartalmazzéak.

Az ES komplex &talakulédsi folyamatainak a fentiek szerinti tar-
gyalasabdl az enzimek uj kdrnyezeti szabalyozasi lehetdsége is

kévetkezik, amely a kdrnyezet t8megeloszlasan keresztiil hat, s

egyardnt karakterisztikus az enzimre é&s a kdrnyezetre.
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TEICHMANN FARKAS: A FRUKTOZ-1-FOSZFAT KEMIAI SZINTEZISE ES ALKAL-
MAZASA A KLINIKAI DIAGNOSZTIKABAN
/med.biol.doktori értekezés/

A fruktdéz-l-foszfat szubsztratja a B-aldolaznak/médj-aldolaz/.
Szubsztratként vald alkalmazédsadval lehetBség nyilik madj-parenchi-
ma karosoddssal jardé megbetegedések diagnosztizdlasadra, hepati-
tis epidemica korai felismerésére, anikterikus esetek kisziirésé-
re. Magas kereskedelmi ara eddig gatldéan hatott mind kisérleti,
mind diagnosztikai felhasznalaséara.

Foszforpentoxiddal foszforildltam a megfeleld véddcsoportokkal
ellatott fruktdzt. Tanulményoztam a foszforildldsnal keletkezd
k&zbensd termékeket, a reakcid koriilményeinek hatdsat a kelet-
kezd intermedierekre, valamint mds tipusu, specifikus szintézi-
seknél nyert termékekkel megallapitottam szerkezetiiket. A reak-
cibé koriilményeinek megfeleld megvalasztdsadval sikeriilt olyan gaz-
dasagos eljarast kidolgozni, mely lehetdvé tette a fruktdéz-l-fosz-
fat ipari eldallitasat. A szintézisek sordn sikeriilt elsd izben
kristadlyos fruktdz-l-foszfat barium-sét eldallitani.

A tovébbiakban kidolgoztam egy alkalmas "color test"-et a B-al-
dolaz aktivitdsénak meghatdrozasara. Tanulmanyoztam a szinkép -
zés kémiai vonatkozéasait, a "color test" alkalmazhatdsagat a

maj-aldolaz KM—értékének meghatarozasara.

Vizsgaltam majbetegek szérumét, kiilénds tekintettel hepatitises
esetekre. A "color test" alkalmas volt a hepatitis epdiemica ko-
rai felismerésére, differencidldiagnézisdra, valamint a betegség.
lefolyaséanak ellendrzésére.

HAUCK MATYAS: HOMOLOG RIBO-OLIGONUKLEOTIDOK PREPARATIV ELGALLI-
TASA ENZIMESEN SZINTETIZALT HOMOPOLIMEREKBOL

/med.biol.doktori értekezés/

Enzimesen szintetizdlt homoldg ribo-oligonukleotidok részleges
lugos hidroliziselegyébdl 5-9 tagszamu oligonukleotidokat izo-
lalt, melyek a ribonukleinsavak szekvencia vizsgdlatdban haszna-

latos perjodsavas mdédszer mechanizmusanak részletesebb felderi-
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téséhez jelentenek igen alkalmas "szubsztratumokat",.de az immun-
rendszer nem specifikus stimuldciéjara is felhasznalhatdk, vala-
mint fehérjékhez k&tdtten hapténként szerepelhetnek immunreakcidk-
ban.

Az 5-9 tagu oligonukleotidok el®allitdsa soran tdbb médszert mddo-
sitott és uj médszereket vezetett be:

Foszfodieszteridz mentes alkalikus foszfatdz izoldldsdra dolgozott
ki egyszerii és j6l reprodukdlhatd médszert, melynek sorédn a kezde-
ti aktivitas 8o %-at sikeriilt a magas specifikus aktivitadsu enzim-
készitményben biztositani.

Uj, érzékeny médszert dolgozott ki foszfomonoeszterdz enzim diesz-
teraz szennyezésének kimutatasara.

Médszert dolgozott ki polinukleotid-foszforiladzzal szintetizalt
poliadenilsav jé hozamu tiszta kinyerésére.

Megadllapitotta poliadenilsav és poliuridilsav részleges hidroli-
zisének optimalis kdriilményeit 5-9 tagu oligonukleotidok eldalli-

tasara.

Médszert dolgozott ki 5-9 tagu oligonukleotidok elegyének rekro-
matografidlast nem igényld ioncserés elvalasztédsara.

ARADI JANOS: POLINUKLEOTID-FOSZFORILAZ ALKALMAZASA RIBO-OLIGO-
NUKLEOTIDOK IRANYITOTT SZINTEZISERE
/med.biol.doktori értekezés/

Kiil¥nb&z3, ismert szekvencidju ribo-oligonukleotidok értékes esz-
kdz8k a biokémiai é&s bioldgiai kutatéds kiildnbdzd teriiletein. Ké-
miai szintézisilk a nukleotidok reakcidképes csoportjai miatt ne-
hézkes, enzimatikus szintézisilk lehet&ségét tanulmanyoztuk.

Kimutattuk, hogy ribdézon tetrahidropiranil /[THP/ véddcsoportot
tartalmazd nukleozid-difoszfatok az E.coli polinukleotid-foszfo-
rilaz szubsztratjai. A THP véddcsoport megakaddlyozza egynél t&bb
nukleotid enzimatikus kapcsolédasat az oligonukleotid primerhez.

A véd6csqport enyhe savas hidrolizissel eltavolithaté, az egy nuk-
leotiddal meghosszabbitott oligomer izoldlds utén ujabb lancnyuj-
td reakcidban szerepelhet akceptorként, igy a folyamat ismert
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szekvencidju ribo-oligonukleotidok szintézisére alkalmas.
Tanulmanyoztuk a véddcsoportok kialakitasdnak lehet8ségét. cAMP-
THP-éter enzimatikus hidrolizisével 5’AMP-THP-étert allitottunk
eld, melyet kémiai uton difoszfattd foszforildltunk. Megallapi-
tottuk, hogy a THP véddcsoport 2’ helyen vald lokalizaldsa mega-
kadalyozza tovabbi nukleotid kapcsoldédasat a 3’hidroxilhoz.

Az oligonukleotid szerkezetének tanulmanyozdsa soran perjodatos
oxidacidt kovetd primer aminos bazis elimindcid mechanizmuséat
vizsgdltuk részletesen,megdllapitottuk, hogy a badzis lehasadésa
a ribdz fragmentrdl gyorsabb mint a 3’ termindlis foszfatészter
felszabaduléasa.

BURIS LASZLO: VIZSGALATOK VITALIS ES POSTMORTALIS SERULESEKBEN
ES A REGENERATIO KORAI SZAKABAN
/kandidatusi értekezés/

A sériilést kdvetden gyors regeneratios folyamatok kezd&dnek. En-
nek elsd jeleként RNS szaporulat indul meg. A sériilt izom terilile-
tében ribosoma felszaporoddst lehetett kimutatni. A ribosomalis
elemek a durva felszinl sarcoplasmaticus reticulum részeként
lathatdk a regeneratio kezdeti szakaban. A regeneratio soran a
cytoplasmaticus basophilia az elektromikroszkdépos képeken mint a
ribosomalis részecskék felszaporodasa jelenik meg. Ezek a ré-
szecskék a regeneratio folyamdn ilyen nagy szamban legalédbb ad-
dig vannak jelen a sarcoplasmaban, mig a regeneratiohoz sziiksé-
ges fehérjeszintézis aktiv. Ahhoz, hogy olyan tdmegii fehérjeszin-
tézis induljon meg, mint a regeneratiohoz sziikséges, a ribosomak-
nak is szaporodni kell. Az enzimfehérjék fokozott productiojat

az rRNS fokozott képzGdése eldzi meg.

A sériilést koévetd gyors biochemiai valtozadsok miatt az érzéke-

nyebb enzimhistochemiai reactiok egymagukban csak nagy koriilte-

kintéssel alkalmazhatdk az igazsagiigyi orvosi gyakorlatban. A
supravitalis életben tuléld szdveteken ejtett sérilések ugyani-
lyen reactiokat okozhatnak.

A nucleinsav és fehérje-anyagcsere valtozdst indikaldé megfeleld

koriltekintéssel alkalmazott histochemiai, biochemiai médszerek
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egyiittes alkalmazdsa megfeleldnek latszik arra, hogy emberi sérii-
léses anyagainkbdél kdvetkeztetéseket vonjunk le a sériilés és a
haldl k6zt eltelt iddre vonatkozdan.

A sebgybgyulads korai szakdban olyan molekularis biologiai folya-
matok mennek végbe, melyek magyardzhatjak a sériilések teriileté-
ben mas szerzdk altal is észlelt reactiokat, [enzimhistochemiai
valtozasokat/. Ezeknek a folyamatoknak a jobb megértése megfele-
l& alapot szolgdltathat a sebkezelés és a regeneratios folyamatok
serkentése uj médszereinek kutatasaban.

BAYER JOZSEF: AZ ERTEK ANTINOMIAI A HANYATLO POLGARI FILOZOFIABAN
|b8lcsészettudomanyi doktori értekezés/

Az értekezés tadrgya a polgdri axioldgiai nézetek birdlata. Ezek
x8zlil is f8leg az ujkantidnus értékelmélettel, Windelband és
Rickert filozéfidjaval foglalkozik, mivel itt az érték kategdria-
ja egy olyan elméleti modellt kapott, amelynek hatdsa volt a po-
zitivista szociolégia médszertandra is. Az értékfelfogasanak fi-
lozéfiai alapjait elemezve, megkisérli kimutatni, milyen sziikség-
szerliséggel ismétl8dnek meg benne a polgari tudat antindémidi.

A téménak az ad aktualitdst, hogy a kezdddd marxista axiolégiai
kutatasokban sok esetben kisért még a polgari axioldgiai hagyo-
many. A dolgozatird allaspontja, hogy nemcsak a polgdri axiolédgi-
ak megoldasait, hanem mar a kérdésfeltevéseiket is birdlni kell,
mert eltorzitjak és misztifikaljak a valdédi kérdéseket. Egy
marxista axioldégidnak gySkeresen ujra kell fogalmaznia a maga
problémdit. Az értekezés I. fejezete interpretalja Lukacs Gydrgy
értékfelfogasat, és lerdgziti a polgdri axioldédgidk birdlatanak
kiindulépoentijait. A II. fejezet az ujkantidnus filozdéfiadt elemez-
ve, targyalja Kant és az ujkantianizmus viszonydt, és elemzi azt
a modot, éhogyan reakciés irédnyban fejlesztik tovabb Kantot. A
badeal iskola nézeteit részletes elemzés targyava teszi a III.

és iV. fajezet, s megvizsgdlja az értékfogalom kettds funkcidja-
nek ja filozéfiai harmadik ut megalapozdsa és a tdrténelem irracio-
nalizdlasa/ fFilozéfiai alapjait. Max Weber kapcsédn tédrgyalja az
drtdkelmélet behatoldsat a tarsadalomtudomdnyok [a szociologia/
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médszertandba, s megkisérli kimutatni az "értékmentes" tarsada-
lomtudomany koncepcidjanak irracionalista alapjait. Véglil Max
Scheler és Nicolai Hartmann objektiv idealista fordulatanak elem-
zésével zarul a dolgozat, s azzal a konkluzidval, hogy a "mate-
rialis értéketika" nem haladta meg az ujkantidnus formalizmus
altal tételezett antindémidkat. Mig ott az érték hatarfogalom,
addig itt fétis, ill. fétisek rendszere. Az érték felfogasa mind-
két esetben a kdzvetlenségben reked meg, s az értékelmélet el

sem jut a valddi kérdésekig.

OROSZ LASZLO: A HEPARIN ES AZ INSULIN KOLCSONHATASANAK VIZSGALA-
TA AZ ATHEROGENESIS SZEMLELETEBEN
/kandidatusi értekezés/

Szamos jel utal arra, hogy a heparin az anyagcsere egyes folya-
mataiban aktivan részt vesz. Atherosclerotikus betegek szénhid-
rat-anyagcserezavarardl keveset tudunk. A heparin szénhidrit-

-anyagcserére kifejtett hatdsat nem ismerjiik. EiSbbiek indokol-

jak az értekezés témavdlasztasat.

Megallapitasok:

1./ Az insulin fokozza a coronaria-sclerotikus betegek plasma-
janak csokkent lipolytikus aktivitdsat és normalizdlja a post-
heparin lipoprotein lipase enzym hypofunctidjat.

2./ Coronaria-sclerotikus betegek 52,6 %-ban hyperinsulinaemia
ellenére csdkkent a glucose tolerantia. A correlatidés szamitasok
arra utalnak, hogy mindkét jelenség a kdvérséggel vagy a hy-
perlipaemidval &4ll Ssszefiliggésben.

3./ E1Gszér k&zdlték az irodalomban a heparin insulinsecretidt
gatld hatésat, amelyet emberen végzett vizsgalatokban, allatki-
sérletekben és Langerhans sziget in vitro modellben igazolni
tudtak. Eredményeik arra utalnak, hogy a heparin - legaldbb is
részben - kdzvetleniil a Langerhans sziget B seitjeire hatva ga-
tolja az insulin-secretidt. Heparin addsa utan kifejezetten
csbkkent a glucose tolerantia.

4./ Allatkisérletes vizsgdlataik szerint: a heparin csdkkenti a

14C—glucoseb61 az aortafalban keletkezd lipidek mennyiségét
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és gatolja az insulin lipid-synthesist potenciald hatasat.

Mivel az insulin addsa utdn heparin mobiliz&lédik, s heparin be-
vitelt kdvetden csdkken az insulin-secretio, plausibilis uj requ-
latios mechanismus lehet®ségére gondolni, amelynek szerepe lehet
az artherosclerosisban észlelhetd kéros zsir- és szénhidrat-anyag-

csere létrejdttében.

ZSADANYI OTTO: A PSYCHIATRIAI KEZELESI MODOK BIOLOGIAI ELEMZESE
/kandidatusi értekezés/

285 betegen tanulmianyozta a psychiatridban hasznalatos kezelési-
médok hatasat a klinikai kép alakulédsara és az EEG-re, valamint
218 betegen a serum és a liquor &sszetételére. Ismerteti az alta-
la kidolgozott "kombindlt" /Atropin-coma-elektroshock/ kezelés
technikajat.

Megfigyelései szerint 1. a gdrcs [elektroshock és Tetracor/-keze-
lés és 2. a maior tranquillansok, valamint 3. a "chemoshock"
therapia hatésa a klinikai képre, az EEG-re, valamint a serum és
a liquor Osszetételére igen hasonldé: az agy elektromos tevékeny-
sége a normalisnal lassubba valik, a serumban é&s a liquorban is

a glucose anaerob lebontédsédnak termékei jelennek meg. Egyideji-
leg a klinikai tilinetek enyhiilnek. - 4. Az Atropin-coma kezelés

- a serum &s a liquor 8sszetétele alapjan itélve - a szénhydrat-
anyagcserét nem befolyasolja. A klinikai kéros jelenségek sok-
szor hatdrozottan csbkkennek, eldfordul azonban, hoagy fokozdédnak.
5. Az Atropin-coma idején alkalmazott elektroshock hatdsa latszik
a legeldnydsebbnek: a psychosis tiinetei az esetek 82 %-ban meg-
sziinnek. Az elektromos tevékenység [EEG/ és a szénhydrat-anyag-
csere folyamatai sokkal kisebb fokban karosodnak, mint az egyéb
kezelések kdvetkeztében.

Ennek alapjan nem fogadhatd el az az altaldnosan elterjedt nézet,
hogy a psychiatriai kezelések csak az idegrendszerre kifejtett
kdrositd hatas aran enyhithetik vagy sziintethetik meg a psycho-

sis tlineteit.
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RIGO JANOS: SEGMENTALIS ES BIOLOGIAI TENYEZBK A TORESGYOGYULASBAN
[kandidatusi értekezés/

Az értekezés azokat a segmentalis é& biologiai tényezdket vizs-—
galja, melyek a mozgds és nyugalom valtozd igénye szerint hasz-
nosithaték a td8résgydégyuldsban. A biologiai tényezdk vizsgalata
soran feltadrta a keringésnek és a functionak a callus-képzddésre
kifejtett hatdsadt. A vérellatds és callusképz8dés &sszefiliggését
korszeri Xe 133 izotopos vizsgalattal igazolta. Kimutatta, hogy
nyugalomban a végtag keringése 30-40 %-kal csdkken, mig functio-
ban a normalisnak megfeleld szinten tarthatd. A td8rések segmenta-
lis sajatossagainak vizsgdlata soran kimutatta, hogy a tdrések
gybgyhajlama a végtag kiilénbdz8 részein valtozd, a peripheria felé
csbkkend tendentiat mutat. Ez a csdkkend tendentia allatkisérlet-
ben szdvettanilag is igazolhatd.

A klinikai részben, hazai viszonylatban elsd izben ismertette
nagyobb betegenyagon a jé gydgyhajlamu t&rések functionalis keze-
lését, melynek hdrom fG alkalmazédsi terlilete van: valltaj-, térd-
tdj, és stabil gerinctSrés. A kisérletes vizsgadlatok és a klini-
kai beteganyagon szerzett tapasztalatok azt bizonyitottdk, hogy

a tdrések gydgyhajlama segmentalisan valtozd, ezért valtozdnak
kell lenni a kezelésnek is a jé gydgyulds érdekében. Igazolta,
hogy a mechanikai tényezOk mellett a vérelldtds jatszik dontd
szerepet a tdrésgydgyuldsban. Bizonyitotta a functio szerepét a
callusképzddésben és a keringésben, melynek segitségével a tdrés-
gybgyulas és a munkaképesség egymashoz k&zelebb hozhaté ami je-
lentds nemzetgazdasagi érdek.

PINTER JENO : VER KOLINESZTERAZOKKAL VEGZETT KLINIKO-
FARMAKOLOGIAI VIZSGALATOK
/természettudomanyi /biokémiai/ doktori értekezés/

Az értekezés rovid 8sszefoglaldst ad az altatbészerek egyedi é=
k&lcsbnhatdsairdl, az altatdszerek és antibiotikumok egylittes
alkalmazésédnak lehet3ségeirdl, s néhany citosztatikus hatésu
gybégyszer enzimaktivitdst befolyasoldé hatasardl.
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Megdllapitottuk, hogy a kiilénb&zd megbetegedések miatt miitétre ke-
riilt betegek /karcindma, tbc, nem specifikus mellkasi gyullada-
sok/ szérum és vdrdsvértest kolineszterdz enzimaktivitésat az eld-
készitéshez hasznalt gydgyszerek és bazisnarkotikumok jelentdsen
befolyasoljak. A premedikédcid beaddsa utdn midnkét vér kolineszte-
raz jelent®s aktivitascsdkkenést mutatott /P 0,01/.

A barbiturdt tipusu bazisnarkotikumok a vér kolineszteraz enzimek
aktivitasat tovabb csbkkentik atmenetileg jelentBsen megvaltoztat-—
jak az elektrolit- és folyadékhdztartis paramétereit.

Megvizsgdltuk egy uj karboxil-észter tipusu altatészer hatdasait

a vér kolineszterdz enzimekre, az elektrolit és folyadékhaztar-
tasra. Az uj bazisnarkotikum - az Etomidate - vizsgdlatat hazank-
ban mi végeztiik el els®ként. A karboxil-é&szter tipusu bazisnarko-
tikum tulajdonsagait lényegesen kedvezSbbnek tartjuk, mint a bar-
biturdtokét. A jé tulajdonsigokat figyelembe véve idds és rossz
kardidlis allapotu betegek "idedlis" altatdszerének tartjuk, mert
a szervezetet kisebb mértékben terheli mellékhatédsaival, mint a
barbituratok.

Az inhaldciosnarkotikumok direkt enzimaktivitas-cstkkentd hatasat
kimutatni nem tudtuk. A kombindlt narkézis és a miitéti védelemként
adott antibiotikumok k&lcsdnhatdsdt is vizsgdltuk. A penicillin-
szadrmazékok a vér kolineszterdzok aktivitdsat az altatdszerekkel
kdlcsdnhatasban sem in vivo, sem in vitro nem befolyasoltak.

A streptomycin a szérum kolineszterdz aktivitasat nem befolyésolja,
de a valédi kolineszteraz enzim aktivitdsadt a karcindémas betegek
csoportjaban csdkkenti. A rifampicin a szérum és vbr&svértest koli-

nreszterazokra is aktivitascstkkentd hatast gyakorol.

A streptomycin és rifampicin miitét eldtti vagy miitét alatti alkal-
mazdsa kdzvetlen enzimaktivitds-gdtldé hatasuk miatt nem javasol-
haté. A vizsgadlatainkban alkalmazott citosztatikumokat /cyclopho-
sphane, Degranol/ er®s enzimaktivitdsgdtldé hatdsuk miatt kisérle-
teink alapjan miitét eldtt alkalmazni kontraindikaltnak tartjuk.
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BESZAMOLO AZ 1974/75. TANEV GYOGYITO MUNKAJAROL

Dr. LEOVEY ANDRAS

egyetemi tanar, klinikai rektorhelyettes

Az elmult iddszakban a gybégyitd-betegellatd munka teriiletén foly-
tatédott az a dinamikus atformaldéddasi tendencia, amely az utébbi
években egyetemiinket jellemezte. Ez a korszeriisédési folyamat alap-
vetd feltétele annak, hogy klinikdink lépést tudjanak tartani a
modern medicina legfontosabb gyakorlati eredményivel. E valtoza-
sok természetesen - els@sorban anyagi és személyi vonatkozasokban-
nem egyszer igen nehezen megoldhatd feladatok elé &llitjak egyete-
mink vezetését.

Az orvostudomany expanziv fejlddése sziikségszeriivé teszi klinikéa-
ink specializalédasat. Barmilyen nosztalgiaval tekintiink is a

"régi" omnipotens intézetekre és az akkori viszonyok kdzdtt a sa-
jat szakmdjukban polihisztornak szamitdé vezetSkre, a mai miiszere-
zettség, ismeretanyag, és kdvetelmények kdzepette ez olyan utédpia,

amely még mamut intézményekben sem valdsithatd meg.

Egyetemiink Part és Allami vezetése éppen ezért egyetértve a Mi-
nisztérium specializdlasi tdrekvéseivel, eldzetes egyetértés utén
kialakitotta az egyes klinikak szakprofiljat, amely lényegében meg-
szabja majd azok tavlati fejlesztési és fejlddési iranyat.

Az aladbbiakban k&6z&ljik az egyes klinik&k szakprofiljat:
I.sz.Belklinika: endokrinoldégia, nephroldgia, intenziv theréapia;

II.sz.Belklinika: gastroenterolégia, haematoldgia; Tiidéklinika:

pulmonolégia,/cardiolégia/ immunoldgia, intenziv therépia;

I.sz.Sebészeti Klinika: endokrinoldgia, érsebészet, gastroentero-

légia; II.sz.Sebészeti Klinika: mellkasi sebészet, szivsebészet,

intenziv therapia; Gyermekklinika: haematoldgia, kardiopulmonolé-
gia, gyermeksebészet; Sziilészeti- NOgydgyaszati Klinika: terhes

patholdgia, endokrinolégia, onkolégia; Idegklinika: cerebrovascu-
laris betegségek, idegsebészet; Szemészeti Klinika: keratoplasz-

tika; Fiil-, Orr-, Gégeklinika: audioldgia, mikrochirurgia;

Uroldgia: urogenitalis tuberculosis; BSrklinika: allergodermato-
sis. gombds betegségek,égési sériilések; Fogdszati Klinika: szaj-

sebészet.
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A profilck tovabbi megerdsitésének és fejlesztésének egyik fel-
tétele, hogy a rutin betegellatds terhe cs8kkenjen egyetemiinkdn .
Ezért kértilk a megye és a varos egészségligyi vezetését, hogy fen-
tieket szem eldtt tartva vizsgadlja fellil a klinikédk fekvo- és ja-
rébeteg ellaté munkdjat. Hosszas és ismételt targyaldsok soran
sikeriilt megadllapodnunk abban, hogy a klinikak &altal szelektalt
és profilirozott, valamint a valogatads nélkiili un. rutin beteg-
anyag aranyat 30 % - 70 %-rdél 40 % - 60 %-ra mdédositsuk. Az en-
nek érdekében tdrtént savkorrekcid mar lényegében ezt tartalmaz-
za. Ugyanakkor célul tiiztiik ki, hogy a fentiek érdekében a jaré-
betegellitéds jellegén és ardnyain is valtoztatunk. Az extensiv
helyett tehat az intenziv, azaz a klinikak szakprofiljaihoz meg-
felelden adaptéalt, mindségi ambulans ellatasi format fejlesztjik.
Ennek értelmében a jelenlegi megadllapodads szerint a klinik&ink
altal rutinszerilien ellatandd rendeldintézeti betegek szama - a
BOrklinikat és Idegklinikat kivéve - szakmanként és egységesen

16 korzet [40.000 lakos/ lesz. Ez a korabbiakhoz viszonyitva glo-
balisan kb. 50 %-o0s redukcidt jelent. Ugyanakkor a klinikak ké-
résének megfelelden és természetesen a szakprofilokhoz hangoltan
48 specialis szakgondozas fog. mikddni egyetemiinkén. E viszonyla-
gosan sok ‘specidlis szakgondozas, amelyeknek a beteganyaga allan-
ddéan névekedd tendencidt mutat, valamint a még mindig jelentds
volument képviseld rutin ambulans ellatas sziikségszeriivé teszik,
hogy megyei és varosi tamogatassal belathatd iddn beliil felépiil-
jon egyetemiinkdn a mar koradbban tervbe vett ambulans-blokk éplile-
te. Ez lenne a késGbbiekben hivatott a szakgondozasoknak és a ru-
tin rendeldintézeti jardbetegellatasnak az alapvetd mikddési fel-
tételeket biztositani.

Az elmult idSszakban a legjelentOsebb valtozas a Tuddklinikén
tortént. Felujitdsra keriilt a 100 agyas Altalanos Belosztaly és

a hozzatartozd intenziv részleg. Megkezdte miikddését a 30 agyas
cardioldgiai oszpély, melynek a hivatalos atadasa Dr.Medve L&szld
miniszterhelyettes jelenlétében tortént. E részleg feladata a
szivmiitétek eldtt sziikkséges kivizsgalas elvégzése, a betegek mi-
tétre t8rténd eldkészitése, utdkezelése és gondozasa. Megtdrtént
egy kdz8s ambulans egység kialakitdsa is a Pulmonoldgia, a II.sz.
Sebészet és a Belgydgyaszat szamara, amely a jardObetegellatéas

feltételeit hivatott ezekben az intézményekben biztositani. Ezzel
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egyiddben késziilt el az Altaldnos Belosztaly laboratdriumi rész-
lege is. Megoldatlan maradt azonban az itt miikédd intézmények ra-
dioldgiai ellatasa. A 20-30 évvel korabbi instrumentdlis feltéte-
lek ugyanis teljes mértékben alkalmatlanok arra, hogy az alapvetd-
en megvaltozott funkcidknak és szlikségleteknek - beleértve a sziv-
sebészetet is! - megfelelhessenek. Ennek a mieldbbi megoldédsa az
egyik legsiirgGsebb feladat ma egyeteminkdn.

Az elmult évben hivatalosan is megalakult a Kézponti Anaesthesio-
légiai Részleg, amely egyben elladtja a II.sz.Sebészet és a Tiido-
klinika intenziv osztdlyait is. E részleg vezetésével Dr.Bacsa
Sandor docenst biztuk meg. Ennek tovabbi fejlesztése az adott le-
hetdségektdl fiiggden tdrténik. Tekintettel arra, hogy az intenziv
osztdlyok miiszerezettsége egyetemiinkén nem megfeleld, erre a cél-
ra [1976-ban/ kiilén 600.000 E-tot biztositottunk.

A kiilénbdz8d infuzidés oldatok felhaszndlasa évrdl-évre ugrasszerii-
en nd. Emiatt komoly nehézségekkel kilizdlink, tekintettel arra,

hogy a Human Oltdanyag Termeld Vallalat a fokoz6dd szilikségleteket
egyre csdkkend mértékben tudja kielégiteni. Ezért kénytelenek vol-
tunk a Gybgyszertdr helyiségeibdl infuzids laboratériumot kialaki-
tani és a helyi eld&llitast megkezdeni. Ennek eredményeként a
Gydgyszertar dolgozdi 1975-ben t8bb mint 60.000 palack infuziés
oldatot termeltek. A k8vetkezd években azonban mar ez sem lesz
elegendd. Ezért sziikségesnek latszik a helyi kapacités tovabbi no-
velése, amihez ujabb anyagi raforditas és a személyi &llomany fej-
lesztése /2 miszak/ szlikkséges. Dr.Uzvdlgyi Ferenc megyei fBorvos-
sal k8z8s erdfeszitéseket tettilink annak érdekében, hogy kdzponti
tamogatassal Berettydujfaluban infuzidés laboratdérium létesliljon.
Ennek a jévahagydsa megtdrtént. Felépiilésével jelentds segitséget
nyujthat majd /3-5 év mulva/ a megye fekvObeteg intézményeinek.

A helyi termelésre azonban ezt kdvetBen is szilikség lesz.

Megoldatlaﬁ a sterilizalas helyzete egyetemiinkdn. Az autoclavok

jo része elavult [tdbb, mint 30 éves/, hibas, nem rendeltetéssze-
riien ilizemel. A fecskenddk, tiik, kathéterek, stb. sterilizadlésa

tdbb mint 100 kilénbdzd helyen, kiilénbszd formaban és eszkdzdkkel
tdrténik. Kiilénbdzik azoknak az egyéneknek az ilyen irédnyu képzett-
sége is, akik sterilizalassal foglalkoznak. Sok helyen az eszkdzd-
ket még ma is vizben, forralassal fertdtlenitik. E kérdés megolda-
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sara: a./ kozeli és b./ tavlati tervet dolgoztunk ki. Az elBbbi
magéban foglalja az osztalyok tulnyomdsos asepta rendszerii ké-
szlilékekkel, vagy sziikség esetén gizsterilizatorral tdrténd fel-
szerelését és kbtelezd tanfolyamok szervezését a steriliz&lAassal
foglalkozdé dolgozdk szamara. Tavlatilag pedig elodazhatatlanul
sziikségesnek latszik a K&zponti Sterilizaldé létesitése, amit a
Traumatoldégia /esetleg a Fogaszat v.Mosoda/ épitésével egyetem-
ben szeretnénk megoldani.

A ndvér és takaritdé hidny permanens gondként nehezedik egyetemiink
védllaira. Az ezzel kapcsolatos problémdk mindenki eldtt ismerete-
sek, s ismertek azok az erdfeszitések is amelyeket els3sorban
anyagi és erkSlcsi vonatkozdsban ezeken a teriileteken tettiink.
Ujabb nehézséget jelent, hogy a jovBben a k&zépkaderek szakosi-
tott képzését [anaesthesioldgus-, intenziv ndvér, miit&snd, stb.)
és a nBvértovabbképzésekkel jard anyagi terhet is az egyetemnek
kell vallalnia.

Egyetemlink &téves fejlesztési tervében elfogadist nyert egy uj,

36 munkahelyes, oktaté jellegli fogdszati részleg épitése, amely
lehetdvé teszi a Tiszantul fogaszati ellatasahoz feltétleniil szik-
séges fogorvosképzés meginditdsat. Szintén jdévahagydsra keriilt

egy uj: felvételi allomassal, kdzponti miitSblokkal és 14 intenziv
dggyal rendelkezd Traumatoldgia épitése, tovabba a Sziilészeti
Klinika sziikségszerli bGvitése is. Meg kell tovabba oldanunk a
Gyermekklinika évek 6ta huzdédd koraszilildtt osztdlyanak a korsze-
riisitésével egybek&tdtt rekonstrukcidjat is. A népesedéspolitikai
iranyelvek egységes értelmezése és egyetemiinkén vald végrehajta-

sa is slirgetdvé teszi e kérdés mieldbbi rendezését.
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BESZAMOLO A% EGYETEM GAZDASAGI MUNKAJAROL

Dr. TARDI TIBOR
egyetemi gazdasagi fdigazgatd

Az egyetemi funkcidk ellatdsanak feltételei 1974-ben szamottevd-
en javultak. Az eldzd évben befejezett é&s atadott beruhdzéasok,

- amelyek k&zlil legjelentdsebb az uj Elméleti T6mb, - a munka
kedvezdbb feltételeit teremtették meg és jelentds elSrelépésre
nyujtottak lehetdséget.

Tovabb fejlddétt az egyetem gazdasdgi &nallésdga is. A fejlddés
t8bb iradnyu. Ez megnyilvanult abban, hogy a kor&bban minisztéri-
umi hataskdrben 1évG feladatok kdziil néhiny az egyetem hatidshkiré-
be keriilt, s nem utolsd sorban abban is, hogy a kordbban minisz-
tériumi &lloményba tartozé létszamhelyek &tadasra keriiltek.

Jovekedett az egyetem jogkére, ndtt felelBssége és egyben a gond-
ja is. Az év folyamadn t8bb olyan konzultativ tandcskozasra keriilt
sor, amelyek nemcsak 1974 év, hanem a tovabbi évek gazdasigi te-
vékenységét is befolydsoljak. Az 5. 6téves terv beruhdzasi célki-
tiizéseinek koncepciéi kialakultak. Kidolgozasra keriilt ugyancsak
e kdzéptavu terviddszakra vonatkozé felujitadsi és rekonstrukcibs
tervjavaslat is, amely nemcsak egyetemi, hanem magasabb part-

és allami férumokon is megtdrgyalasra keriilt.

A gazdasagi eredményén hatésdban messze tulndtt az a tevékenységq,
amelyet az egyetem kiilénbdzd tanszékei kiils® szerzddéses munka-
ként végeztek. A partner gyarak, lizemek szémdra végzett tudoma-
nyos munka nemcsak az egyetem szamira jelentett k&ltségvetésen
kiviili bevételt, hanem jelentSsen elBsegitette a megbizd vallala-
tok feladatainak .megolddsat [a tudomanyos kutatd munka és terme-
15 tevékenység szinkronjat/, s gyakorlatban igazolta, hogy a tu-
domany egyre szélesebb kdrben valik termelBerdvé.

A kildnb&zd feladatok végrehajtdsa mellett elkezddddtt a Kormdny
Uzem- és munkaszervezésre vonatkozé hatarozatanak gyakorlati meg-
valdsitéasa.
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A% 5. ODTEVES TERVRE VONATKOZO CELKITUZESEK KIDOLGOZASA

Az Egészségiigyi Minisztérium, valamint a helyi &llami és tarsadal-
mi szervekkel tdrtént eldzetes egyeztetés utdn kidolgozédsra kerilt
az 5. dtéves terv beruhdzasi javaslata. A javaslatok nem elsdsor-
ban mennyiségi, hanem mindségi fejlesztésre irdnyulnak. Figyelem-
be véve azt, hogy a hallgatdéi létszam és a gydgyitds céljat szol-
gdld agyak szama valtozatlan marad, a tervijavaslat szamol azzal,
hogy zz egvetem feladatai a k&vetkezd tervciklusban tovabb ndnek.
A ndvekedésre az lesz jellemz®, hogy mind az oktatasi, mind a gyé-
Gvitasi munka specializAalédik, és a kérhazi jellegli tevékenység
viszonylagos hdttédrbe szoruldsaval javul az egyetemi, a klinikai
jellegli feladatok részaranya. A fejlesztési javaslatban valamennyi
feil@dd funkcid ellatdsdhoz sziikséges feltételek javitasa helyet
kapott. A kidolgozott tervjavaslat uj 360 férBhelyes kollégium
megépitésével szamol, s ezzel parhuzamosan célul tilizi ki e jelen-
legi I.sz.Kollégium teljes rekonstrukciéjat. A kollégiummal par-
huzamosan tornatarem és uszoda épitése is szerepel a tervben. Na-
gyon fontos célkitilizése a tervnek az az épitkezés, amely a fogor-
vosképzés beinditasa miatt valik sziikségessé [a Fogdszati fakultis
meginditésdhoz szikséges objektiv feltételek meqgteremtése/. A be-
tegellatas javitadsat a Sziilészeti Klinika bdvitése, az uj trauma-
tologiai centrum létrehozasa, az ezzel beszefliggd klinikak rekon-
strukcidja jelentli.

Gondolni kellett a kiszolgald részlegek tevékenységének javitasa-
ra is. Ezért kerilt a tervbe egy uj, miiszakonk2nt 7,5 tonna kapa-
citdsu moscda megépitése, amely Debrecen varos valameanyi egész-
ségligyi intézménye szémira elvégzi majd a textilidk mosdsat és
tisztitasat. A rekonstrukcidés jellegi célkitiizések kozlil jelentd-
sebbex az I.sz.Sebészeti~-, az Ideggybgyadszati-, a TlUddgyodgyasza-
ti-, és a Gyermekyyédgydszati Klinika rekonstrukciéjéra vonatkozd
elképzelés.

Az elmondottak azt bizonyitjadk, hogy az egyetem vezetése nemcsak
a folyé év gazdasagi feladatainak megoldasaval, hanem a kdvetke-
23 évek, sBt évtizedek feladatainak ellatadsadhoz sziikséges felté-

telek létrejsttének eldkészitésével is foalalkozott.



KOLTSEGVETESI KIADASOK

A k&ltségvetési kiaddsok jelentBs ndvekedésének lehetiink tanui,
ha az 1974. év szamadatait tanulmanyozzuk. 1973-ban a k&itségve-
tés 185 millié R-tal indult, 1974-ben 230,6 millidé R-tal zarult.
A megndvekedett k&ltségvetés nyujtotta lehetSségek a gazdalkodas
soradn 99,7 %-ban kihasznalasra keriiltek.

A k&ltséghelyek eldiradnyzat felhasznalasa a k&vetkezd:

Klinikak 99,8 %
Egyetem [elméleti int./ 99,3 %
Kollégiumok 98,5 %
Tanszéki kutatasok 96 %
Egyetemi K&nyvtar 97,9 %
Klinikai Intézetek 101,8 %
Bblcsdde 100,5 %
Napk&ziotthonos Ovoda 111,9 8

A klinikak életében jelentds valtozédsok tdrténtek. A Tiiddgydgya~
szati Klinik&bdl 110 aggyal kivalt a mellkas é&s szivsebészet, s
II.sz. Sebészeti Klinikava alakult &t.

Az eddigi II.sz.Sebészeti Klinika megsziint &s helyén 60 agcyal
Uroldgiai Klinika alakult, mig a tovdbbi 65 &gyat az I.sz.Sebé-
szetil Klinika vette &t.

Uj részleggel gazdagodott a Gyermekgydgyaszati Klinika is, mert
az egyik pavilon &atalakitédsa folytédn korszerii gyermeksebészeti
részleg jott létre.

Megndtt a miivese &llomds altal végzett dializ&lasok szama is.

A klinikai tevékenység ndvekedését a miitétek és szlilések sz&ma-
nak alakulasa is bizonyitja.
Mitétek szama

1972-ben 10.545

1973-ban 11.11le

1974-ben 12.392
Szlilések szama

1972-ben 3.884

1973-ban 4.042
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1974-ben 3.920

Az egyetem teljesitmény mutatdi a kdvetkezdk:

Teljesitmény’mutaté neg- Telj. mutatd szama A teljesi-
nevezése tés %-a
terv tény
Apolasi nap 600.000 604.396 100,73
Betegek élelm.napja 594.000 600.275 109,05
Alk.&lelmezési napja 247.600 257.969 104,19
Ambuléns eset 180.000 211.896 117 ;72
Miivese dializis /eset/ 2.000 2071 103,55
BSlcsddei gond.nap 12.200 134027 106,78
Napk.o.b6vodai gond.nap 19.600 29.978 152,95
Hallgatdi létszam [atlag/ 1.248 1.264 101,28
Koll.férdhely igénybevét. 472 462 97,88
N&vérotth. férdhely " 70 70 100
Betegagyak kihaszn.%-a 93 93,7 100,75

Az oktaté&si munka gazdasdgi szamadatai is szép sikerrdl tanuskod-~
nak. Egy évvel elBrébb lépett a reform terv megvalésitdsa. A hall-

gatdék létszama a tervezettnél némileg magasabb volt.

A jelentéktelen mennyiségi ndvekedés mellett jelentds a tanulmanyi
munka korilményeinek javuldsa. A feltételek javitdsara 3,4 millid

R-tot haszndlt fel az egyetem.

A kollégiumi ellatasban nem sikeriilt el®dre 1lépni, sbt a betegszo-

bak kialakitdsa miatt némi férdShely csdkkenés kdvetkezett be.

A tanszéki kutatdsokra 888 ezer R-tal tObbet forditottunk, mint
1973-ban. Az egyetemen folyd kutatdsi munkdt az Egészségligyi Mi-
nisztérium 4 millid R-tal kiildn tamogatta, mert az egyetemen fo-
1vdé 66 tarcaszintl kutatdsi témdbdl a Tudomanyos Bizottsag 31 té-

mat kivalénak, 26 témat jonak mindsitett.

"UMKAERG- ES BERGAZDALKODAS

. munkaer® gazdalkodast nem lehet egyértelmiien megitélni. Hrven-

lates pezitiv véltozasok kdvetkeztek be, de ugyanakkor az orsza-
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gos munkaerd gondok hatdssal voltak az egyetem létszam helyzeté-

re is, amelyek létszamhelyzetiinket negativan befolyasoltéak.

1974. év masodik felében &altalénos munkaidd csbkkentés kovetke-
zett be. A betegelldtds szinvonaldnak biztositésa érdekében,
azért, hogy a munkaiddcsdkkentés ne jarjon a gybdgyitdsi, apolasi
stb. 1dd csdkkenésével is, a kormanyzati szervek 42 alléashely
ndvelést biztositottak az egyetem szamira. Mindent Osszevéve a
szervezett &llasok szama 96 fOvel ndtt. Az 1973-ban végbement
létszam ndvekedést is figyelembe véve az egyetem létszama az u-
tébbi két évben tdbb mint 200 fdvel lett magasabb.

Az 1974. év tapasztalatai is azt mutatjdk, hogy a létszamhelyek
engedélyezése a létszamgazdalkodast Snmagadban nem oldja mea. A
munkaerd mozgds nem csdkkent, st némiképpen ndvekedett.

1971-ben kilépett 362 £f3&, belépett 446 £3,
1972-ben kilépett 368 f&, belépett 426 £03,
1973-ban kilépett 325 £3, belépett 448 f£G,
1974-ben kilépett 377 £&, belépett 473 £6.

Az ilyen mértékii 1létszam mozgds megneheziti a klinikadk és inté-~
zetek munkdjat nemcsak azért, mert minden eltavozott dolgozd a
munkahelyének veszteséget jelent, hanem azért is, mert az vui dol-
gozd munkdba Allitdsakor csak a legritkdbb esetben mar teljes ér-~
tékil munkaerd, betanitdsuk, velilk a munkahely megismertetése sck
munkat és tilirelmet igényel.

A munkaerdmozgds csbkkentésének vannak orszagosan kialakult méd-
szerei. A munka feltételek-, a munkahelyi légkdr-, a kereseti lie-
hetGségek javitasa ellensulyozhatja azt a hatast, amit a kedve-
z8bb jdvedelmi viszonyokat biztositd kiilsd lehetSségek jelente-

nek.

A munkafeltételek javitdsdra nagyon jdé egyetemi hatdrozatok van-
nak. Ezek betartasa javitand a munkafeltételeket, ezek koziil el-
sGsorban a szocialis helyiségek fejlesztésére kell tdrekedni.
Egyetemi Tandcsi hatdrozat van arra, hogy felujitésok, jelentd-
sebb atalakitasok esetén tdrekedni kell a szocidlis helyis&qgek

bovitésére, a dolgozdk munkakdrilményeinek javitdsara. Ezek

vényre juttatdsa érdekében 1974-ben tdnténtek intézkedések.
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készitettiik a 94 férdhelyes ndvérotthon 1975. évi megépitését.
Ez majd a ndvérek munkahelyi feltételeit hatékonyan javitja. Sor
keriilt 1974-ben t8bb 81t5z3 és zuhanyozd kialakitésara is.

A betegség, fizetésnélkiili szabadsig, sziilés, katonai szolgélat,
stb. miatt &tlagosan az év folyaman 277 £& volt tévol, ebbdl 127
41lashelyet kiilsd helyettesitéssel betdltdttek, 150 allashely vi-
szont betdltetlen maradt. Az 1974. év folyamdn bevezetett uj bel-
s8 helyettesitési szabdlyzat anyagilag elismerte a tavollévdk mi-
att tdbbet dolgozdk teljesitményét, s az ilyen cimen kifizetett
&sszegek hatékonyan ndvelték a dolgozdk atlagkeresetét is.

A bérszinvonal javitdsira az egyetem kdltségvetése 3 % lehetdsé-
get biztosit.

Hatarozott t&rekvést lehet tapasztalni annak érdekében, hogy a
bérfejlesztési lehetdségek a dolgozdk atlagjdvedelmét ndveljék és
ne uj munkahelyek létesiiljenek. A helyes elv megfogalmazasa elle~
nére még nem jelenthetjlik ki, hogy 1974-ben ezt tdretlenlil sike-
riilt megvaldésitani.

A bérszinvonal ndvekedése az utdbbi négy évben a kdvetkezd:

1971. 1972. 1973. 1974.
R/ £ R/£5 R/£5 R/£5

I.bércsoport 61.767 62.993 64.001 66.002

i " 26.444 28.539 30.535 31.393

III. " 24.605 25.993 26.408 27.831

Atlag: 31.510 32.962 34.022 35.255

A névekedés iiteme a II. bércsoportban lelassult, mig az I. és
IIT. bércsoportban felgyorsult. A III. bércsoportba a fizikai
nunkasok vannak besorolva. A bérfejlesztés gyorsabb dinamikaja
itt tudatos egyetemi bérfejlesztési politika k&vetkezménye. Az
alsoébb hatarokat az egyetem meghatdrozta. Az I.bércsoportban a
gyorsabb iitemii ndvekedés kdzponti elhatarozas eredménye. 1974-
ben a tudomdnyos kutatdsban dolgozd diplomdsok erdteljes bérfej-
lesztésére keriilt sor, ami Snmagdban is bérszinvonalat ndvelt.
Hozz&jarult e kategdéridban a bérszinvonal ndvekedéséhez az is,

hogy a minisztérium Allomdnyabdl egyetemi statuszba keriilt 34
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tudomanyos dolgozd, akiknek bérszinvonala magasabb volt az egye-

temi atlagnal.

A megtett intézkedések hatasara 31 %-rdl 36 %-ra emelkedett a
kiils® dolgozéval tSrtént helyettesités aranya, a belsd helyette-
sitések egyidejli cstkkenése mellett.

A helyettesitési dijak felhaszndlasa a k&vetkezd:

KiilsS helyettesek Belsd helyettesek dija-
munkabére zasa és jutalma
I.bércsoport 61.130 R 868.590 R
T a 1.391.310 R 2.033.872 ®
IIT. % 1.033.736 k 1.349.942 R
Osszesen: 2.486.171 & 4,352.404 R

A kiils® és belsd dolgozdkkal vald helyettesités részaranyanak
eltolédasa azt eredményezte, hogy a belsd helyettesitésért ki-
fizetett bérek hanyada 5,3 %, csaknem megkbzeliti az orszégosan
elfogadott 5 %$-os maximdlis mértéket.

A munkaerd és bérgazdilkoddsnak pozitiv jelei az itt alkalmazha-
té lehetdségek néhany formaja mar 1974-ben jelentkezett.

A kdzel 40 f8s egészségligyi szakkdzépiskolaval egyilittmiikddve,
ennek keretén beliil dltaldnos &poldndképzd osztalyt inditottunk.

Kapcsolatba léptiink a ndvérképzd intézetekkel, s mind 1974-ben,
mind a k&vetkezd évekre tdrekedtiink tdliik képzett szakkadereket
keresni. E tdrekvés biztatd jelei mar 1974-ben megmutatkoztak.

FELUJITASI TERVEK TELJESITESE

Az egyetem felujitdsi célkitiizései altaldban nem egy évre vonat-
koznak. Az egyes feladatok megvaldsulédsi ideje 2-3, sBt ennél
t&bb évet is igénybe vesz.

Az 1974 évi felujitasi tevékenység pozitiv vonédsa, hogy az erede-
tileg biztositott 28 millidé R-on feliil tovabbi 6,3 millidé Rk Osz-
szegii felujitas kezddddtt el, s bar a pénziigyi felhaszndléds 1,3
millid R-tal magasabb minddssze, mint az eredeti el@iréanyzat
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volt, s emiatt kb. 5 millidé R-nak megfeleld feladat 1975. évre
huzédott at.

A felujitasnadl a megalapozd, a funkcid ellatasahoz nélkildzhetet-
len, szolgaltatd jellegli felujitasok voltak tulsulyban. A vizmii-
telep, a csatornahdlézat, a kazanhaz, ut- és jarda, a telefonkdz-
pont felujitdsa még nem fejezddbtt be, befejezésilikkel a terv sem
szamolt, de ezek olyan jelentdsen haladtak a megvalésulas felé,
hogy néhany év mulva az egyetem minden ezzel kapcsolatos gondja
évtizedekre megoldddik. Az évtizedes problémat jelentd, korszeriit-
lenné valt, elhaszn&lddott felvondk felujitédsa elkezddddtt. Az
I.sz. Belgybgyaszati Klinikan a jardbeteg rendelés részleges, a
volt Tuddgydgyaszati Klinikan pedig a II.sz. Sebészet felujitasa
kezdddstt el és van folyamatban.

Mintegy 1,5 millié R &sszeget forditottunk az 1973. évrdl athu-
z6dd feladatok befejezésére. Kialakult az uj egyetemi Tanacsterem.
Az ujonnan létesiilt Uroldégiai Klinika uj miitdt kapott.

Kézel 1 millid R Osszeget forditottunk a megrongadlédott tetdk
helyredllitdsdra. Ezzel a munkdval kés@bbi karok bekdvetkezését
eldztlik meg.

Elkezdddétt a klinikai telep rendjének kialakitasa. Uj konténeres
szemétszallitd rendszer kerlilt bevezetésre. A telep térmelék men-

tesitése megtortént.

A selejtté valt alldéeszkdzdk felujitasara 7,160.000 R allt rendel-
kezésiinkre, ezt teljes egészében felhasznadltuk. A meglévs allo-
eszkoz8k felujitdsara rendelkezésre 4116 3,4 millidé R felhasznala-

sa 99,9 %-os.

BERUHAZASI CELKITUZESEK TELJESITESE

fplilet beruhdzasunk 1974-ben nem volt, az eldz& évrdl athuzéodd
Orthopaed Klinika vizkezeld részleget kellett befejezni és az uj
Elméleti T&mb &thuzédd tételét kellett pénziligyileg fedezni. E
két téma mintegy 17 millid R kiadast igényelt.

Az egyetem gépbeszerzési tervét nem teljesitette pénzligyileg.
8.713 m/R gépberuhdzasi lehetdségiink volt. 7.270 m/R értéki gép
beérkezett, s ebbdl 6.951 m/Rk pénziligyileg is rendezésre keriil.
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A gépberuhédzasok kdziil két beruhdzas 1 millié E-tot meghaladt,
egy pedig 800 ezer R-on feliili.

A minisztérium 1974-ben 1975. évi felhaszndlasi lehet3séggel

3,2 millid R-tot nyitott meg két nagymiiszer beszerzésére. A két
nmiiszer egyike, a Sziilészeti Klinika ultrahang diagnosztikai ké-
sziiléke 1974. év folyamén beérkezett. A Kdzponti Kutatd Laboratéd-—
rium HIDACHI spektrofluoriméter beérkezése 1975. é&vben varhatd.

A k&ltségvetésbSl szarmazd pénziigyi lehetdségek felhasznalésa
szémszeriiségében jé teljesitményt mutat. A tervezett céloktdl va-
16 eltérés viszont a kiilsd kdriilményekhez vald igazodassal kiza-
rélag nem magyarézhété. A tervszeriliség fokozadsaval a gazdalkodas
szinvonala a j6vOben még emelhetd,
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SZAKSZERVEZETI TEVEKENYSEG

Dr. PETER MOZES

a Szakszervezeti Bizottsag titkara

A szakszervezeti tevékenység Osszefiligg az egyetemi élet szinte
valamennyi vonatkozasaval, rendkivil szertedgazd, sokrétii. Szo-
cialista allamunk fejlddése magaval hozta a munkahelyi demokra-
cia formdinak egyre teljesebb kibontakozasat, megteremtve ennek
kereteit, s a feltételeket azok tartalommal, érdemi tevékenység-
gel torténd kitdltésére. Egyetemiinkdn is a szakszervezeti képvi-
seldk - bizalmiaktdl a szakszervezeti bizottsidg képviseldiig -
az érdekképviseleti rendszer keretein beliil és azon kiviil egyre
aktivabban belefolynak valamennyi déntés kialakitasdba, a gydgyi-
t6, oktatd munka javitdsa érdekében hozott intézkedések megalko-
tasiba és megvaldsitaséaba.

Az 1974-75. tanév eseményei k&zilil szakszervezeti élet terililetén
kiemelkedd az 1975. médjus 7-én tartott egyetemi kiilddttértekezlet,
ahol a k8vetkezd 6t évre valasztottadk meg az egyetem dolgozdi al-
tal erre delegalt kiildottek a Szakszervezeti Tandcsot, az egyetem
legfdbb szakszervezeti szervét. A kiilddttértekezletet megeldzden
a bizalmi valasztasoktdl felmend rendszerben megtartott valasz-
téi értekezleteken az egyetemen dolgozd szakszervezeti tagok meg-
beszélték a szakszervezeti élet és az intézménylikben folydé szakmai
tevékenység ezer problémajat, jelezték a lényeges, siirg8sen megol-
dasra vard kérdéseket. Igy tulajdonképpen a Szakszervezeti Bizott-
sdg beszamoldjanak - mely a kiilddttértekezleten elhangzott - meg-
alkotasaban szinte mind a 2600 szakszervezeti tagunk résztvett.

A valasztdgyliléseken elhangzott problémik kdzdtt szerepelt az
anaesthesiologiai munkakdrben dolgozdk kedvezdtlen munkakdriilmé-
nye, az 6vodai-bSlcsSdei elhelyezés, az tdilltetési keret elégte-
len volta, a klinikdk rossz anyagellatottsaga, gyenge milszere-
zettség és miiszerkarbantartds, a szakszervezeti élethez szorosan
tartoz6é kérdések, amelyeket dolgozdink tisztdn latnak, s ezen al-
kalommal is felvetettek.

A kiilddttértekezlet legfontosabb feladatai k&zdtt jeldlte meg a
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szakszervezeti vezetés szamdra az érdekvédelmi tevékenyséqg mel-

lett a politikai feladatok sulyanak novelését, a Szakszervezeti

Tandcs munkdjénak javitasat, értékének ndvelését, a bizalmi jog-
kor szélesitését és szamos mas feladatot.

A szakszervezeti szervek ujravalasztasanak eldkészitése idején
Dr.Gyarmati Janos elvtars egészségi &llapota miatt a szakszerve-
zeti bizottsdg titkari feladatainak funkcidjardl lemondott. Az
OEDSZ K&zponti VezetOsége nevében annak titkdra a Szakszervezeti
Tandcs 1ilésén mondott k&szdnetet Gyarmati elvtarsnak azért az
igen nagy szakértelemmel és aldozatkészséggel, rendkiviil igénye-
sen és szinvonalasan végzett mozgalmi munk&ért, melyet 5 éven ke-
resztlil SZB titkari mindségben kifejtett, valamint Aatnyujtotta

a Szakszervezeti Munkadért kitlintetés arany fokozatét.

A szakszervezeti kilildéttértekezlet altal megvalasztott Szakszer-
vezeti Tandcs 35 tagja az operativ tevékenyséqg folytatasara 13
tagu Szakszervezeti Bizottsdgot vAlasztott. Ennek elndke
Dr.Schnitzler Jozsef, titkara Dr.Péter Mbdzes, szervezd titkara
Németh Enese lett. Tagjai: Dr.Aranyossi Janosné, i1 .Dalmi Lajos,
Garami Gyuléané, Dr.Gydngy8ssi Gabor, Dr.Kapusz Nandor, Dr.Kraj-
czar Géza, Marton Jézsef, Nagy Zoltdn, S&reghy Janosné és Szabd

Laszléné.

A Szakszervezeti Bizottsdg éves munkaja soran tdrekedett arra,

hogy az osztélybizottsagok titkarait tevékenységélie bevonja. En-
nek érdekében az I.Sebészeti, BOrgydgyaszati é: I1.Belgydgyédsza-
ti Klinika osztalybizottsdganak részletes munkaismertetésén ki-
viil az SZB ez év folyaman liléseire hozzaszblasi joqggal, kdtele-

zettséggel szamos ob. titkar elvtarsat hivott meg.

A szakszervezeti szervek éves tevékenyséaiik soran felelSséggel
vizsgdltak szamos olyan problémakirt, melyek jelentSsen befolya-
soljdk dolgozdink élet - és munkakdriilményeit. Vizsgadlatra ke-
riilt a szervezeli egységenként megvaldsitandd &nalld bérgazdalko-
das kérdése, a tdrzsgadrda szabalyzat alkalmazdsanak, a belsShe-
lyettesités jelen rendszerének problémai, a munkaiddcsdkkentés
hatasanak felmérése, a nyugdij elétt alld és tovabbdolgozd tdrzs-
gardatagok bérhelyzete, a tdmegpolitikai oktatds tapasztalatai

és még szamos mas érdekfeszitd kérdés.A szakszervezeti szervek



megtették a tanulmadnyozas tapasztalatai, a dolgozdk érdekei alap-
jan szilikségesnek latott intézkedéseket, javaslatokat.

Szakszervezeti Bizottsagunk rendezésében a DOTE elméleti tombjé-
nek eldcsarnokaban keriilt megrendezésre 1974 oktdberében a IX.Or-
szdgos Egészségligyi Fotokidllitds és Diabemutatd. A kidllitds 1la-
togatdi tdbb mint félezer kitlind fekete-fehér, szines papirképben
és diadban gydnydrkédhettek. A DOTE fotdkdre teljesitményével a

zsliri diszoklevelét nyerte el.

Az 1974-75 tanév soradn tehdt a szakszervezeti tevékenységet szam-
adas, feladatok felvazolasa és az ujrakezdés jellemezte. Azt gon-
dolom, hogy az ujonnan valasztott, vagy ujravadlasztott szakszer-
vezeti vezetBk képességeiknek, erejiiknek megfelelden igyekeztek
mar eddig is megfelelni feladataiknak, melyeket dolgozdtarsaik a
valasztasok sorédn eléjiik tiliztek.
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AZ IFJUSAGI MOZGALOM JELENTOSEBB ESEMENYEI AZ 1974/75. TANEVBEN

Dr. LENTE ISTVAN
a DOTE KISZ Bizottsag titkara

Az 1974/75 tanév KISZ tevékenységének alapjat az 1973-as Kiilddtt-
értekezleten elfogadott hatarozatok illetve a KISZ K&zponti Bi-
zottsdg 1974 &prilisi hatarozatai jelentették. Ezen tanév folya-
man keriilt sor elsdizben az egyéni feladatvallaldsok értékelésé-
re, az uj tipusu akcidprogram megalkotésara ill. az értékeld tag-
gylilésekhez kapcsolédd tagsagi viszony meghosszabbitdsokra. Te-
kintettel arra, hogy a hatarozat szililetésének iddszaka majdnem
kézvetlenil az el6z3 tanév végére esett, ezért ezen 1974/75 tan-
év els® hoénapjaiban a £3 hangsuly a hatarozat megismertetése volt.
A korabbiakban a KISZ munka hatékonyabba, politikusabba tételé-
r6l sz4616 KISZ Bizottsagi anyagban felvetett egy tanuld csoport

- egy alapszervezet javaslatot ismételten megtargyalta a KISZ Bi-
zottsdg. Kildnés figyelemmel kisérve a K&zponti Bizottsdg aprili-
si hatarozatdnak k&vetelményeit a KISZ Bizottsdg 1974. oktéber el

sején elfogadta azt a javaslatot, hogy az 1975 tavaszan megtar-

tott értékeld taggylilések soran a KISZ egyetemi szervezeti felépi
tését a fent emlitett médon alakitsa at.

Sajat munkaterviinknek megfelelBen ekdzben természetesen folyama-
tosan figyelemmel kisértiik az oktatdsi reform eredményeit, jelez-
tik a hallgatdésdg feladatait ill. tovabbitottuk a kialakult véle-
ményeket.

Az 1974. 8szi szokatlanul szeszélyes idSjaras miatt az Oktatds-
Ugyi Minisztérium rendelkezése értelmében hallgatdink 2 hétig se-
gitettek az 8szi betakaritdsi munkdlatokban. Az egyetem &allami
vezetése és a KISZ szervezet aktivan kezdeményezden lépett fel a
munkalatokban valé részvétel {igyében. Az Egyetem kezdeményezésé-
re hallgatdéink egy hetet dolgoztak a Nyirlugosi Allami Gazdaséag-
ban, ahol esBs rossz iddben almaszedést végeztek. Ezt kdvetden
egy hétig a megyei akcidbizottsdg &ltal megjeldlt helyeken Hor-
tobdgyi AG., Magyarhomorog, Sarrétudvari, Barand, Hosszupalyi,
Hencida - cukorrépat szedtek hallgatdink. Ezen tarsadalmi munkat
a hallgatdsadg lelkesedése jellemezte. A tadrsadalmi hasznossag és
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sziikségesség mellett nem elhanyagolhatdé azon tény sem, hogy kb.
80.000.-k bevétel - eldre nem tervezettet - jelentett ez KISZ Bi-
zottsagunknak.

Az eldzd év sikeres egyetempolitika FORUM-a utan ez évben ismétel-
ten, a KISZ vezet®képzd keretén megrendezett foérumon tették fel
hallgatéink kérdéseiket, Dr.Karmazsin Laszld oktatéasi rektorhe-
lyettesnek. Ezuttal az egyetemi életnek nem szerepelt minden kér-
dése a férum eldtt, kizardlag oktatdspolitikai kérdésekrdl, az ok-
tatédsi reform helyzetérdl, gondjairdl s a hallgatoktdl elvart hoz-
z3allasrdl volt szd.

Kiilén kiemelkedd eseményt jelentett hazénk felszabadulédsanak 30.
évforduléja, melyet egyetemiink KISZ tagjai a k&zponti rendezvé-
nyeken vald részvétellel illetve az alapszervezeti megemlékezések-
kel linnepeltek meg. Ezen évforduld tiszteletére tanulmanyi verse-
hyek, politikai vetélked®k, irodalmi miisorok, komoly szinvonalu
kollégiumi studidémiisor, szines sportmiisorok voltak szervezve.

Ezen tanév tavaszan 1975 februar-marcius-aprilis hénapokban ke-
riilt sor elsBizben az aprilisi hatdrozat szellemében az értékeld
és programalkotd taggylilésekre. Az értékelések soradn a legfonto-
sabb problémat az jelentette, hogy az el8z8 év legvégén tett egyé-
ni vallalasok, illetve a késBbbi, a mozgalmi év soran tett val-
lalédsok kiildnbdz® szinteken mozogtak. Nemcsak a hallgatéi és dol-
gozd alapszervezetek kdzdtt voltak kilildnbségek, hanem lényeges
eltéréseket taldltunk az egyes hallgatdi alapszervezetek kdzdtt
is. Az értékeld taggylilések soran 40 hallgatd tagsadgi viszonya
sziint meg rendszeres mozgalmi tevékenység hié&nyédban. Ebben az év-
ben kiildndsen komolyak voltak az értékeld taggylilések a II.évfo-
lyamon.

A DOTE Markusovszky Kollégium&nak életére t8bb jelentds tényezd
hatott ezen iddszakban. Az egyik ilyen az volt, hogy a régebben
fenndlld vezetési gondok megolddédtak, a kollégium élére uj ener-
gikus igazgatd keriilt, s t&bb fiatal egyetemi oktatd részfoglal-
kozasu kollégiumi neveldi megbizatast kapott. Uj hézirendet készi-
tett a kollégium, megkezddddtt a kollégiumi alapkdz&sségek kiala-
kitasa, az alapkdzdsségi munka beinditdsa. Novekedett a kollégi-
umi rendezvények szama, javult szinvonaluk. A kollégium belsd
rendje, fegyelme er8sédétt, a kollégium allagénak felujitasa egyre
inkabb eldtérbe kerililt.
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A kétkezi dolgozdk hatranyos helyzetii gyermekeinek felvételire
vald elBkészitése tovabb folytatddott. Az OIOT az 1974/75 tandv-
ben 48.000.-k anyagi tamogatdst biztositott ezen célra.

Kiutazd hallgatdink 9 helyen 130 k8zépiskolds szamara szerveztek
eldkészitd tanfolyamokat. Az egyetemi bentlakdsos elSkészitdn
megjelent fizikai dolgozd gyerekek kdzel 50 %$-a nyert egyetemi
felvételt.

Dolgozdi alapszervezeteink életének legfontosabb eseménye szin-
tén az aprilisi hatarozat folyamatos végrehajtasa volt. T8bb kdz-
pontilag megszervezett kulturdlis és sport-rendezvény jelentett
eldrelépést a mozgalmi munkdban. Sikeresen bekapcsolédtak dolgo-
z6i alapszervezeteink az egyetemi takarékossagi akcidba. Mindezek
mellett az igen sok kisebb dolgozdi alapszervezet iradnyitasi gond-
jaival is foglalkozott, szervezeti &atcsoportositds lehetdségét is
figyelembe véve a DOTE KISZ Bizottsaga.

Az 1974/75-6s tanév II.félévére a majd 2 éve megvalasztott KISZ
Bizottsdg illetve KISZ Végrehajtd Bizottsidg személyi Ssszetéte-
lében az egyetemrdl valdé eltdvozasok miatt valtoztatni kellett.
A KISZ Bizottsag 1975. aprilis 29-i ilésén uj tagokat kooptéalt,
uj Végrehajtd Bizottsdgot valasztott, melynek titkara Dr.Mikita
Janos, a II.sz.Belgydgyaszati Klinika orvosa lett.

Az elkdvetkezd tanév feladatait t8bb tényezd hatja at. Egyik leg-
fontosabb az MSZMP XI.Kongresszusa s annak az ifjusdgra vonatko-
z6 feladatai voltak, melyek végrehajtadsa fdleg a jovs év célki-
tlizése. Masik szintén nagy jelent3ségii feladat a mozgalmi munka
most mar tiizkeresztség utdni, zdkkendmentesebb, az &prilis ha-
térozat szellemét pontosabban k&vetd végzése. Az a tény, hogy
ismét egy négyéves periddus végén, a KISZ IX.Kongresszusa elBtt,
dllunk, az egyetem KISZ életének ujabb &attekintését, az ujabb,

az iddszeriibb cé}ok koézéppontba 4llitdsédnak szilikségességét je-
lenti.
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AZ 1974-75-0S TANEV FONTOSABB ESEMENYEINEK ATTEKINTESE

BOLODAR ALAJOS
a Rektori Hivatal vezetdje

Szeptember 2-an és 3-an egyetemiink K&zponti Kenézy K8nyvtara va-
lamint az Orszagos Orvostudomdnyi Kdényvtar és Dokumentacids Kbz-

pont a haldézat orvosi kényvtarosai és orvostanadcsaddi részére
tajértekezletet rendezett.

Az értekezletet az egyetem vezetése nevében Dr.Damjanovich
Sandor egyetemi tanar, tudomanyos rektorhelyettes nyitotta meg.
Az értekezleten részt vett az Orszagos Orvostudoményi Kényvtar
2s Dokumentdcids Kdzpont vendégeként hazankban tartdzkodd
Dr.Paul Weiss, a berlini /NDK/ Orvosi Tudomadnyos Informéacidés In-
tézet igazgatdhelyettese is.

A Blackwell angol kényvkiadd folydirataibdl és kdnyveibdl ebbdl
az alkalombdl vasarlassal egybekotott kidllitdst rendeztek, me-
lyet Mrs.Christine Fischer a brit nagykdvetség kulturattaséja
nyitott meg.

Szeptember 4-én a Kossuth Lajos Tudomanyegyetem aulédjdban tartot-

tuk meg tanévnyitd lnnepi tanacsiilésiinket.

A tanévnyitén a Himnusz elhangzdsa és Téth Katalin szavalata
utén Dr.Szabd Gabor, az Orvostudomadnyi Egyetem rektora k&szdntbt-
te a megjelent vendégeket - kozdttiik Magyar Jdozsefet, az MSZMP
Hajdu-Bihar megyei Bizottsaganak titkarat, Dr.Alberth Bélanét,

a Hazafias Népfront megyei titkarat, Dr.Kolozsvari Lajost, a
megyei tanacs vb-titkarat, Nadas Vilmost, a Debrecen varosi Ta-
nacs vb-titkarat, és Dr.Lezak Gybrgydt, az Egészségligyi Minisz-
térium képviseldjét - majd linnepi beszédet mondott.

Az uj hallgatdkat k&széntdtte mindenekeldtt, szolt életiik ddntd
fontossagu 1épésérdl, egyetemre kerlilésiikrdl és mindazokrél a
feladatokrdl, amelyeket az egyetemi élet jelent majd szamukra.

A kovetkezdkben az elmult tanév munkdjanak értékelésekor megem-
lékezett az egyetem elhunyt professzorairdl, Dr.Dan Sandorrdl és
Dr.Morik Joézsefrdl.

Ezutan az egyetem belsd életérdl beszélt, az Uroldgiai klinika
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eés a II.sz.Sebészet tanszékének szervezésérdl, a tarsprofesszori
intézmény bevezetésének gondjairdél, ugyanakkor arrél is, hogy az
egyetem vezetése megerdsdddtt az elmult év soran, uj professzo-
rokkal, uj erdkkel. Az uj feladatokrdl beszélve megemlitette,hogy
az egyetem a minisztérium tamogatasaval fogaszati fakultdst hoz
létre, megteremti a szivsebészet belgybgyaszati és gyermekgydgya-
szati hatterét, fejleszti a traumatologiai ellatast, a csecsemo-
és gyermeksebészetet. Az oktatédsi reform végrehajtéséara, az integ-
ralt klinikai képzésre, az oktatdk ideoldgiai képzésének a problé-
majara tért ki ezutadn Dr.Szabd Gabor.
Beszéde végén az 1974-75-8s tanévet a rektor megnyitottnak nyil-
vanitotta.
Ezt kdvetden Dr.Karmazsin Laszld rektorhelyettest kérte fel a
rektor, hogy az elsBéves hallgatdoktdl az eskiit, fogadalmat

A magyar hallgatdk eskiije utén a kiilféldiek fogadalma kdvet-
kezett, majd Dr.Lente Istvadn az egyetem KISZ vb-titkara lidvézblte
az elsdsoket.
A tanacsiilés szép pillanatai k&vetkeztek: Dr.Gyulai D.K&lman ny.
kérhdzi alorvosnak, Dr.0rddg Imre ny.kdrzeti orvosnak, Dr.Hra-
bovszky Zoltan ny. féorvosnak és Dr.Zih Séandor ny.fdorvosnak nyuj-_
tottdk at az egyetem aranydiplomajat, majd az ujonnan eskiit tett
elstévesek kdszdntdtték az egyetem régi tanitvanyait.

Aranydiplomadsok: Dr.Hrabovszky Zoltan, Dr.Gyulai D.Xalman,
Dr.Zzih Sandor, Dr.0rddg Imre.
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Az aranydiplomdsok k&sz&nete utén az egyetem rektora Kiss Antal
végz®s hallgatdnak kiemelkedd munkdja elismeréséiil atnyujtotta
az 1968-ban alapitott Weszprémi Istvan emlékérmet és jutalomdijat.

Kiss Antal Weszprémi dijas atveszi az érmet és a jutalmat.

Dr.Karmazsin Laszld rektorhelyettes ismertette ezt kdvetBen az
egyetem népkdztarsasagi Osztdéndijasainak névsorat, majd a rektor
az egyetem Rézsa Ferenc Szocialista Brigddjanak &atnyujtotta a
Debreceni Orvostudomdnyi Egyetem Kivalé Brigaddja kitiintetd cimet
és az ezzel jard pénzjutalmat.

Az Unnepi tanicslilés zardrészében eldbb Mohay Gabor eldadémiivész
mondott részleteket K&lcsey Ferenc Parainesisébdl,majd a Szdzat

hangjai csendiiltek fel.

Az EU.Min. kiklildetésében szeptember 7-9. kdzdtt az Eurédpai Egye-

temek rektorainak Bologndban megrendezett konferenci&jan vett

részt Dr.Szabd Gabor, egyetemi tanar, rektor.
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Szeptember 7-én a Kossuth Lajos Tudomanyegyetem Auldjaban tartot-

tuk meg doktoravatd, nyilvanos linnepi tanacsiilésiinket.

-

Eskiit tesznek az uj doktorok

Szeptember 20-&n meglatogatta egyetemiinket a Kulturdlis Kapcsola-
tok Intézetének vendégeként Debrecenben tartdézkodd A.A.KWAPONG

professzor, az Accrai Egyetem rektora.

A vendéget a Rektori Hivatalban fogadta Dr.Szabdé Gabor rektor,

s tadjékoztatast adott egyetemiink szervezeti felépitésérdl, munka-
jardl, oktatasi rendjérdl.

A Népkdztarsasdg Elndki Tandcsanak 6/1974.szamu hatarozata alap-
jan szeptember 26-&n a Kossuth Lajos Tudomanyegyetem Auladjaban

tartottuk egyetemiink volt kivald hallgatdéja, MATESZ KLARA orvos-
nak Sub Auspiciis Rei Publicae popularis kitlintetéses doktorra
avatasat.

Az ilinnepi tanacsiilésen a Himnusz elhangzdsa utan Dr.Karmazsin
Laszld egyetemi tandr, az orvostudomanyi egyetem rektorhelyette-
se kdszdntdtte a megjelent vendégeket - kdzdttiik Dr.Aczél Gydrgy
egészségiigyi miniszterhelyettest, Dr.Kovacs Bélat az MSZMP Hajdu-
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Bihar megyei bizottsdganak osztalyvezetdjét, Basa Imrét, az

MSZMP Debrecen varosi bizottsaganak titkarat, Dr.Kolozsvari La-
jost, a megyei tanécs vb-titkarat, Borbély Miklést, a debreceni
megyei varosi tandcs elndkhelyettesét, valamint a Kossuth Lajos
Tudomanyegyetem és a Debreceni Agrartudominyi Egyetem rektorait,
Dr.Bogndr RezsBt és Dr.Acs Antalt. Kiilén is Udvdzdlte a rektor-
helyettes a fiatal doktorjelbltet, hozzatartozdival egylitt.

A k8szdnts szavak utén Dr.Karmazsin Lasz16 bejelentette, hogy a
Magyar Népkdztarsasadg Elndki Tanacsa engedélyezte Matesz Klara
"Sub auspiciis rei publicae popularis" kitiintetéses doktorra ava-
tasdt, s hogy Dr.Petri Gabor egyetemi tandr,az Eln8ki Tandcs tag-
ja, az Eln6ki Tanécs elnSkének megbizottja személyes megjelené-
sével tiszteli meg az ilinnepi tanacsiilést.

Miutadn a rektorhelyettes kdszéntdtte az Elndki Tanacs tagjat,
Matesz Klara doktorjeldlt elSterjesztette k&szdnetét és kérelmét,
majd ismertette doktori értekezése téziseit. Ezutan a doktori
eskii letétele k&vetkezett, majd az orvostudomanyi egyetem rektor-
helyettesei doktorra fogadtak Matesz Klarat.

Dr.Petri Gabor, mieldtt a népkdztarsasig cimerével ékesitett
aranygyliriit d&tadta volna az immdr doktorrad avatott Matesz Klara-
nak, beszédet mondott. Szdlt arrdl, hogy milyen jelentése van a
kitiintetésben szerepld "sub auspiciis" kifejezésnek, s hogy mire
k&telez ez a kitlintetés. Sz6lt arrdl is, hogy altaldban hogyan
itélik meg az orvosi hivatast és szakmat.

Az orvosi hivatéasrdl, az elgépiesedés veszélyeirdl beszélt ezu-
tédn Dr.Petri G&bor, majd a szakma szépségeit emlitette. Hangsu-
lyozta: a j6 doktor nemcsak a maga hivatdsdbél adédd szerepével
azonosul, hanem minden egyes betegével is, ... akit a maga egé-
szében, testi é&s lelki valdsagadban szemlél, akinek a helyzetébe
beleilleszkedve jar el... Ha van egyaltaldban valami, ami az or-
vos hivatasat mas emberi tevékenységek f&51é emeli, az nem mas,
mint a feltétlen elkdtelezettség, a végsSkig szublimAdlt huménum.
A gylrld ataddsa utadn Dr.Karmazsin LAaszld k&szdntdtte az uj dok-
tort, majd Matesz Klara mondott k&szdnetet doktorra avatasaért.

Az linnepélyes tanicsiilés a Szdzat hangjaival ért véget.
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A NEPKBZTARSASAG ELNOKI TANACSA 6/1974. SZ. HATAROZATAVAL ENGEDELYEZTE

HOGY

MATESZ KLARA

ORVOST

A DEBRECENI ORVOSTUDOMANYI EGYETEM

SUB AUSPICIIS REI PUBLICAE
POPULARIS

KITUNTETESSEL DOKTORRA AVASSA
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Debrecen Megyei VArosi Tandcs VB.Miivel&ddésligyi Osztaly és az
Energiagazdalkodasi Tudomdnyos Egyesiilet rendezésében oktdber 5-
én keriilt sor egyetemiink Elméleti TSmbje melletti téren feldlli-
tott Dr.Segner Janos Andrads szobranak linnepélyes felavatasara. Az
avatd beszédet Dr.Ldrincz Imre, az Energiagazdalkodasi Tudomanyos
Egyesiilet elndke tartotta.

Az linnepségen megjelent Borbély Miklés, a Debreceni Varosi Tanéacs
elndkhelyettese.

Részt vett az lnnepségen Dr.Wolfram Kaiser, a hallei Wittembergi
Egyetem professzora is. Egyetemiink nevében a szobor talapzatén
Dr.Szabd Gabor egyetemi tandr, rektor és Dr.Nagy Janos egyetemi
tanar koszorut helyezett el.

A felavatott Segner szobor
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Debrecen varos felszabadulasinak 3o éves évforduldja alkalmabdl
oktdber 18-dn az Elméleti T&mb tantermében tudomdnyos iilést ren-
deztiink. Az linnepi tudoményos iilésen Dr.Szabé Gabor, egyetemi
tandr, rektor tartott megnyitd beszédet, majd ezt k&vetSen
Dr.Kesztylis Lérdnd egyetemi tanar, az MTA levelezd tagja személyes
élményeken alapuld, gondolatokban gazdag ilinnepi megemlékezést tar-
tott a varos felszabadulasanak évforduldjardl.

Ezt kbvetden egyetemiink oktatdéi 5 tudomanyos eldadast tartottak.

A G6d611dn, oktdéber 25-én megrendezett Egyetemi és Fdiskolai If-
jusdgi Parlamenten egyetemiinket Dr.Lampé Istvan egyetemi docens,

a Part VB. titkara, Dr.Lente Istvan, a KISZ VB titkara, Simon Ilo-
na a KISZ VB tagja és Surényi Péter V.éves orvostanhallgaté képvi-
selte.

Az Orvosegészségligyi Dolgozdk Szakszervezete Elndksége oktdber
26. és november 8. k&zdtt az Elméleti Tdmbben rendezte meg a XI.

Orszagos Egészségligyi Fotékiallitast.

A kiallitast Dr.Damjanovich Sandor egyetemi tanir, tudomanyos
rektorhelyettes nyitotta meg és &tadta a dijnyertes kidllitdknak

a dijakat.

A kiallitas megnyitasat kdvetd fogaddson Dr.Darabos P4l az Orvos-
-Egészségligyi Dolgozdk Szakszervezetének fdtitkdra mondott k&szdn-
tot.

XLoRSzAGOS
EGESZSEGUGY!
FOTOKIALLITAS DEBRECEN

1974
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Az Egészségligyi Minisztérium FelsBoktatasi Kollégiuma a Pécsi
orvostudomanyi Egyetemen az oktatasi reform eddigi eredményeirdl
és tapasztalatairél oktdédber 30-an ankétot rendezett. Az ankéton
egyetemiink képviseletében Dr.Karmazsin Laszlé, egyetemi tanar,
oktatasi rektorhelyettes, Dr.Csaba Béla, Dr.Varga Emil, egyete-
‘mi tandrok a Kollégium tagjai, tovabba Dr.Szegedi Gyula egyetemi
,décené és Bolodar Alajos a Rektori Hivatal vezetdje vett részt.
- ‘ -
.A TI.Kollégium Medicus Klubjaban a Kilf51ldi Hallgatdk Szdvetsége
.Bkﬁéber 31-én magyar zenei estet rendezett.
Az esten Kodaly Zoltan miivészetérdl Dr.Sonkoly Istvan zenekri-
tikus hanglemezes bemutatoval illusztréalt elBadast tartott.

Az Oszi betakaritdsi munkakban a kedvezOtlen id6jaréas miatt je-
lentds késés kdvetkezett be. Mivel a mezdgazdasagi ilizemek a ké-
sést behozni nem tudtdk, a tarsadalomhoz, a gyarak dolgozdéihoz,
az ifjusaghoz fordult korményzatunk segitségért. Nem hidba. Hall-
gatdéink is megértették a feladat fontossdgit és hatékonyan mikdd-
tek kdzre, derekasan helytdlltak. 4.2o0 munkanapot dolgoztak ok-
tatdik kiséretében allami gazdasagban és tsz-ben. A munkahelyek
dolgozdi szivesen, Srémmel fogadtdk az egyetemi hallgatésagot.

A hatékony munka mellett a mezBgazdasagi dolgozdkkal valdé egylitt-
-dclgozas, a beszélgetések, az ellatas biztositasa, a falu mai
életével, hangulataval vald taldlkozads erkdlcsi nevelési szem-
pontbél is pozitiv hatassal volt hallgatdinkra.

A munkdban kiemelkedd példamutatd hallgaték [12 f6/ rektori di-
cséretben részesiiltek. Jutalomban részesliltek az évfolyamok,

kulturalis célra kiildén Osszeget biztositott egyetemiink.

A végzett munkaért kapott dijazas tekintélyes részét az "Egy
nap Debrecenért" ‘mozgalomnak, a Bdszdrményi Munkas-Paraszt Kol-

légium és a Vietnamért mozgalomra ajanlotta fel a hallgatésag.

A Nagy Oktéberi Szocialista Forradalom 57. évforduléja alkalmi-
bdl november 6-an déleldtt 11 érakor az Elméleti Tomb tantermé-
ben tartott ilinnepi nyilvanos egyetemi tandcsiilésen Dr.Magyarddi
Sdndor egyetemi tandr mondott Unnepi beszédet.
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Debrécen VArosi Tandcs kiilddttségének tagjaként Dr.Alberth Béla,
egyetemi tandr, a Szemészeti Klinika igazgatdéja részt vett a
"Debreceni Napok a Lublini Vajdasdgban" cimmel, november 9-15,
k&z6tt megtartott egyhetes bardtsagi programon.

Ez alkalommal targyalast folytatott a két egyetem kdzdtt létesi-
tendd baratsagi és tudomdnyos egylittmiikddési megdllapodds megkd-
tésének lehetdségeirdl.

A lublini Orvosi Akadémia 2 tagjat egyeteniink nevében meghivta

a hazank felszabaduldsanak 30 éves évforduldja alkalmaval rende-
zendd egyetemi innepségekre.

November 12-&n a Rektori Hivatalban az egyetem beiskolazasi kdrze-
tébe tartozdé Hajdu-Bihar, Szabolcs-Szatmar és Borsod-Abauj-Zemplén
megyék elndkhelyettesei, egészségligyi osztélyanak vezetdi és a me-
gyei kérhdzak igazgatdinak részvételével értekezletet tartottunk.
A megbeszélésen a vendégeket tadjékoztattuk az oktatasi reform
eddigi eredményeirdl, tapasztalatairdl és a jovdbeni feladatokrol.

Az &llami ideoldgiai oktatds keretében november 13-an az Elméleti
T6mb eldadétermében egyetemiink oktatdéi részére aktuadlis politikai
kérdésekrtl elBadast tartott Kulcsar Istvan a Magyar Radié és Te-

levizié fdmunkatarsa.

Dr.Nagy Endre, a BSrklinikara kinevezett egyetemi tanar november
15-én a klinika tantermében tartotta meg tanszékfoglald elBadasat
az "Ultrastrukturalis valtozasok chloroquin kezelés alatt thymus-

ban,mellékvesében és borben" cimmel.

Az orvostudomanyi egyetemek rektorainak Koppenhagadban november
26-29. kdzdtt megrendezésre kerild II.eurdépai konferencidjan ma-
gyar kiildéttként vett részt Dr.Szabd Gabor, egyetemi tanar, egye-

temiink rektora.

Az allami ideolégiai oktatads keretében egyetemiink oktatéi részére
november 27-én a Szemklinika tantermében elBadast tartott Radnai
Pal, Debrecen varos foépitésze "A magyar varosfejlesztés és Deb-

recen fejlesztésének elméleti és gyakorlati problémai" cimmel.

A nyiregyhazi J6sa Andras kdérhaz fennalldsanak 75 éves évforduld-

ja alkalmébél november 27-én megrendezett jubileumi innepségen
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egyetemiinket Dr.Karmazsin Laszl6é oktatdsi rektorhelyettes és
Dr.Lampé Istvan egyetemi docens, a Part VB titkara képviselte.
A kiilddttek ez alkalommal a Kérhaz vezetdinek ajandéktargyat
nyujtottak at.

A Magyar Ideg- és Elmeorvosok Tarsasdga Tiszantuli Tagozata
november 29-30-an az Idegklinika tantermében tartotta f.évi tudo-

manyos lilését.

Az lilés f& témaja: A heveny formdban kibontakozd ideggydgyaszati
és elmegybgyaszati kdrképek. Az iilésen az idegklinika oktatéi

6 elGadassal szerepeltek.

A Magdeburgi Orvosi Akadémia fennadllasanak 20. évforduldéja alkal-
mabdl tartandd linnepségekre =~ az Akadémia meghivésara - egyete-
miinkrdl 2 tagu delegacié utazott december 3-&n Magdeburgba.

A delegacid tagja volt Dr.Kesztylis Lérand egyetemi tanar, aka-
démikus, és Dr.Molnadr L&szld egyetemi tanar.

A kiild8ttek egyetemiink nevében k&szdntStték a jubildld akadémiat
és Atadtdk az Akadémia vezetdinek egyetemiink idv6zld levelét és
ajandékat.

A Magyar Sebész Tarsasag Tiszantuli Csoportja december 7-én az
I.sz.Sebészeti Klinika tantermében tudomanyos iilést rendezett.
Az {ilést Dr.Szeleczky Gyula egyetemi tanar, a csoport elndke
nyitotta meg.

Az {ilésen egyetemiink oktatdéi 11 eldadast tartottak.

December 19-én az allami ideoldgiai oktatds keretében "Az arab
viladg politikai arculata" cimmel egyetemiink oktatdi részére els-
adast tartott Onody Gydrgy, a Magyar R&dié kiilpolitikai kommen-
tatora.

Egyetemiink Tudomanyos Bizottsdga Dr.Endes Pongrac professzor
egyetemi tanari miikddésének 2o éves évforduldja alkalmabol
december 20-an az Elméleti T6mb tantermében tudoményos iilést
rendezett. A tudomanyos iilést Dr.Damjanovich Sandor egyetemi ta-
nar, tudomanyos rektorhelyettes nyitotta meg és lidvdzdlte a ju-
biladd professzort.

Ezt kdvetden a tanitvanyok nevében Dr.Nagy Andréas, a Szolnok
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Megyei Tandcs Kdérhézanak kdérboncnok fdorvosa k8sz6ntbtte Endes
professzort.
A jubileumi tudomanyos iilésen 5 eldadas hangzott el.

A Debreceni Orvostudoményi Egyetem MSZMP szervezete februar 4-én
tartotta partértekezletét. A partértekezleten megjelent Dr.Péter
Janos, az MSZMP Kdzponti Bizottsdganak tagja, az orszaggylilés
elndkhelyettese, Dr.Aczél Gydrgy, egészségligyi miniszterhelyet-
tes, Pataki Gydrgy, a Debrecen varosi Partbizottsag titkara. A
kiilddtteket és a meghivottakat Dr.Lampé Istvan, a DOTE Partbizott-
sadganak titkara k&szdntdtte. A tisztségviseldk megvalasztésa és a
napirendi pontok elfogadasa utén a partértekezletet Dr.Csaba Béla
a partértekezlet elndke nyitotta meg. A X. partkongresszus &ta
végzett munkardl, a kongresszusi dokumentumokkal kapcsolatos &l-
lasfoglaldsrél, az egyetemi partbizottsag beszamoldjat Dr.Lampé
Istvan tartotta.

Az egyetem politikai helyzetérdl szdlva a beszamold megallapitot-
ta, hogy az egyetem partalapszervezeteinek kapcsolata az egyes
intézet- és részlegvezetBkkel elvi alapokon nyugvd, feladatokra
serkentd egyiittmiikédés volt. Az egyetem t8bb mint 3co parttagja-
nak munkaja, életmbédja, magatartasa szinte kivétel nélkiil megfe-
lelt a k&vetelményeknek. Az egyetemi ifjusag ddntd része egysége-
sen kdveti az egyetemi part- és allami vezetSk kdzdsen meghatéaro-
zott politikai irdnyvonalat. A KISZ-szervezetek munkéaja altalaban
jénak mondhatd.

Az egyetem vezetdi az elmult években eredményes ertfeszitéseket
tettek az oktataspolitikai, az ifjusagpolitikai, a nopolitikai, a
tudoménypolitikai és kaderpolitikai hatarozatok megoldasara, va-
lamint a gydgyitasi, gydeyitd-megeldrd feladatok végrehajtaséara.

Az egyetemi partbizottség és végrehaitod bizottsdg az elmult négy
évben rendszeresen elemezte az tgy«tem dolgozdéinak és oktatdinak
politikai magatartésat.

A beszamold részletesen foglalkczoti o part oktatadspolitikai ha-

tarozatanak végrehajtéasaval.



Az oktatasi reformban kezdetben a szakmai képzés szinvonaldnak
emelése keriilt eldtérbe, de most mar elérkezett az ideje annak
is, hogy a reform célkitlizésében megjeldlt kommunista jellemvona-

sok kialakitasa is méltd helyet kapjon a nevel®munkaban.

Az elmult négy évben az egyetem oktatd-neveld munkadjaban megkii-
lénbbztetett helyet foglalt el a munkds-paraszt szarmazasu hall-
gatdkkal vald t8rddés.

Az MSZMP ifjuségpolitikai hatdrozatdnak végrehajtasa az elmult
években meggydz&en haladt.

A beszamoldsi id&szakban kidolgozott szervezeti és miikddési sza-
bdlyzat az ifjusdg szamdra minden lényeges kérdésben jogokat biz-
tosit, aminek kovetkeztében fokozddott az ifjusdg aktivitasa és
6ntevékenysége. A tanév elejét8l fokozatos javulas észlelhetd a
kollégium munkdjédban is.

A KISZ munkajardél szdlva a beszamold megadllapitotta, hogy az al-
talaban véve pozitiv, de némelykor hullédmzé és formalis. Ennek
ellenére a partszervezet partépitd tevékenységében megbizhatdan
tadmaszkodhat a KISZ-szervezetekre: az egyetem hat alapszerveze-
tében négy év alatt 45 hallgatét vettek fel a part tagjai soréba,
a KISZ ajanlasara.

Részletesen foglalkozott a beszamold a tudomadnypolitikai irény-
elvek végrehajtdsanak helyzetével is. A legnagyobb eredmények
kdzé tartozik a tudomanyos témik koncentraldsa &t nagy témara,

valamint az intézetek k&zbtti kapcsolatok fejlddése.

1970-74. k&z6tt heten védték meg doktori, 25-en kandidatusi ér-
tekezésliket, ketten a Magyar Tudoményos Akadémia levelezd tagjai
lettek egy tudés pedig az MTA rendes tagja.

A nOGpolitikai hatdrozat nyomdn az egyetem vezetdi intézkedési ter-
vet dolgoztak ki, szamos hiadnyt pdétoltak. Ezek koziil a leglényege-
sebb, hogy a beszamoldsi id®szak alatt megsziint, illetve megszii-
ndben van a férfi és a nddolgozdék kdzdtti bérklilénbség.
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Az egyetemi partbizottsdg a munkasosztaly érdekit kifejezd poli-
tikat valdsitotta meg. Az egyetemen dolgozd fizikai munkasok hely-
zetét, szocidlis k&riilményeit, erkdlcsi és anyagi megbecsiilését
megkiilénbdztetett figyelemmel kisérte. 1970 d6ta az egyetemen nagy-
mértékben javultak az élet- és munkakériilmények, valamint a mun-

kahelyek szocialis felszereltsége.

A beszamold elemezte a part szervezeti életét.

A partépitésrdl szdlva a beszamold hangoztatta, hogy jelentds
eldrehaladas van mind szervezeti, mind tartalmi vonatkozéasban.
A parttagsdg létszama 30l f5, ebbSl a ndk aranya 35 szazalék, a
hallgatdké 13,5, a fizikai dolgozdké 2o.

Az egyetemi part- és allami vezet®k kapcsolatardl a beszamold
megadllapitotta, hogy ez partszeri, elvi alapokon nyugszik. Vége-
zetlil a beszamold utalt arra, hogy a XI, kongresszus utan néve-
kedni fognak a feladatok és a kovetelmények, melyek a partbizott-
sdgot még igényesebb munkara, egységesebb cselekvésre, a hataroza-
tok kovetkezetesebb végrehajtéasédra &sztdnzik.

A beszamold utadn Dr.Lampé Istvan tajékoztatta az egyetemi partér-
tekezletet az alapszervezetek beszadmold- és vezetSségvalasztd
taggyliléseinek tapasztalatairdl, illetve a XI. kongresszus irany-
elveivel és a Szervezeti Szabalyzat mdédositasaval foglalkozd tag-
gylilések tapasztalatairdl.

A beszamoldét kdvetd vitaban felszdlalt Dr.Péter Janos és az orvos-
tudomanyi egyetem komministainak atadta a Kdzponti Bizottsag id-
vozletét és jokivansagait, majd elemezte a kiilpolitikai helyzetet.
Dr.Aczél Gydrgy hozzaszdlasaban szdlt az Egészségligyi Miniszté-
rium &s az egyetem munkakapcsolatardl, ismertette a fejlesztesi
elképzeléseket és valaszolt azokra a kérdésekre, javaslatokra,
melyekre a felsz§laldk az Egészségiigyi Minisztériumtdl vartak
valaszt. A Debrecen varosi Partrl.zottsdg nevében Pataki Gydrgy
értékelte az egyetemi partbizottsdg munkajat.

Ezutan az egyetemi partbizottsac tagjainak, illetve a varosi part-
értekezlet kiildétteinek megvalasztédséara keriilt sor. A 31 tagu egye-

temi partbizottsadg megtartotta elsd iilését és megvalasztotta a
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végrehajtd bizottsdg tagjait. Az egyetemi partbizottsédg titkara
ismét Dr.Lampé Istvan lett.

A Debrecenben tanuldé Szuddni Hallgatdk Szdvetsége februdr 8-an
egyetemiink miivelSdési termében szolidaritasi estet rendezett,
melyen részt vettek a Budapesten, Pécsett és Szegeden tanuld
szudéni és mds nemzetiségii kiilf6ldi orvostanhallgatdk is.

A szolidaritasi estet Alber Salib Boutros szigorlé orvos nyitot-
ta meg, majd az ezt kovetd kulturdlis miisor keretében szudani,
kubai, vietnadmi, jemeni és mas kiilfsldi orvostanhallgatdk haza-
juk folklorisztikus dalaibél és tancaibdl nagysikerii bemutatét
tartottak.

Az Elméleti TOmb magasfsldszinti elBterében februar lo-én keriilt
sor az egyetemiinkdn tanulé kiilf61di hallgatdk &altal rendezett
kidllitas megnyitéséra.

A ki&dllitast, - amelynek alkalmaval sziriai, szudani, libanoni,
ciprusi, nigériai és csehszlovak hallgaték képeken, tablékon,
plakatokon mutattdk be hazajuk életét - a rektor nyitotta meg.

Egyetemiink Kulturdlis Bizottsdga szervezésében februdr hénapban

t6bb rendezvény megtartasara keriilt sor.

Igy 18~an az I.sz. Kollégiumban rendezték meg Banki Zsuzsa el&-
addémivész elBadbestjét, 21-én DSlle Zsolt pantomin miivész lépett
fel, 22-én farsangi estet tartottak, 25-én pedig Ambrus Andréas
elBadbestjét hallgattak meg.

Sugdr Andras a Magyar Televizid fdmunkatdrsa februar 20-an a
II.sz. Kollégium klubtermében egyetemiink hallgatéi részére aktu-
adlis kiilpolitikai kérdésekrdl nagysikerii eldadast tartott.

A nyiregyhdzi Jésa Andrds Korhaz Kdzponti Laboratériuma rekons-
trukcidjénak a befejezése alkalmabdl marcius 26-an tudomanyos
ilést rendeztek, amelyen iiléselndki tisztséget latott el Dr.Sza-
bé Gabor, egyetemi tanar, rektor.

A tudoményos iilésen oktatdink nyolc elBadissal szerepeltek.

Dr.Kertai Pal, a Kdzegészségtani és Jarvanytani Intézetbe kine-
vezett egyetemi tandr, marcius 27-én a Koérbonctani Intézet tan-
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termében tartotta meg tanszékfoglald elvadasat "A kisérleti kuta-

tds jelentBsége a k&zegészségtanban és a jarvanytanban" cimmel.

Felszabadulasunk 3o. évforduldjara egész évre szd6ld programot

dolgozott ki az egyetem, ill. néhany testililet.

A tanév folyamadn t&bb rendezvény, sdt rendezvény-sorozat szerve-
zésével is emlékezetesebbé kivantuk tenni a jubileumi esztenddt.

Csak néhany eseményt emeliink ki ezek k&ziil.

A Tudoményos Didkkéri Tandcs "Modern vizsgdld mdédszerek alkalma-
zasa az orvostudomanyban" c. konferencia-sorozatot inditotta be.

A 3 évre tervezett sorozat 18 nagy mdédszercsoportot Slel fel. Ki-
valé helyi és orszagos szakembereket vontak be e magasszintii kép-
zésbe. A tanév soradn az elsd 6 eldadast megtartottdk - igen nagy
érdeklddés mellett. A TDT azt tervezi, hogy a sorozatok, ill. a
konferenciak anyagat a hallgatdék részére kiadjék. Ezzel nemcsak

a diakkodri képzést, hanem a fiatal orvosok, kutatdk képzését is
segiteni kivanjuk.

A felszabadulasi linnepségsorozat kiemelkedden értékes eseménye
volt a TDT és a KISZ VB szervezésében rendezett Idegennyelvi Tu-
domanyos Didkkori Kongresszus aprilis 2-2-&n, nemzetkdzi rész-
vétellel. 41 elBadas hangzott el angol, orosz és német nyelven.
A konferencian 11 kiilf6ldi vendég vett részt Lengyelorszagbdl,
Csehszlovakidbdl, az NDK-kol.

Hazank felszabaduldsanak 30 éves évforduléjarél aprilis 3-&n de.
11 drakor az Elméleti TOmb tantermében megtartott linnepi egyetemi

“anacsilésen emlékeztiink meg. Az lnnepi beszédet Dr.Damjanovich

Sandor egyetemi tanar, tudomanyos rektorhelyettes tartotta.
Részt vett az tinnepségen a testvéri Wroclawi Orvosi Akadémia
kildottsége, Dr.Stanislaw Ivankiewicz rektor és Dr.Pavel Maslanka
PE titkar személyében.
Ivankiewicz rektor kodszdntdtte a felszabadulas 3o éves évforduld-
jat linnepld egyetemiinket, majd Dr.Szabd Gabor, egyetemi tanar,
rektornak &tadta az Akadémia fejlddését eldmozditd tevékenység
elismeréseképpen a Wroclawi Orvosi Akadémia Diplcmajat és Emlékér-
mét .
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Viszonzasul Dr.Szabdé Gabor, rektor a kiildéttek részére atnyujtot-
ta egyetemiinknek a 30 éves évforduld tiszteletére kiadott jubi-

leumi évkdnyvet.

Az Unnepi tanacsilés eldtt az Elméleti T&mb eldterében Dr.Karma-
zsin L&aszld egyetemi tanar, oktatdsi rektorhelyettes nyitotta
meg az egyetem 3o éves fejlddését bemutatd jubileumi kidllitdst.

DEBREGEN]

FELSZABADULASUNK
30EVE

HAZANK FELSZABADULASANAK 30. EVFORDULOJA
ALKALMABOL

EGYETEMONK
1975. éprilis 3-an 11 érakor a DOTE Elméleti Tomb
eléadé termében

UNNEPI NYILVANOS EGYETEMI TANACSOLEST

tart
Unnepi beszédel mond:
Dr. DAMIANOVICH SANDOR

Unnepi Tandcsilésiink el5tt 10,30 h-kor
az Elméleti Témb f6ldszintjén keril sor
.FELSZABADULASUNK %0 éve’ c.
kidallitas megnyitasara.
A KIALLITAS MEGNYITASARA
€S A NYILVANOS EGYETEMI TANACSULESUNKRE
EZUTON TISZTELETTEL MEGHIVOM
Debrecen, 1975. marcius hé
Dr. SZABO GABOR

egyelemi landr, e. i. reklor
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A kidllitas megnyitésa
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"Felszabadulasunk 30 éve" kiallitas az Elméleti TOmbben.



A kidllitas megnyitdsan részt vett Stanislaw Iwankiewicz profesz-
szor, a Wroclavi Orvosi Akadémia rektora.

A jubileumi {innepség jelentdségét kivanta emelni a 30 éves évfor-
duld tiszteletére, a fejlddés bemutatdsdra, az események dokumen=
talasdra késziilt egyetemi kiadvadnyunk, amely "Felszabadulasunk

30 éve" cimmel &prilis 3-an jelent meg. A kiadvényrdél a Napld

igy irt:

Az ujjaéplild demokratikus Magyarorszag elsd miikédd egyetemén, a
Debreceni Orvostudomanyi Egyetemen t/8bbek k&zdtt jubileumi évkdnyv-
vel és felszabaduldsi kidllitadssal emlékeznek meg a 30. évfordu-
lérol.

Aprilis 4-re jelenik meg az évkényv, a DOTE legutdbbi harom évti-
zedének 120 oldalas tiikre. Dr.Karmazsin Laszld egyetemi tanar cik-
ket ir az orvosképzés fejlddésérdl. Amig az elsd, 1944-45-6s béke-
tanévben 359 hallgatdt képeztek az egyetmen, addig ma csaknem

1300 diak jar ide. A tudomdnyos munka szinvonaldrdl sz616 iras
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szerzdje, Dr.Damjanovich Sandor, szamba veszi, hogy a széban for-
gé id&szakban 8t Kossuth-dijas, kilenc akadémikus, 25 tudomdnyok
doktora cimmel rendelkezd oktatdé adott rangot az intézménynek.
Ami a gydgyitd munka fejlddését illeti, kideriil az évkdnyvbdl,
hogy az 1945-0s 13500 emberrel szemben tavaly haromszor annyian
hagytdk el gybégyultan a klinikat. A politikai élet harom évtize-
dét Dr.Lampé Istvan, a DOTE parttitkdra elemzi. A tovabbiakban
tények, adatok és 8o fénykép bizonyitjdk, mit jelent a DOTE sza-
mara a szocializmus épitése hazéankban.

Az elméleti tOmbben &prilis 3-an megnyild nagyszabasu kidllitas
az uj korszak orvosegyetemi krénikdja. Dokumentumok, 200 fénykép,
tablék emlékeztetnek arra az iddszakra, amikor a gyerekklinika
sajat tehenet tartott, hogy tejet adhasson a betegeknek. Napja-
inkra egy szam utal: az egyetem évente csak didkjéléti célokra

8 millié 600 ezer forinttal rendelkezik.

Erdekl&désre tarthat szamot az a medikusok valogatta Ssszedlli-
tds is, amely bemutatja, mi jelent meg a DOTE-r3l a magyar saj-
toéban tizezer nap alatt.
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Aprilis 3-an délutédn 16 drakor az Elméleti TSmb tantermében
linnepi tudomanyos iilést tartottunk, melyen Dr.Vaczi Lajos és
Dr.Lampé Laszld egyetemi tanarok emlékeztek meg az elméleti or-
vostudomanyok fejlddésének f&bb iranyairdl és eredményeirdl, ill.

az egyetem klinikainak fejlddésérdl az elmult harom évtizedben.

DEBRECENI
ORVOSTUDOMANYI! EGYETEM

19451975

FELSZABADULASUNK o

SIOENVE

Az Unnepi tudomanyos {ilés meghivéja
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Az lnnepi nyilvénos egyetemi tandcstilés részletel
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S.Iwankiewicz professzor, a Wroczlawi Akadémia rektora atadja
Dr.Szabd Gabor rektornak a diplomat.

Az Unnepi lilésen az egyetem rektora nyujtotta 4t Dr.Kesztyls
Lérand egyetemi tandrnak az Egyetemi Tanacs altal odaitélt Went

Istvan Emlékérmet.

Kesztylis professzor az elsd aki elnyerte az emlékérmet.
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pr.Kesztyilis Lorand atveszi a Went Emlékérmet Dr.Szabd Gabor rek-
feortdl.

pr.Szabd Gabor rektor, az egyetemi oktatas korszerii médszereinek
[tanulminyozasa céljabdél 2 hdénapos WHO tanulmanyuton vett részt
[E-D Amerika, Afrika, Nyugat-Eurdpa orvosegyetemein 1975. aprilis
|15-t81 junius 15-ig.

Aprilis 18-an keriilt sor Krompecher Istvan professzor tandri mi-
kddésének 25 éves évforduldja alkalmabdél rendezett jubileumi {ilés
megtartésara. A jubilald professzort Dr.Damjanovich Sandor, egye-
temi tandr, tudomanyos rektorhelyettes k&szdntdtte, majd Dr.Kar-
mazsin Lasz16, egyetemi tanar, illetve az Anatdémiai Intézet okta-
téi tartottak tudomédnyos eldadast.

Egyetemiink MSZBT Tagcsoportjanak Ugyvezetd Elndksége - felszabadu-

lasunk 30. évforduléja alkalmabdl - a Szovjetunidéban egyetemet és

aspiranturadt végzettek szamara aprilis 21-én a k&zponti éplilet
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f5ldszinti tandcstermében taldlkozdt szervezett. A taladlkozén
megjelenteket Dr.Lebvey Andras, egyetemi tandr, rektorhelyettes
k6szbntdtte, majd Dr.Krompecher Istvan, egyetemi tandr, egyete-
miink MSZBT Tagcsoportjénak iigyvezetd elndke mondott dv&zld be-
szédet.

A taldlkozdén a DOTE MSZMP VB képviseletében Dr.Magyarddi Sandor
egyetemi tandr vett részt. Meghivott vendégként megjelent a ta-
ladlkozdén Zsaldak Vitalij Polikarpovics Brnagy elvtars, a repild-
téri szovjet alakulat Esti Egyetemének eldaddéja és ldvdzdlte a
talalkozd résztvevoit. A megjelentek ezt kovetden kotetlen ba-
rati beszélgetést folytattak.

Egyetemiink K&zponti Kenézy Kdnyvtdrdnak olvasdtermében aprilis
29-én keriilt sor arra a soronkiviili tudoményos iilésre, melyen
Prof.Simon C. [/Kiel/, Prof.Stille W. /Frankfurt M./, NSZK-beli
professzorok, tovabba Dr.Minnich Dénes a Megyei Koérhdz Fertdzd
Osztalyéanak fSorvosa és Fiizy M. [Budapest/ tartottak eldadast.

Majus 6-an az Egészségligyi Minisztérium képviseldi - Dr.Lukéats
Jend fBosztalyvezetd, Pékli Ferenc osztélyvezetd, Dr.Lezdk Gydrgy
szaktanidcsaddé - és egyetemiink képviseldi megbeszélést tartottak,
ahol a klinikai profilokrél, a feladat ardnyos munkaerd mérleg-
r8l, létszamrdl és néhany szamunkra fontos aktualis kérdésrdl

volt szo.

A Semmelweis Orvostudomanyi Egyetem Tandcsa az 1975. évi "Arkovy
Jbzsef Emlékérmet" Dr.Adler Péter, egyetemi tanadrnak, a Stomato-
logiai Klinika igazgatdjanak itélte oda. Adler professzor emlék-
elBadasat majus 9-én a SOTE Szajsebészeti és Fogaszati Klinikéa-
janak tantermében "Caries, gondozads, népgazdasag" cimmel tartot-

ta meg.

3 Magyar Szovjet :Kormanykdzi Gazdasdgi és Miiszaki Tudoményos
Egylittmiikédési Bizottsdg Allandd Albizottsadga - a Magyar Nép-
kbztarsasidg és a Szovjetunid k6zo6tti tudomdnyos-miiszaki egylitt-
nilkddés fejlesztésében vald aktiv kdzremiikddésért és az elért
eredményekért - a DOTE Anatdémiai Intézetét "A Magyar Népkdztar-
sasdg és a Szovjetunid k&zdtti Tudoményos Miszaki Egylittmiikddés
25. évforduldéja" diszoklevéllel tilintette ki.
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Az Egészségigyi Minisztérium Partbizottsagénak képviseldi fontos
targyaldst folytattak junius 13-an egyetemiink Partbizottsaganak
képviseldivel. A megbeszélésen részt vett az Egészségiligyi Minisz-
térium Partbizottsiginak titkadra a KISZ Bizottsaganak titkéara,
tovabba Dr.Medve Lasz1l6 miniszterhelyettes és Dr.Lukats Jend £0-
osztdlyvezetd elvtars.

Egyetemiink részérdl Dr.Lampé Istvan PB titkar elvtdrs és a Vég-
rehajté Bizottsadg tagjai vettek részt a megbeszélésen. A részt-
vevdk aznap délutdn rektori megbeszélés keretében folytattdk a
tandcskozast egyetemiink allami vezetdivel.

A& Magyar Radiologusok é&s Urologusok Tarsasiga egyetemiink tudoma-
nyos iiléseinek vezetBségével kdzdsen junius 1l4-én a Radiologiai

Klinika oktatétermében "Pharmacoangiographia értéke a vese tumo-
ros elvaltozasainak diagnosztikédjéban" cimmel, nemzetkdzi rész-

vétellel symposiumot rendezett.

Junius 26-an déleldtt lo drakor nyitottdk meg egyetemiink Elméleti
Témbjében a Magyar Endokrinolégiai és Anyagcsere Tarsasadg VII.
kongresszusat. Az iinnepélyes megnyitdén részt vett Pataki Gydrgy,
a Debrecen varosi Partbizottsédg titkdra, Kiss Imre, a Hajdu-Bihar
megyei Tanics elndkhelyettese, dr.8ri Imre, az Egészségligyi Mi-
nisztérium fdosztalyvezetdje is.

A vendégeket &s a kongresszus résztvevdit Dr.Flerko Béla, az
Endokrinolégiai és Anyagcsere Tarsasag elndke kdszdntdtte, majd
Or.Lampé L&szld egyetemi tandr, a VII.kongresszus elndke nyitot-
ta meg a tudomdnyos tanadcskozast.

Beszédében elmondta, hogy az elsd endokrinologiai kongresszust
Magyarorszagon Dr.Julesz Mikldés hivta életre 1963-ban Szegeden.
Azbta évenként lilésezik a tarsasdg. Debrecenben immir masodik
alkalommal rendezik meg a tudomanyos tandcskozast: ElsG izben
1965-ben Dr.Arvay Sandor elndkletével tartottdk.

A junius é6-28mvk626tt megrendezett kongresszuson 14 orszagbdl
tanusitottak érdeklddést.

A ‘tandcskozas két fO témaja; A valtozads koranak endokrinclogiaja
és a Genetika endokrinologiaja.

A Magyar Elettani TArsasdg az MTA Orvosi Osztdlydnak témogatdsa-
val julius 3-5. kozott Debrecenber tartotta meg vandorgyiilését.
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Az Unnepélyes megnyitd elBadast a vandorgyiilés eln®ke, Dr.Varga
Emil, egyetemi tandr tartotta "Ujabb adatok a membranpotencial
szabalyozasaban szerepet jatszd anyagcserefolyamatokra vonatko-
z6an" cimmel.

Ezt kOvetBen 4 szekcidban mintegy 260 eldadds hangzott el a kdz-
ponti idegrendszer, belsd szekrécid, anyagtranszport és izomélet-
tan targyk&rébSl. Az Elettani Intézet oktatéi a vandorgylilésen

6 eldadassal szerepeltek.

A kongresszus ideje alatt az Egészségligyi Minisztérium Orvosi-
Miszeriigyi Intézete az Elméleti TOmb f&ldszintjén orvosi miiszer-
kidllitast rendezett.

Az egyetemiinkén 30, 35, 40 és ennél hosszabb id® éta folyamato-
san dolgnzé torzsgdrda tagok részére a kitiintetd jelvényeket és
pénzjutalmakat - rektori fogadads keretében - julius 14-én Dr.Sza-
bé Gabor egyetemi tandr, rektor adta at.

Egyetemiink KISZ vezet®i augusztus 25-30. kdzdtt Szarvason veze-
t6képzd taborozason vettek részt. A taborozékat augusztus 29-én
meglatogatta Dr.Szabd Gabor, egyetemi tandr, rektor, Dr.Karmazsin
Lasz1ld oktatdsi rektorhelyettes és Dr.Lampé Istvan PB titkar.

A Magyar Biofizikai Tarsasdg és a Magyar Biokémiai Tarsasag
augusztus 27-30. k&zott az Elméleti T6mb eldaddtermében tartotta
meg vandorgyililését. A vandorgylilésen megjelent Dr.Szabd Gabor,
egyetemi tanar, rektor, a megnyitét a vandorgylilés elndkei, Dr.
Bot Gydrgy és Dr.Damjanovich Sandor egyetemi tanarok tartottak.
2 harom napos tanacskozason tdbb mint 300 kutatd vett részt és
200 elBadas megtartasara keriilt sor. A tudomdnyos programon ki-
viil a rendezGség kulturadlis programot is biztositott a kongresz-
szus résztvevdi szamara.

A vandorgylilésen résztvettek a két tarsasag altal képviselt tu-
domanyagak legkivaldbb hazai reprezentdnsai, tovabba két kiUlfsl-
di vendég, Dr.Koloman Laki /Bethesda, USA/ és Dr.P.K.Hanson
/Leningrdd, Szovjetunid/ is elBadast tartott. A két tarsasig
egylittes vandorgylilését szakmailag igen pozitivan értékeljiik és
ugy véljiik, hogy a Debreceni Orvostudomanyi Egyetem adottséagai

csak elbsegitették a vandorgyililés sikerét.
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Augusztus 30-31-én az Egészségiligyi Minisztérium, az Orvosegész-
ségligyi Dolgozdk Szakszervezetének kdzpontja tadmogatadsadval, Deb-
recenben a Kossuth Lajos Tudomidnyegyetemen keriilt megrendezésre
az egészségligyi szakdolgozdk V.jubileumi tudomédnyos értekezlete.
Az értekezlet megnyitdsdn részt vett és bevezetd elBadast tar-
tott Dr.Zsdgdn Eva egészségligyi minisztériumi &llamtitkar.
Egyetemlink képviseletében a megnyitd linnepségen Dr.Ledvey Andras
egyetemi tandr klinikai rektorhelyettes vett részt. Egyetemiink
szakdolgozdi k&zill tObben lattak el iléselndki ill. iiléstitkari
teenddket a jubileumi tudoményos iilésszakon.
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KULFOLDI LATOGATOINK: 1974/1975.

Dr.TERESA HAJAK [Wroclaw/

az Anatémiai Intézetben

PIA BUCELLA CONTI
M.BUCELLA /Olaszorszagqg/

az Anatdomiai Intézetben
Dr .MURAMATSU /Japéan/
Prof.Dr.B.SARKAR /Canada/

Prof.Dr.ANTON KAILO PAULOVICS /Szovjetunid/

a Biofizikai Intézetben

Mr.P.D.BROWN /Anglia/

a Bickémiai Intézetben

Dr .NADEZDA STOLLAROVA
Dr.LUDEVIT MRAZ /Csehszlovakia/

Dr.JIRI JANECEK /Csehszlovakia/
Prof.Dr.WENER FRANKE /NSZK/
KRISHNA MURTHY /India/

Prof.R.C. von BORSTEL /CANADA/

a Bioldgiai Intézetben

Dr.I.BURMEISTER /Rostock/
az Elettani Intézetben

Dr .THEODOR FLIEDNER /NSZX
Prcf.HAIDAVA [Mongdlia/
Prof.BACQ /Liege/

Dr .ANDREJ PARADOWSKY

a Gybgyszertani Intézetben
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Prof.Dr.DETLEF THIESS /Rostock/
az Igazsagligyi Intézetben

Dr.HORST NIZZE [Rostock/

Dr.JOHN ROBINSON /Svajc/
a Kérbonctani Intézetben

Dr.TRAUTE GOETZE [Jéna/

Dr.JURGEN BURMEISTER /Rostock/

a Kdérélettani Intézetben

Dr.HENRYK KEDRA [Wroclaw/
Kisérletes Sebészeti Intézetben

Dr.J.ZELCK /Rostock/
Kézponti Kutatd Laboratdriumban

Dr.LADISLAV KVASZ /[Csehszlovakia/

G.SEVERINA
M.LOBIREVA /Szovjetunid/

a Mikrobioldgiai Intézetben
Dr.RICHARD SCHMICKER /Rostock/
Dr .EBERHARD SCHMITT /Rostock/
VU AN VIN /Vietnam/

Dr .WINKELMANN
Dr .HOFFMANN /NDK/
az I.sz. Belklinikén

Dr.TRICIOKAS ALGIMANTOS
Dr.LAPISZKAITE ‘GENOVAITES [Szevjetunid/
Doz .Dr.LUDMILLA BARTOSOVA

Dr .CHRISTA és JOACHIM BARTH /NDK/

a BSrklinikan
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Doz .Dr.STANISLAW BETLEJEWSK /Lengyelorszagy
Flil-Orr-Gégeklinikan

Dr.LINDSAY SYMON /Anglia/

Dr.KLAUS KAYSER és felesége [NSZK/
Idegklinikan

Prof.CUMMING /Anglia/
Prof.G.SALCER /Ausztria/

II.sz.Sebészeti Klinikan

Dr .M; FREY
Dr.M.FREY NYITRAY /Svajc/

Doz .MUDr JAN CECAVA /[Csehszlovakia/
Stomatologiai Klinikén

Prof.Dr.HALLERMANN [NSZK/

Szemészeti Klinikan
Dr.H.LEHMANN /NDK/
Dr.W.ROLOFF /NDK/

Dr.M.BELSEY /WHO/
Dr.K.EDSTROM |WHO/

Prof.M.I.SZITYENKO /NDK/
Dr.JOACHIM WELLER /NDK/

Dr.MARIAN CZEPKO /Lengyelorszag/

Prof.Dr.F.HYTTEN /Ausztralia/
a Sziilészeti Klinikéan

A Jenai Carl Zeiss Mivek delegacidja
Prof.Dr.STANISLAW IWANKIEWICZ
Doz .Dr.PAVEL MASLANKA /Wroclaw/

Prof.Dr.KWAPONG [Accrai Egyetem rektora/

Prof.Dr.C.SIMON /NSZK/
Prof.Dr.W.STILLE /NSZK/ egyetemiink t&bb intézetében illetve a
Rektori Hivatalban tettek latogatast.
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KITUNTETESETK:

Munkaérdemrend arany fokozata:
Dr .KARMAZSIN LASZLO egyetemi tanar,
oktatasi rektorh.
Dr .KROMPECHER ISTVAN egyetemi tanar
Munkaérdemrend ezlist fokozata:
Dr.BALOGH EVA egyetemi docens
Munkaérdemrend bronz fokozata:
NYILAS JOZSEF szakmunkas
Kivaldé Orvos:
Dr.GOMBI ROZA egyetemi docens
frdemes Qrvos:
Dr.BANFI JANOS egyetemi adjunktus
Oktatéasligy Kivaldé Dolgozdja:
Dr.CSABA BELA egyetemi tanar
Dr.LAMPE LASZLO égyetemi tanar
Dr.RUSZ SANDOR egyetemi docens
Dr.VALU GABRIELLA egyetemi adjunktus
Dr.KAKUK GYORGY egyetemi adjunktus
Dr.LEVAI GEZA egyetemi adjunktus
Egészségligy Kivald Dolgozdja:
’ FAZEKAS JOZSEFNE oszt.vez.apoldnd
. FORMANEK REZSONE f5eldadd
PAKSI IREN oszt.vez.apoldnd
SZEKELY MARIA kisegitd
Dr .CSAKO GYURGY egyetemi tanarsegéd
CZINE JULIANNA &polénd

FUGEDI TEREZIA

oszt.vez.apoldnd
MARTON JOZSEF
FABIAN FERENC
KRISTON ISTVANNE

lab.asszisztens
lab.asszisztens
oszt.vez.apoldnd
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DOZSA DEZSE

FULOP JANOS

KEREKES JANOS
KESERY MARGIT
Dr.KOLOZSI LASZLONE
MAJOR SANDOR

NAGY SANDORNE

SZABO ZOLTANNE
TAMASKOVITS ANTALNE
VAJDA GEZANE

VASS LASZLONE
SZAKALY ISTVANNE
TOTHFALUSI SANDOR

Kaposi Emlékérem:
Dr.SZODORAY LAJOS

Arkdvy Jbézsef Emlékérem:
Dr.ADLER PETER

Balassa Emlékérem:
Dr.SCHNITZLER JOZSEF

Fenyvessy Béla Emlékérem:
Dr.BIRO ZSIGMOND

Weszprémi Istvan Emlékérem:
KISS ANTAL

KISZ KB Dicsérd Oklevél:
MOLNAR SANDOR

Haza Szolgalatdért Erdemérem:
Dr .NAGY JANOS

gépkocsivezetd
milhelyvezetd
hivatalsegéd
apolénd

f6eldadsd
miitSsasszisztens
oszt.vez.apolénd
portas

apoldnd
betanitott munkas
apolénd

fGeldadd

f6apold

ny.egyetemi tanar

egyetemi tanar

egyetemi tanar

egyetemi adjunktus

végzds hallgatd

V.éves oh.

egyetemi tanar

MunkasSrség Orszdgos Parancsnoksidga altal adomanyozott 10 éves

Szolgalati Erdemérem:
Dr.NAGY LASZLO
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Munk&sdrség Orszagos Parancsnoksdga Dicsérd Oklevele:
PINTER JENO vegyész

Rektori Dicséret:
BOLODAR ALAJOS Rektori Hiv.vezetdje
JABLONKAY ANDRAS Kenézy Konyvtar vez.

A Vietnami Nemzetk&zi Ellendrzd és Feliigyeld Bizottsagban végzett
munkaért "International Commission of Control and Supervision
Service Medal"

Dr .MAGYARODI SANDOR egyetemi tanar

Népkoztirsasadgi Tanulmanyi Osztdndij:

NAGY JOZSEF VI. éves oh.
LUKACS KATALIN V. éves oh.
KOCZKA MAGDOLNA - VI. éves oh.
MOLNAR DENES VI. éves oh.
MOLNAR PETER VI. éves oh.
TAMAS ENDRE V. éves oh.
VARGHA GYUORGY VI. éves oh.
URBAN LASZLO V. éves oh.
BAKO GYULA VI. éves oh.
CZURIGA ISTVAN VI. éves oh.
SZAKALY IREN VI. éves oh.
KOZLOVZSKY BERTALAN VI. éves oh.
PFLIEGLER GYURGY V. éves oh.
BARTHA IVAN V. éves oh.
TOZSER EVA VI. éves oh.
DICSO FERENC VI. éves oh.
ADAM BORBALA VI. éves oh.
PECZE KAROLY V. é&ves oh.

FelsSoktatdsi Tanulmanyi Erdemérem:
Dr.SZABO ERZSEBET k6zp.orvosgyakornok

Magyar Népkdztarsasdg Erdemes Sportoldja:
KOVACS ISTVAN III.éves oh.

"J6 tanulé - jb6 sportold":

CSAP(O KALMAN VI. éves oh.
128



A "Magyar Népkdztarsasidg és a Szovjetunid k&zdtti Tudomanyos -
- Miszaki Egylittmiik&dés 25. évforduldéja" Diszoklevél:
ANATOMIA, SZOVET- E£S FEJLODESTANI INTEZET

Lenin Emlékplakett:

Dr.PETHO ISTVANNE egyetemi adjunktus
KISS JOZSEF osztalyvezetd
NAGY JOZSEF gazdasagi f&ig.h.

129






AZ 1974-75 TANEV FOLYAMAN MEGJELENT TUDOMANYOS KOZLEMENYEK
JEGYZEKE

I.
ANATOMIA és SZOVETTANI INTEZET

1. Kern,M., Mbédis,L., Antal., F®6ldes,I.:
Polarisationsmikroskopische Beobachtungen an
pathologischer Knorpelgrundsubstanz.

Acta Histochem.Suppl. 15. 361-366. 1975.

2. Kostenszky,K.S., H.0lah,£.: Effect of prednisolone on callus
formation.

Acta biol.Acad.Sci.Hung. 25. 49-60. 1974.

3. Krompecher,St.: Uber den Spongiosakallus.
Z.0rthop. 112. 1196-1201. 1974.

4. Mandi,B., Gyarmati Jr.J., Varga,S.: Submicroscopic structure
of bone in neonatally thymectomized rats.
Acta Morphol.Acad.Sci.Hung. 22. 265-274. 1974.

5. Médis,L., Kern,M., F&ldes,I.: Uber die makromolekularen
Modelle der Bindegewebsgrundsubstanz auf Grund
polarisationsmikroskopischer Untersuchungen.

Acta Histochem.Suppl. 15. 351-360. 1975.

6. Petkd,M.: The C-cells of the rat thyroid in different
stages of postnatal ontogenesis.

Acta Morphol.Acad.Sci.Hung. 22. 213-221. 1974.

7. Petkd,M.: Etude de la métachromasie masquée des cellules C
de la thyroide de rat.
Verh.Anat.Ges. 68. 837-839. 1974.

Kollaboréacids Kézlemények

8. Capelli-Gotzos,B., Laszld B,M., Conti,G.: Etude morpho-
-biochimique et manométrique sur l’artere mésentérique
de l’embrycn de poulet cultivée in vitro.
Acta Anat. 90. 591-601. 1974.

9. Gotzos,V., Laszldé B,M., Capelli-Gotzos,B.: Sur les
relations entre la production d'hexosamines et d’hydroxy-
proline de la part de fibroblastes cultivés in vitro

131



dans différentes concentrations d’O2
Experientia. 30. 1388-1389. 1974.

10. Laczk6,J., Lévai,G.: A simple differential staining method
for semi-thin sections of ossifying cartilage and bone
tissues embedded in epoxy resin.

Mikroskopie. 31. 1-4. 1975.

11. Laczkd,J., Lévai,G., Varga,S., Gyarmati,J.Jr.: Preparation
of the tibial growth organ young rats for scanning
electron microscopy.

Mikroskopie. 31. 57-65. 1975.

L2. Laszld,A., Mannheim-Venetianer ,A., Mdédis,L.: Flavophosphin
fluorescence technika alkalmazdsa mucopolysaccharidosisos
homozygotdk és MPS heterozygota génhordozék kimutatasara.
Gyermekgydgy. 25. 554-556. 1974.

13. Nagy,M., Vigvary,L., Hadhazy,Cs., Ruszndk,M.: A cornea réa-
csos dystrophidja és porcdystrophia.

Orv.Hetil. 115. 152-155. 1974.

14. Schmidt,H., Mdédis,L.: Der Nacweis von Phenoloxidase
enthaltenden Zellen /=P0Z/ in verschiedenen Geweben und
Organen der Ratte.

Acta Histochem. 51. 286-300. 1974.

II.
I.sz. BELKLINIKA

1. Balazs Cs., Bobory J., Nagy Gy., Petranyi Gy.: Cytogenetikai
vizsgdlatok chronicus myeloid leukaemidban.
Orv.Hetil. 116. 918-924. 1975.

2. Kakuk Gy., Papp M., Kurta Gy., LOcsey L., Worum I., Szegedi
J.: A DASCO SP-75-8s tekercs-dializator alkalmazéasa az
"Aue-II." tipusu NDK gyartmanyu miiveséhez.

Orvos és Technika. 182-185. 1974.

3. Kakuk Gy., Woérum I., Szegedi J., Kurta Gy., LOcsey L.:
Milvese-allomas szervezésével és milkbdésével szerzett
tapasztalatok.

Orvos és Technika. 18-26. 1974.

132



4. Sir6,B., Sari,B., Misz,M.: Splenectomidn &tesett egyének
thrombelastographias vizsgalata.

Magy.Belorv.Arch. 27. 330-334. 1974.

5. Sir6,B., Szokol,M., Zajacz,M., Pap,U.: A chronicus lymphoid

leukaemia tarsuldsa més daganatokkal.

Orv.Hetil. 116. 865-867. 1975.

6. Szab6,G., Balazs,Cs., Ledvey,A., Alberth,B.: Immunological

investigations of patients with transplanted cornea.

Albrecht v. Graefes Arch.Klin.Exp.Ophthal. 196. 169-179.
1975.

Kollaboracids Kdzlemények

7. Bornemisza,Gy., Mikdé,I., Ladanyi,J., Demény,P.: Application
of Histoacryl-N-blau and surgicel in experimental
pancreas injuries and resections.

Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 16. 63-72. 1975.
8. Misz,M., Sir6,B., Prékopa,A., Vecsey,T., Takécs,I., Dalmi,L.:

Data to the vascular and hepatic complications of oral
contraceptives.

Clinician. 39. 53-60. 1975.

Eldadéasok

9. Sird,B.: A gydgyitd orvos feleldssége a megeldzésben.

Eldadasok a marxizmus-leninizmus targykdrébdl. 68. 1974.

TIT:
II.sz.BELKLINIKA

1. Beck,P., Csécsei,K., Papp,Z.: Hexosaminidase-A-Bestimmung
in Fruchtwasser.

Med.Labor. 28. 160-164. 1975.

2. Jak6,J., Kiss,A.: Az amyloid kérdés az ujabb irodalom tiikré-

ben.
Orvosképzés. 50. 218-230. 1975.

3. Kiss,A., Jakd,J., Szabd,P.: Veseelégtelenséghez vezetd se-

cunder amyloidosis évtizedekig fenndlld ulcus cruris
postthromboticum k&vetkezményeként.
Orv.hetil. 115. 3105-3108. 1974.

133



4. Kulcsar,A., Kiss,A., Gergely,J.: Béta-receptor kezelés hatéasa
a kisérletes chronikus maj-laesiéra.

Kisérl.Orvostud. 26. 426-430. 1974.

5. Kulcsar,A., Gergely,J.: Oestrogen-hiany kiméld hatasa maj-
-laesidban.

Kisérl.Orvostud. 27. 248-253. 1975.

6. Misz,M., Juhész,B., Mikita,J., Vamosi,B.: Thrombotische
Komplikationen der per os verabreichten Antikonzipientia
Zbl.Gyndk. 97. 211-215. 1975.

7. Misz,M., Sird,B., Prékopa,A., Vecsey,T., Takacs,I., Dalmi,L.:
Data to the vascular and hepatic complications of oral
contraceptives.

Clinician. 39. 53-60. 1975.

8. Misz,M., Szabd,A., Batonyi,E., Tompa,Gy., Papp,L.: Defibrin-
ierungs-Syndrom bei Magentumoren.
Miinch.Med.Wschr. 117. 287-~290. 1975.

9. 2Orosz,L., Hommel,H., Fischer,U., Fiedler,H.: A heparin hatéasa
a glucose ingerre létrejovd insulin secretidra kutyén.
Kisérl.Orvostud. 27. 254-259. 1975.

10. Orosz,L., Veress,O.: Heparin in diabetic ketoacidosis.
Lancet. 1. 465. 1975.

11. Ra&k,K.: A mélyvénas thrombosis megeldzése kis dosisu heparin
adagoléassal.

Orv.Hetil. 115. 228-231. 1975.

12. Sari,B., Nagy,Gy., Kiss,A.: A polycythaemia veras vdrdsvér-
sejt-populatio enzymactivitasa.
Magyar.Belorv.Arch. 27. 261-268. 1974.

13. Sari,B., Riss,A., Kirillina,Sz., D&n,S.: A vdrdsvérsejtek
peptonase activitdsédnak valtozédsa a sejtek in vivo érése
folyaméan.

Kisérl.Orvostud. 26. 401-405. 1974.

Kollaboracidés Kdzlemények

i4. Horkay,I., Tamasi,P., Prékopa,A., Dalmi,L.: Photodermatose
induced by oral contraceptives.
Arch.Derm.Res. 253. 53-€1. 1975.

15. Hatvani,I., Jakd,J.:Beitrdge zur Zytodiagnostik des malignen
Melanons.
Klin.Mbl.Augenheilk. 165. 452-457. 1974.

134



16. Kulcsar-Gergely,J., Kulcsar,A.: Sympathetic receptor
function in liver damage.
Arzneimittelforsch. 24. 1772-1774. 1974.

17. Kulcsar-Gergely,J., Kulcsar,A.: The role of estrogene in
regulation of liver glycogen .

Harokesch Haivri. 17. 135-138. 1974.

18. Kulcsar-Gergely,J., Kulcsar,A., Kiss,A.: The role of sex
differences in the effect of anabolic on the liver.
Arzneimittelforsch. 25. 417-420. 1975.

19. Nagy,M., Beck,M.-né., Papp,L.: A Terrien-betegséqg belaydgya-
szati vonatkozéasai.

Szemészet 112. 104-109. 1975.

20. 8ir6,B., Sari,B., Misz,M.: Splenectomidn &Atesett egyének
thromboelastographids vizsgalata.

Magy.Belorv.Arch. 27. 330-334. 1974.

Iv.
BIOFIZIKAI INTEZET

1. paréezy,A., Damjanovich,S., Bot,J.: On the reactivity and
role of sulfhydryl groups of E.coli DNA-dependent RNA
polymerase.

Studia Biophys. 48. 203-208. 1975.

2. Gaspar,R.Jr.: Extended Hiickel calculations on the conform-
ational structure of glucose-l-phosphate.

Acta Biochim.Biophys.Acad.Sci.Hung. 10. 79-82. 1975.

3. Gerecze,N.G.: Ultrasonic studies in solutions of Dextran
and d-glucose.

Acustica. 32. 201-206. 1975.

4. Somogyi,B., Damjanovich,S.: Relationship between the lifetime
of an enzyme-substrate complex and the properties of
the molecular environment.

J.Theor.Biol. 51. 393-401. 1975.

Kollaboracids Kdzlemények

5. Sanner,T., Tron,L.: Properties of the highly reactive SH
groups of phosphorylase b.
Biochemistry. 14. 230-235. 1975.

135



6. Sasvari-Székely,M., Vitéz,M., Staub,M., Antoni,F.: Determin-
ation of UTP and ATP pool sizes in human tonsillar
lymphocytes by using Escherichia coli RNA polymerase.
Biochim.Biophys.Acta 395. 221-228. 1975.

7. Téth-Martinez,B.L., Papp,S., Dinya,Z., Hernadi,F.J.: New
vistas for P-aminobenzoate participation in the bio-
synthesis of dihydrofolate: A tentative model of the
tetrahydro folate multienzyme complex.

Biosystems. 7. 172-182. 1975.

V.
BIOKEMIAI INTEZET

Kollaborédcids K8zlemények

1. sipka,S., Fésls,L., Aradi,J., Deses,G., Szilagyi,T.: Local
effect of single standed polyadenylic acid on passive
cutaneous anaphylaxis in mice.

Agents and Actions. 5. 272-273. 1975.

Eldadasok

2. Bardos,T.J., Ho,Y.K., Aradi,J., Zsindely,A.: Characterization
of partially thiolated polycytidylic acid /MPC/ and
related macromolecular template-analog inhibitors.

XIth International Cancer Congress,Florence
3. 361. 1974.

3. E18di,P.: Application of thin layer ionexchange chromato-
graphy [Fixion 50x-8/ for the detection of inherited
disorders of amino acid metabolism.

II. Symposium of Socialist Countries on
Phenylketonuria and other Ifiborn metabolic disorders.
Zvikov /Czehoslovakia/ 1975.

4., Karsai,T., Tornai,A.: Aminoacidopatidk el&forduldsa mentali-
san retardalt gyermekek k&zdtt. Magyar Biofizikai TAarsasag
és Magyar Biokémiai TA&rsasag 1975. évi Vandorgyiilése,
Debrecen, 151. 1975.

5. Tasnadi,Zs., Vekerdi,Zs., Karsai,T.: Aminosav transzportrend-
szer genetikus karosodasa. Magyar Biofizikai Tars.Magyar
Biokémiai TAars. 1975.évi Vandorgylilése,Debrecen,152. 1975.

136



6. Zsindely,A., Schablik,M., Kiss,A., Szabolcs,M., Szab§,G.:
Kisérletek transzformdldé tulajdonsdgu DNS izolalAasara
Neurospora crassa-b6l. Magyar Biofizikai TAars. és Magyar
Biokémiai Tarsasag 1975. évi Vandorgylilése, Debrecen,
174. 1975.

VI.
BIOLOGIAI INTEZET

1. Barabas,G., Szabd,G.: The Occurence, Metabolic and
Physiological Role of Streptidine in Streptomyces
griseus.

Pharmazie, 29. 75. 1974.

2. Schlammadinger,J., Szabd,G.: The Effect of Quinacrine on
the Expression of lac Operon in Escherichia coli
Promoter Mutants.

Acta Biochim. et Biophys.Acad.Sci.Hung. 9. 295-30l.
1974.

3. Schlammadinger,J., Szabd,G.: The Inhibition of Induced beta-
Galactosidase synthesis by Netropsin in Escherichia
coli.

IRCS Med.Sci.: Biochem., Microbiol., Parasitol. and
Infect. Dis., Pharmacol. 3. 319. 1975.

4. Szabd,G., Schablik,M.: Heterocaryosis in DNA-induced
inositol-independent hyphae of N. crassa.
Neurospora Newsletter, 22. 11-12. 1975.

Kollaboraciés K8zlemények

5. Minnich,D., Békési,I., Lakatos,M., Bardovics,E.: The
Treatment of Typhoid Carriers with Amoxycillin and in
Combination with Probenecid.

Proc.of the Sth
258-262. 1974.
6. To6th,B., Fodor,M., Békési,I., Lehéczky,Gy.: Szulfonamid-

—beta—N4—D-glﬁkozidok enzimatikus atalikozildlasa in

Internat.Congress of Chemotherapy. 2.

vitro bakteriumrendszerekben.
Acta Pharmaceutica Hung. 16. 241-252. 1974.



10.

11.

12.

13-

14.

15

1.

Eldadasok

Barabds,Gy.: A sejtfal szintézis és az aminogliikozid anti-
biotikumok termelése a Streptomycesekben.

Fermentacids Kollokvium III.anyaga, Sopron, 1.3/1-1.3/6.
1974.

Erdei,J., Hernadi,F., Gunda,T., Ja&szberényi,Cs., Szabd,G.:
Félszintetikus penicillin és cephalosporin szarmazékok
hatésa Bacillus cereus beta-laktamazra.

Kemoterapiai Konferencia, 62-66. 1974.

Erdei,J., Ujj,Gy., Magyar,I., Szabb6,G.: Life cycle of
Streptomyces Griseus 45-H/G-20.

Acta Microbiol. Acad.Sci.Hung. 22. 229-230. 1975.

Hernadi,F., Erdei,J.: Baktériumok kemoterdpids szereket inak-
tivald enzimei.

Kemoterapiai Konferencia. 1-14. 1974.

Hernadi,F., Erdei,J.: A bélbaktériumok Aatvihetd gydgyszer-
rezisztencia [R/ faktorai és azok elimindcidja.
Kemoterapiai Konferencia. 15-21. 1974.

Schablik,M., Szabd,G.: Uptake DNA by Neurospora srassa.

Acta Microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 194-195.1975.

Schlammadinger,J., Szabd,G.: Kis ddézisu quinacrin hatasa az
Escherichia coli lac operon transzkripcidjara.
Kemoterapiai Konferencia anyaga 29-34. 1974.

Schlammadinger,J., Szabd,G.: Effect of quingcrin upon
beta-galactosidase synthesis in Escherichia coli.

Acta Microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 226. 1975.

TéthMartinez,B.L., Dinya,Z., Erdei,J., Papp,S., Hernadi,F.:
Prosztaglandinok és nukleinsav-bazisok asszociacibés kol-
csbnhatasanak vizsgadlata II.

Kemoterapiai Konferencia Anyaga 180-185. 1974.

VII.
BOR- ES NEMIKORTANI KLINIKA

Debreczeni,M.: Enzymvizsgadlatok psoriasisban.
Derm.Venerol.Haladasa. 18. 203-221. 1974.

138



2. Debreczeni,M., Balogh,E., Szerze,P.: A serum egyes enzymei-
nek aktivitéds vizsgdlata psoriasisban, hydroxyurea keze-
lés alatt.

BOrgy.Venerol.Szle. 51. 150-157. 1975.

3. Horkay,I., Tamési,P., Prékopa,A., Dalmi,L.: Photodermatoses
induced by oral contraceptives.
Arch.Derm.Res. 253. 53-61. 1975.

4. Nagy-Vezekényi,K., Zs-Nagy,I., T8r8k,E.: Die Wirkung einiger
Losungsmittel auf die Epidermis.

Arch.Derm.Forsch. 252. 53-61. 1975.

5. Szodoray,L., Horkay,I., Szerze,P.: The clinical evaluation
of a new topical steroid beta-methasone 17,21-dipropionate.
J.Int.Med.Res. 2. 428-432. 1974.

Kollaboraciés K8zlemények

6. V.Stenszky,E., Nagy,E., Szerze,P.: Examination of HL-A
antigens and lymphocytotoxic antibodies in discoid lupus
erythematosus.

Acta Dermatovener. 55. 131-133. 1975.

VIII.
EGESZSEGUGYI SZERVEZESI INTEZET

1. Balazsy,K.: A hajduszoboszléi lakossdg diabetes-morbiditéasa.
Népegészségligy. 55. 324-329. 1974.

2. Balazsy,K., Makranczy,A.: RSntgen-szakrendelés igénybevétele
és ennek gazdasédgi kihatdsai Hajduszoboszlén.
Népegészségligy. 55. 276-282. 1974.

3. Szabd,z.: Uber gleichungsl&sende Iterationen ohne
Divergenzounkt II.

Publicat.Mathemat. 21. 285-293. 1974.

4. szabd,Z.: Egy matrix-invertdld Algol eljéaras.
Szadmoldégép. 4. 54-56. 1974.

5. Raday,S., Najzer,A., Modrbczky,D., Remetey,T.: Hajdu-Bihar
és Komarom megyei csaladok gyégyszertadrolasara vonatkozd
megfigyelések.

Egészségligvi Felvildgositas 15. 253-257. 1974.

139



Kollaboracidés Kézlemények

6. Adler,P., Szabd,Z.: Die Analyse von drei Verteilungsfunktionen
zur Beschreibung des kumulativen Kariesbefalles im Spiegel
des "relativen Karieszuwachses"

Biom.Zz. 16. 217-232. 1974.

7. Batar,I., Veres,L., Lampé,L., Suranyi,S., Csoban,Gy.: Uj ti-
pusu intrauterin fogamzasgatld eszkdzzel [TCu 200/ szer-
zett egyéves tapasztalataink.

Orv.Hetil. 116. 1576-1578. 1975.

8. Dolhay,B., Batéar,I., Losonczi,L., Szabd,2., Papp,Z.: A magzat
nagysaganak meghatarozdsa a megsziiletSben levd 1lab mére-
tébsl.

Magyar NOorv.L. 37. 427-429. 1974.

9. Makranczy,A., Balazsy,K.: A jardbeteg-ellatds rdntgenigényes-
sége és ennek gazdasagi kihatdsai Hajduszoboszldn.
EGli.Gazd.Szle. 12. 486-498. 1974.

10. Najzer,A., Raday,S., Modrdczky,D., Remetey,T.: A csalddoknéal
tarolt gydgyszerek veszélyességérdl.
EGli.Gazd.Szle. 12. 428-433. 1974.

ElBadasok

11. Szabd,Z.: Elosztasfiiggvények "relativ ndvekményérdl" és ennek
orvostudoményi alkalmazésairdl.
A Neumann Ja&nos Szamitdgéptudoményi Tarsasag 5.koll.anyaga
Szeged. 217-228. 1974.

IX.
ELETTANI INTEZET

1. Csabai,A., Kovér,A., Szabolcs,M.: Use of Triton X-100 and
La3* for isolation of the cholinesterase from fragmented
sarcoplasmic reticulum of fish.

In. Calcium Binding proteins. Ed:
Drabikowski,W., Strzelecka-Golaszewska,H.,
Carafoli,E. PWN, Warszawa. 469-486. 1974.

2. Gesztelyi,I.: Continuous recording of the membrane

potential’s changes of frog sarcorius muscle in a

l4o



separating chamber.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 43. 321-327. 1973.

3. Kovér,A., Szabolcs,M., Csabai,A., Olah,E.: Effect of trypsin
on the Ca2+ uptake and the enzymological properties of
the sarcoplasmic reticular fraction.

Acta Biochim.et Biophys.Acad.Sci.Hung. 9. 339-347.1974.

4. Kdvér,A., Szabolcs,M., Csabai,A., Nagy,%.: The role of
membrane-bound Ca2+ in the regulation of sarcoplasmic
reticulum function.

Acta Biochim.et Biophys.Acad.Sci.Hung. 9. 349-357. 1974.

5. Varga,E., Gesztelyi,I., Dankd,M.: Ujabb adatok a membranpo-
tencidl szabdlyozdsaban szerepld anyagcsere folyamatokra
vonatkozdan.

MTA Biol.Oszt.K&zl. 18. 119-136. 1975.

Kollaboréacidés Kézlemények

6. O'Donnell,J.M., Kovacs,T.: Functional and ionic changes
accompanying magnesium penetration in skeletal muscle.
Pflligers Arch. 350. 321-334. 1974.

7. O'Donnell,J.M., Kovéacs,T., Szabd,B.: Influence of the
membrane stabilizer diphenylhydantoin on potassium and
sodium movements in skeletal muscle.

Pfliigers Arch. 358. 275-288. 1975.

Eldadasok

8. Csabai,A., Szabolcs,M., K6vér,A.: Effect of Ca and La ions
some characteristics of the sarcoplasmic reticular
fraction.

Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 307. 1973.

Danké,M., Gesztelyi,I., Varga,E.: Veratrine - induced

(el

rhythmic changes of the muscle membrane.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 310. 1973.
10. Gesztelyi,I., Dankdé,M., Varga,E.: Depolarizing effect of
veratrine on skeletal muscles.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung, 44. 328-329. 1973.
11. Kénya,L., Kovér,A., Cseri,J., Zsadanyi,E.: Effect of La+++
on 45Ca uptake and release of frog skeletal muscle.

Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 358-359. 1973.

141



12. Szabé,B., Kovacs,T., Zakar,G., Papp,M.: Sodium exchange in
striated muscle.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 398-399. 1973.

13. T6rdk,I., Té6th,A., Szabd,T., Faragd,M.: Effect of acetyl-
choline on the K-depleted frog heart.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 417-418. 1973.

14. varga,A., Kénya,L., Kdvér,A.: Determination of quickly
exchanging Ca fractions in frog skeletal muscles.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 422. 1973.

X.
FUL-, ORR-, GEGEKLINIKA

1. Jakab T., Jakabfi I., Pap U.: Anaesthesiologiai murka klini-
kankon.
Fiil-Orr-Gégegydgy. 21. 81-84. 1975.

2. Jakabfi,I., Adler,P.: Oto-Rhino-Laryngologie und
Kieferchirurgie - wo liegt die Grenze?
Wien.Med.Wschr. 125. 472-473. 1975.

3. Jakabfi,I., Kbésa,D.: Unsere Erfahrungen bei der lokalen
Streptomycin-Novocain Behandlung der Ozaena.
HNO. 23. 253-254. 1975.

XI.
GYERMEKKLINIKA

1. Csorba 5.: Uj adatok a gliadin fizikokémiai és immunoldgiai
sajatossagaihoz, valamint a coeliakia aetiopathcgenesi-
sében jatszott szerepéhez.

Gyermekgydgy. 26. 26-32. 1975.

2. Csorba,S., Jezerniczky,J., Dvoracsek,k., Szahd,B., Lakatos,L.:
Dysimmunglobulindmien im Sduglings- und Kindesalter.

Acta Paediatr.Acad.Sci.Hung. 15. 211-224. 1974.

142



10.

TL.

12,

Kecskés J., KOvér B., Sitery P., Kndchel,R.: A csere-transz-
fusidkat kdvetd fénykezelés hatékonysigardl.
Gyermekgyogy. 25. 472-482. 1974.

Kecskés J., Sitery P., K&vér B.: A megeldzd és therdpias
fénykezelés hatédsa korasziildttek és érett ujsziildttek
bilirubinaemidjara.

Orvosképzés. 49. 460-473. 1974.

Kecskés J., Sitery P., Jezerniczky J.: Vércsere kezelésben
részesililt korasziildttek sav-bazis mérlege az elsd he-
tekben.

Orv.Hetil. 116. 668-672. 1975.

Kulin L.: A csecsemdkori sorvadas mai &llésa.
Orvostudomany 25. 249-275. 1974.

Kulin L.: Szemelvények a csecsemBkori sorvadas terén elért
eredményeinkbdl és az ezekre vonatkozd kiilféldi ref-
lexidkbdl.

Gyermekgydgy. 26. 131-137. 1975.

Kulin,L.: Sduglingsatrophie.

Acta Paediatr.Acad.Sci.Hung. 16. 67-69. 1975.

Lakatos L., K6vér B., Dvoracsek E., Vekerdy Zs.:

Az ujszlUlOttek haemolyticus betegsége és az ujsziildtt-
kori hyperbilirubinaemidk D-Penicillamin kezelése.
Orv.Hetil. 116. 1863-1868. 1975.

Olédh E., Gybrgy I., Vekerdy Zs.: Somatomentalis retardatidt

kisérd 19-trisomia és 22-monosomia.

Orv.Hetil. 116. 633-636. 1975.

Szabd B., Csorba §., Jezerniczky J., Illyés I.: A terhelé-
ses D-xylose-vizsgadlat értéke csecsemd- és gyermekkori
felszivoédasi zavarokban.

Gyermekgydgy. 25. 556-562. 1974.

Kollaboracids k&zlemények

Sorszegi P., Lakatos L., Szokol M., Csorba S.: Kérszdvettani
elvaltozasok hyperglycinaemids /methylmalonsav acidae-
mias/ ikrek kdzponti idegrendszerében.

Ideggydgy.Szle. 27. 551-556. 1974.

143



XII.
GYOGYSZERTANI INTEZET

1. Hernadi,F., Darbéczy,A., Szeverényi,M.: Correlation between
the cytostatic, immunsuppressive and tryptophane pyrrolase
induction inhibiting effect of L-asparaginase.

Acta Biol.Acad.Sci.Hung. 25. 199-203. 1974.

2. Hernadi F., G&nczdl £.: A virus elleni hatdanyagok biokémiai
hatasmédja.

Orszagos Gydgyszerészeti Int. 1-30. 1974.

3. Kulcsar-Gergely,J.: Hormonal disturbances and effect of
pharmaca.

Endokrinologie. 64. 239-242. 1975.

4. Kulcsar-Gergely,J., Kulcsar,A.: The role of ostrogens in
regulation of liver-glycogen.
Israel Pharmac.J. 17.136-138. 1974.

5. Kulcsar-Gergely,J., Kulcsar,A., Kiss,A.: The role of sex
differences in the effect of anabolics on the liver.
Arzneim.-Forsch. 25. 417-420. 1975.

6. Téth-Martinez,B.L., Papp,S., Dinya,Z., Hernaddi,F.J.: New
vistas for P-aminobenzoate participation in the biosynthe-
sis of dihydro folate: A tentative model of the tetrahydro
folate multienzyme complex.

Biosystems. 7. 172-182. 1975.

7. Téth B., Lehoczky Gy.: Szulfonamid—N4—foszfonét— és N4—
szul fonadt-szarmazékok szelektiv enzimatikus képzddése.
Acta Pharmac.Hung. 45. 8-18. 1975.

8. Téth B., Fodor M., B&kési I., Lehoczky Gy.: Szulfonamid- —N4-
-D-gliikozidok enzimatikus &tglikozilalédsa in vitrc bak-
tériumrendszerekben.

Acta Pharmac.Hung. 44. 241-252. 1974.
. Kollabordcibs K&zlemények

9. Ivan,E., Gabor,R., Hernadi,P.: Vlijanyije allokszanovogo
diabéta na sztafilokokkovuju infekciju u miisej.
7s.Mikrobiol.Epidemiol.Immunol. lo9-112. 1974.

El8adasok

lo. Cséky,L., Szabd,5., Keresztes,T., Szegi,J.: The effect of

catechclamines on immune response induced by heart tissue

antigen.
Naunyn-Schmiedebergs Arch.Pharm. 284.9.1974.



151 58

12.

13.

14.

15.

16.

7.

18.

19.

20.

21.

Erdei J., Hernddi F., Gunda T., Jaszberényi Cs., Szabd G.:
Félszintetikus penicillin- és cephalosporin szarmazékok
hatadsa bacillus cereus béta-laktamdzra.

MFT Kemoter.Szek.Konf.Siklés, 4. 62-66. 1974.
Gergely,J., Kulcsar,A.: The effect of pharmacological influ-
ence of beta receptors on experimental liver injury.

I.Congr.Hung.Pharmacol.Soc. Bp. 199-205. 1975.

Gergely,J., Kulcsar,A.: The hepatoprotective effect of
hypoestrinism.

Naunyn-Schmiedebergs Arch.Pharmacol. 284. 19. 1974.

Hernddi F., Erdei J.: Baktériumok kemoterdpias szercket
inaktivald enzimei.

MFT. Kemoter.Szekc.Konf. Siklés.4.15-21.1974.

Hernddi F., Erdei J.: A bélbaktériumok atvihetd gydgyszer-
rezisztencia [R/ faktorai és azok eliminécidja.

MFT. Kemoter.Szekc.Konf.Sikldés. 4. 15-21.1974.

Kelentey,B.: Investigations on the transport of glucose
through isolated intestines of molluscum.

Sixth Intern.Congr.Pharmacol.Helsinki. 1975.

Kelentey,B.J., Csdky,T.Z.: A possible role of serotonin in
intestinal *transport processes.

Naunyn-Schmiedebergs Arch.Pharmacol. 284. 41. 1974.

Magda,K., Szegi,J., Szentjdbi,O., Szentmikldsi,J.:
Experimental defibrination evoked by subtilysin.

Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 368. 1973.

Szabd,J., Szegi,J., Nosztray,K., Csdky,L.: Effect of
catecholamines on protein synthesis in rat heart tissue
slices.

Sixth Intern.Congr.Pharmacol. Helsinki. 1975.

Szab6é,J., Keresztes,T., Csaky.L., Szegi,J.: The effect of
isoproterenol on the lakeling of myocardial RNAs in rat
heart tissue slices.

Naunyn-Schmiedebergs Arch.Pharmacol. 284. 78. 1974.

Szegi,J., Szabd,J., Szentmikldssy,J.., Csédky,L., Harsanyi,kK.,
Korbonits,D.: Antiarrhytmic and beta adrenoceptor blo-

cking activities of TE-176. a new alcanolamine derivative.

Sixth Intern.Congr.Pharmacol. 1975.Helsinki.

145



22.

24,

25.

26.

27.

Szegi,J., Szentmiklési,J.: Studies on the chronotropic and
inotropic effects of adenosine.
Naunyn-Schmiedebergs Arch.Pharmacol. 284. 79. 1974.
TéthMartinez,B.L., Hernaddi,F.J.: Interaction of tetra-
hydrofolate biosynthesizing enzymes.
Sixth Intern.Congr.Pharmacol.Helsinki. 1975.
T6éthMartinez,B., Papp S$., Dinya Z., Hernddi F.: Az E.coli
sejtek tetrahidrofolat szintetizald rendszerének farma-
kobiokémiai vizsgdlata.
MFT Kemoter.Szekc.Konf.Siklés. 4. 67-70.1974.
TéthMartinez B., Papp S., Dinya Z., Hernadi F.: Dihidrofolat
enzimatikus szintézise E.coli sejtek tetrahidrofoladt szin-
tetizdld rendszerének farmakobiokémiai vizsgdlata.
MFT Kemoter.Szekc.Konf.Siklés. 4.67-70.1974.
TéthMartinez B., Dinya Z., Erdei J., Papp S., Hernddi F.:
Prosztaglandinok és nukleinsav-bazisok asszocidcids kol-
csOnhatéasanak vizsgalata II.
MFT Kemoter.Szekc.Konf.Siklés. 4. 180-185.1974.
T6th,B., Msuly Philemon: Effect of RNase on biosynthesis
of HbS and HbA in vitro.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 414. 1973.

2. & i 55
IDEG- ES ELMEGYOGYASZATI KLINIKA

Hullay,J., Tomits,G.H.,Gombi,R., Velok,Gy.: Experiences with
radically operated acoustic tumours.
Acta Neurochirur. 32. 69-72. 1975.

Kalmanchey A., Kleininger O.: Klinefelter syndromahoz tarsult
schizophreniformis psychosis.
Ideggyogy.Szle. 28. 109-114. 1975.

Mechler F., Szabd G., Molndr L.: Az izommiikédés polygraphids
tanulmédnyozasardl.
Ideggydgy.Szle. 28. 49-54. 1975.

Mechler F.: Electrophysiologia vizsgdlatok Guillain-Barré
syndromaban.
Orv.Hetil. 115. 2913-2915. 1974.

146



. Mikléssy J., Molndr L., Rochlitz,Sz.: A szérum és a liquor

maradék-nitrogéntartalmanak prognosztikus értéke.
Ideggybgy.Szle. 28. 347-352. 1975.

Molnéar,L.: Kohlenhydrat-Stoffwechselprodukte im Liquor nach
Hirntraumen.

Folia Angiologica. 22. 404-408. 1974.

Molnar,L.: Entwicklungsmechanismen zerebraler
Kreislaufstdrungen.

Sammlg.Psychiatrie. 45. S. 11-22. 1974.

Rusz S., Nagy K.: A hyperproteinorhachia szokatlan esete.
Ideggydgy.Szle. 27. 483-485. 1974.

Sorszegi P., Lakatos L., Szokol M., Csorba S.: KérszBvettani
elvaltozasok hyperglycinaemiids /methylmalonsav acidaemias/
ikrek k&zponti idegrendszerében.

Ideggybgy.Szle. 27. 551-556. 1974.

lo.

1.

1.

Kollaboracidés K8zlemények

Misz,M., Juhész,B., Mikita,J., Vamosi,B.: Thrombotische
Komplikationen der per os verabreichten Antikonzipientia.
Zbl.Gyndk. 97. 211-215. 1975.

Szalontai K., Velok Gy., Mechler F., Szabd G., Molnar L.:
Médszer a localis [capillaris/ vérataramlas vizsgalatéara.
Ideggybgy.Szle. 27.529-539. 1974.

K6nyvrészlet

Molnar,L.: Prognostic value of carbohydrate metabolites in
CSF. "The luxury glucose supply" of the brain. In:
Cerebral circulation and metabolism. Ed.: Langfitt,T.W.
at.al. Springer Verl. 518-519. 1975.

XIV.
IGAZSAGUGYI ORVOSTAN! INTEZET

Buris,L.: Autoradiographic examinations in the early period
of wound healing
Acta Histochem. 48. 286-290. 1974.

147



Buris,L., Tatadr Kis Buris,S.: Electromicroscopical examina-
tions et the early period of the wound healing.
Verh.Anat.Ges. 68. S. 507-512. 1974.

Kapusz,N.: Statische und dynamische Biegefestigkeit von
Knochenstreifen aus der Schidelkalotte.
%Z.Rechtsmedizin. 76. 37-40.1975.

Kollaboréacids Kdzlemények

Forgon,M., Kapusz,N., Morvay,L.: Bruchlinienverlauf - eine
Prognose fiir Kopfnekrose nach der Schenkelhalsfraktur?
Akt.Traumetologie. 5. 223-229. 1975.

Mattyasovszky P., Nagy L.: A magyar borok dlomtartalminak
vizsgalata atomabszorpcids modszerrel.

Borgazdasag. 23. 1lo-112. 1975.

Surdnyi S., Veres L., Boros M., Mathé I., Telkes L., Kdrmendi
F., Nagy J., Zsigmond K.: Az idBelStti fajastevékenység
kezelése kis mennyiségi alkohollal.

Magy.NSorv.L. 38. 3lo-314. 1975.
ElBadésok

Nagy L.: A Magyarorszagon eldallitott illetve megvasarolhatd
italok metil- és etilalkohol tartalma.
Renddrorv.Tud.lilések. 230-235. 1975.

XV.
KISERLETES SEBESZETI INTEZET

Bornemisza,Gy., Furka,I., Gyurké,Gy., Szentkereszty,B.,
Mikd,I.: Experimental pancreas transplantation.
Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 15. 343-352. 1974.
Bornemisza,Gy., Miké,I., Ladényi,J., Demény,P.: Application
of experimental pancreas injuries and resections.
Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 16. 63-72. 1975.
Furka,I., Bornemisza,Gy., Mikd,I.: Verschluss der Zystotomie
mit Kleben.
Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 15. 233-238. 1974.
Szentkereszty B., Sziladgyi J., Bornemisza Gy., Furka I.,
Miké I., Nosztray K.: Kisérletes extracorporalis

148



tlidCkészitmény mint kisegitd oxygenator.
Tuberk. és TidSbetegs. 28. 86-88. 1975.
ElBadéasok
5. Ladanyi,J., Bornemisza,Gy., Mik6,I.: Modifizierte
Operationstechnik der Pankreasresektion.
Kongress-Bericht der Osterreisch.Gesellschaft fiir
Chir.Linz. 129. 1974.

XVI.
KORBONCTANI INTEZET

1. Krajczar G., Széll M., Krasznai G.: Letalis kimeneteldl Yer-
sinia pseudotuberculosis sepsis.
Orv.Hetil. 116. 149-151. 1975.

2. Nemes,Z.: The mechanism of metal binding to glutaraldehyde-
-fixed noradrenaline-storing adrenomedullary granules.
Histochemical J. 6. 611-619. 1974.

3. Nemes,Z.: The mechanism of false-positive lipid histochemical
reactions of glutaraldehyde-fixed rat adrenal medulla.
Histochemical J. 6. 621-632. 1974.

4. Nemes,Z.: Differential basophilia of adrenomedullary
catecholamine storing granules induced by glutaraldehyde
fixation.

Histochemistry. 42. 287-293. 1974.

5. Szabé,J., Lustyik,Cy., Szabd,T., Erdei,T., Szegedi,Gy.:
Glumerulonephritis of immunocomplex origin associated
with Hodgkin’s disease.

Acta Med.Acad.Sci.Hung. 31. 187-193. 1974.
Kollaboraciés K&zlemények

6. Balazs Gy., Krasznai G.: Occult pajzsmirigyrdk post mortem
vizsgadlata golyvaendémids teriileten.
Orv.Hetil. 115. 2856-2860. 1974.

7. Balazs Gy., Krasznai G.: A nyaki nyirokcsomékban eldforduld
pajzsmirigy inclusidk klinikai jelentdsége.
Orv.Hetil. 115. 3097-3loo. 1974.

149



lo.

12

13

14.

15.

16

17.

18.

Baldzs Gy., Krasznai G., Hajer Gy., Lengyel L.: A kronikus,
nem specifikus thyreoiditisek sebészi vonatkozésai.
Magy.Seb. 28. 3-8. 1975.

Balazs Gy., Krasznai G., Hajer Gy., Lengyel L.: A krdnikus,
nem specifikus thyreoiditisek sebészi vonatkozésai.

II. A krdénikus thyreoiditis és a pajzsmirigyrak kozotti
kapcsolat.
Magy.Seb. 28. 9-12. 1975.

Gross,F., Dietz,R., Mast,G.J. Szokol,M.: Salt loss as a
possible mechanism eliciting an acute malignant phase
in renal hypertensive rats.

Clin.Exp.Pharmacol.Physiol. 2. 323-333. 1975.

Gyurkdé Gy., Nemes Z.: Szdvetragasztd alkalmazadsa a helyreal-

litd érsebészetben.
Orvostud. 26. 98-115. 1975.

Kormos M., Mészaros Gy., Nagy M., Fabian E., Gomba Sz.:

A h8rgdrak broncholdgiai diagnosztikéja.
Tuberk. és Tlddbetegs. 28. 177-178. 1975.

Mdhring,J., Mohring,B., Ndumann,H.J. Philippi,A., Honsy,E.,
Orth,H., Dauda,G., Kazda,S., Gross,F.: Salt and water
balance and renin activity in renal hypertension of
rats.

Amer.J.Physiol. 228. 1847-1855. 1975.

Sirdé B., Szokol M.: A chronikus lymphoid leukaemia tarsuléasa
mas daganatokkal.

Orv.Hetil. 116. 865-867. 1975.

Sorszegi P., Lakatos L., Szokol M., Csorba S.: Koérszdvettani
elvaltozasok hyperglycinaemias /methyl-malonsav acidae-
mids/ ikrek kdzponti idegrendszerében.

Ideggydgy.Szle. 27. 523-531. 1974.

Szabdé T., Péter M., Szabd J., Kakuk Gy., LOcsey L.: A vese
percutan tli-biopsidval szerzett tapasztalataink.
Magy.Belorv.Arch. 28. 149-156. 1975.

Sziics J., Nemes Z., Jakab T.: Diagnosticus problémék plasmo-
cytomds eseteink kapcsan.

Flil-orr-Gégegydgy. 21. lo4-111. 1975.

Té6th,S., Szokol,M., Szilagyi,T.: Thrombohaemorrhagic skin
lesion induced by a single injection of neuraminidase
JEC.3.2.1.18/ in rabbits.

Folia Haematol. lol. 638-646. 1974.

156



XVII.
KORELETTANI INTEZET

1. Csékdé Gy., Gazdy E., Csernyanszky H., Szilagyi T.: Adatok a
thromboplastin fajspecifitasahoz.
Kisérl.Orvostud. 26. 644-649. 1974.

2/a.Csaké Gy., Gazdy E., Csernyanszky H., Szildgyi T.: A bovin
thrombin és a Reptilase fajspecifitdsanak vizsgalata ge-
rincesekben.

Kisérl.Orvostud. 26. 650-654. 1974.

2/b.Csaké6,Gy., Gazdy,E., Csernyénszky,H., Szilagyi,T.:
Specificity of bovine thrombin and Reptilase for mammalian
plasmas.

Blut. 30. 283-288. 1975.

3. Cséakd,Gy., Reichel,A., Csernyanszky,H., Reichel,U.: Effect
of various lysosomes and endotoxin on vascular permeabi-
lity in frogs and mice.

Pfliigers Arch. 353. 151-157. 1975.

4. Féslis,L., Muszbek,L., Csaba,B.: Evidence of fibrinogen
degradation in rat anaphylaxis.
Int.Archs.Allergy.Appl.Immun. 49. 540-547. 1975.

5. Féslis,L., Olveti,E., Csaba,B., Muszbek,L.: Fibrinolytic
activity in rat anaphylaxis.

Thrombos.Diathes.Haemorr. 32. 341-349. 1974.

6. Fésiis,L., Olveti,E.: Measurement of fibrinolysis in rat
system by one-dimensional diffusion method.
Experientia. 31. 256-257. 1975.

7. Imre S., Szilagyi T., Téth S.: Dibutyryl-cyclikus adenosin
monophosphat hatasa magvas vordsvérsejtek fusids készsé-
gére.

Kisérl.Orvostud. 26. 5lo-516. 1974.

8. Kavai,M., Sipka,S., Szilagyi,T.: The inhibition of passive
macrophage sensibilization caused by soluble antigen-
-antibody complex in hypertonic medium.

Allerg.Immunol. 20/21. 45-46. 1974/1975.

9. Muszbek,L., Gladner,J.A., Laki,K.: The fragmentation of

actin by thrombin. Isolation and characterization of the
split products.
Arch.Biochem.Biophys. 167. 99-1o03. 1975.

151



lo/a Sipka S., Szilagyi T., Csongor J., Desed Gy., Laczkd J.:

Ganglion-bénitd hatédsa allergids bdrgyulladasokra.
Kisérl.Orvostud. 26. 640-643. 1974.

lo/b Sipka,S., Szilagyi,T., Csongor,J., Desed,G., Laczkd,L.:

11

12.

13.

14.

15

l6.

17.

19.

Effect of the ganglionic blocking agent: 1:2:2:6:6-
-pentamethylpiperidine on different types of allergic
skin reactions.

Agents and Actions. 5. 62-63. 1975.

Sipka,S., Desed,Gy., T6th,S., Szilagyi,T.: Effect of hypo-
thermia and endotoxin on phagocytosis.

Acta Microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 249-252. 1975.

Szilagyi,T., Csdkd,G., Csernyadnszky,H.: Investigations on
the antigenic specificity of fibrinogen.

Folia Haematol. lol. 959-965. 1974.

Szilagyi,T., T6th,S., Desed,Gy., Benkd,K.: Effect of cooling
on the local Shwartzman reaction.
Beitr.Path. 153. 395-404. 1974.

T6th,S., Sipka,S., Szilagyi,T.: Effect of aurothicglucose
on some allergic and ncon-allergic skin reactions in
animals.

Acta Microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 245-248. 1975.

Té6th S., Szilagyi T.: Effects of spironolactone and
phenobarbital on plasma fibrinogen in rats.
First.Congr.Hung.Pharmacol. 113-116. 1975.

T6th,S., Szokol,M., Sziladgyi,T.: Thrombohaemorrhagic
ckin lesion induced by a single injection of
neuraminidase /EC. 3.2.1.18/ in rabbits.

Folia Haematol. lol. 638-646. 1974.

Té6th,S., Krasznai,G., Sziladgyi,T.: Leukotactic effect of
heterologous milk in rabbit skin.

Acta Med.Acad.Sci.Hung. 31. 77-83. 1974.

Kollaboraciés Kozlemények
Gofman,L., Hamori,2A., Dedk,Gy., Kavai,M.: A-vitamin hatésa
a Masugi-nephritisre.
Urol.Nephrol.Szle. 1. 143-151. 1974.
Kulberg,A.J., Bartova,L.M., Reznikov,Ju.P. Jusupova-Rédai,
Sz.: Nekotorie immunokimicseszlije szvojsztva eszteszt-
venno voznikajuscsih antiglobulinovih faktorov - gomo-

reaktantov.
Bull.Exp.Biol.Med. 7. 72-75. 1975.



20.

Laki,K., Muszbek,L.: On the interaction of F-actin with
fibrin.
Biochim.Biophys.Acta. 371. 519-525. 1974.

XVIII.
KOZEGESZSEGTANI INTEZET

Biré Zs.: Dr.Jeney Endre [nekrolég/.
Hidroldgiai Tajékoztaté, 4. 1971.

Bird %s.: A kdrnyezetszennyez8dés a higany, 6lom és kadmium
expozicid tikrében.
Egészségtudomany, 19. 217-232. 1975.

P.Mailath F., Medve F., Mérik J.: A 3,4-benzpirén ultraibo-
lya- és napfénysugarzas hatdsira tdrténd lebomldsanak
kvantitativ tanulmanyozésa.

Egészségtudomany, 18. 333-341. 1974.

P.Mailath F., Medve F., Mérik J., Nagy Z.: Adatok a
3,4-benzpirén 6zonos roncsolasihoz.
Egészségtudomany, 19. 65-71. 1975.

Sz6118si,E., Jbékai,M., Tumpek,J.: Entwicklungsprozess der
Grundschulkinder in der Grossen Ungarischen Tiefebenec.
Z.ges.Hyg. 20. 870-871. 1974.

%Zsolnai,T.: Die Untersuchung der insekticiden Wirkung von
Thiol-Reagentien. I. Thiocynate, Isothiocynate und
potentielle Isothiocyanat-Bildner.

Acta Phytopath.Sci.Hung. 9. 125-141. 1974.

Zsolnai,T.: Die Untersuchung der insekticiden Wirkung von
Thiol-Reagentien. II.Verbindungen, welche die Thiol-
Gruppen.zu alkylieren, arylieren oder addieren vermdgen.
Acta Phytopath.Sci.Hung. 9. 143-151. 1974.

Zsolnai, T.: Neuere Antimycotika. I.Phenyl-hydrazin-

-Derivate.
Zbl.Bakt.Hyg.I.Abt.Orig. 232. 119-128. 1975.

%Zsolnai,T.: Die antimikrobielle Wirkung von potentiellen
Isothiocyanat-B8ildnern.
Arzneim.-Forsch. 25. 1336-1339. 1975.

153



El3adasok

lo. Bird Zs., Mérik J.: Hazai vasilizemek levegdszennyezd hatésa.
III.Magy.LevegSdtisztasadgi Konf.1974.

11. Sz611G6si E., Jokay M., Jeney E., Kovacs M.: Varosi altalénos
iskolas gyermekek taplalkozasi vizsgdlata, kiilénds tekin-
tettel a fehérje ellatottsagra.

A Magyar Higiénikusok Tarsaslganak II. Nemzetkdzi Kong.
1970. II. 355-361.

XIX.
MARXIZMUS-LENINIZMUS INTEZET

1. Kovacs I.: A marxizmus egyetemi oktatasanak magasabb szinvo-
nalaért.

Tanulmédnyok a marxizmus-leninizmus témakdrébdl.
MSZMP. Hajdu-B.Megyei Bizottsag kiadvanya, 1974.

2. Kun F.: A marxista tarsadalomtudomdnyok szerepe az egészség-
védelemben.

Népegészségligy. 56. 135-139. 1975.

3. Petd I.-né.: A gybgyitd munka hatékonységénak néhany tarsa-
dalmi vonatkozdsa. Az egészségligyi ellatédssal kapcsolatos
vélemények és igények.

Népegészségligy. 56. 170-176. 1975.

4. Szlics E.: Az lizemtOrténetiras és kiadasanak helyzete megyénk-

ben.
MSZMP Hajdu-B.megyei Bizotts&g Archivuma 1974.

5. Sziics E.: Az lizemtSrténetirassal kapcsolatos elvarasok.
MSZMP Hajdu-B. megyei Bizottsag Archivuma. 1974.

6. Szilics E.: A debreceni lizemtSrtérnetirds néhany id8szerii
probléméja.

SzU16£61dlink. 6. 1975.
ElGadéasok
7. Bayer J.: Adalékok az értékprobléma tdrténetéhez.
Heinrich Rickert értékfilozé6fiadja.
Eldadasok a marxizmus-leninizmus targykorébdl.84-90.1974.
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11.

12.

13.

Javor Gy.: A gazdasagi raforditds hatékonysaga vizsgalatéanak
néhany kérdése a szocialista egészségiigyben.

ElSadasok a marxizmus-leninizmus targykSrébdl.54-68.
1974.

Kovacs L.: Apathy Istvan fejlddéselméletérdl. Eldadasok a
marxizmus-leninizmus targyk6rébsl.28-34.1974.

Kun F.: Az egészségligy tarsadalmi meghatarozottséga, az
egészségvédelmi tevékenység tarsadalmi szerepe.
ElBGadasok a marxizmus-leninizmus targyk®drébdl. 34-45.
1974.

Petd I.-né.: A gydgyitd munka hatékonysdgénak néhany tarsa-
dalmi vonatkozasa.

Eldadasok a marxizmus-leninizmus targykdrébdl. 45-54.
1974.

Szokodi J.: A munkahelyi demokrdcia néhany kérdése.
Eldadasok a marxizmus-leninizmus targyk®drébdl. lol-lo3.
1974.

Sziics E.: Az lizemtdrténetirds jelentdsége és megyénken
beliili helyzete.

ElSadasok a marxizmus-leninizmus targykdrébdl. 9o-lol.
1974.

XX.
MIXROBIOLOGIAI INTEZET

Bojan M.: A Potesept /[trimethoprim + Superseptyl/ in vitro
antibakteridlis hatéasardl.
Gydégyszereink. 25. 313-317. 1975.

Gergely,L., Czeglédy,J., Vaczi,L., Szabd,B., Binder,L.,
Szalka,A.: Studies on the presence of antibodies to EB
virus and other herpesviruses in normal .children and in
infectious mononucleosis.

Acta microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 75-82. 1975.

Génczél,E., Boldogh,I., Vaczi,L.: Effect of arginine
deficiency on the reproduction of human cytomegalovirus.
Acta microbiol. Acad.Sci.Hung. 22. 263-270. 1975.

Génczd8l,E., Boldogh,I., Vaczi,L.: Virusspecific changes in
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mouse cells inoculated with a strain of human
cytomegalovirus.
Acta microbiol. Acad.Sci.Hung. 22. 275-283. 1975.
5. Rédai,I., Kiss,J., Kasa,M.: Lipid composition of the
mouse spleen in Rauscher leukaemia.
Acta microbiol.Acad.Sci.Hung. 22. 291-298. 1975.
6. Réthy,A., Trevisani,A., Manservigi,R., Tomasi,V.:
Isolation and Characterization of the plasma membrane
from Yoshida hepatoma cells.
J.Membrane Biol. 20. 99-1lo. 1975.
7. Rozgonyi F.: Az orvosoktatdk tovabbképzése.
FelsGokt.Szle. 23. 228-235. 1974.

XXI.
ORTHOPAED KLINIKA

1. Pap,K.: Quadrosteotomie bei Kniearthrosen.
Zbl.Chir. loo. 1270-1271. 1975.

2. Papp,L.: Uber die Elastizitdt der Knochen.
Beitr.Orthop.u.Traumatol. 22. 316-. 1975.

3. Rigd,J., Mandi,A.: Die segmentale Untersuchung der
Kallusbildung.
Beitr.Orthop. u.Traumatol. 22, 312-318. 1975.

Eldadasok

4. Pap,K.: Biochemical effects of arthrodesis.
Sixth Intern.Symposium on Topical Probl. in Orthopedic
Surgery, Lucerne /Switzerland./ 9-lo. 1974.

XXT T
ORVOSI VEGYTANI INTEZET

1. Bot,Gy., F.Kovéacs,E., Gergely,P.: Partial phosphorylation of
muscle phosphorylase I.Formation of a hybrid phosphorylase
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in vitro.
Biochem.Biophys. Acta. 370. 70-77. 1974.

2. Bot,Gy., Varsanyi,M., Gergely,P.: Control of muscle
phosphorylase phosphatase by phosphorylase kinase.
FEBS Letters. 50. 351-354. 1975.

3. Gergely,P., Bot,Gy., F.Kovacs,E.: Partial phosphorylation of
muscle phosphorylase II. Formation of a hybrid
phosphorylase in vivo.

Biochim.Biophys.Acta. 370. 78-84. 1974.
Kollaboracibds Kdzlemények

4. Beck,M.T., Dbézsa,L., Szilassy,I.: Kinetics and mechanisms
of redox reactions of nitrogen III.

J.Indian Chem.Soc. 51. 6-16. 1974.

5. Dézsa L., Szilassy I., Beck M.: A nitrit-jodid reakcid
mechanizmusa.

Magy.Kémiai Folydirat. 8o. 267-272. 1974.

6. Dbézsa L., Szilassy I., Beck M.: A nitrogén [III/ redoxi
reakcidéinak kinetikdja és mechanizmusa.
Kémiai K&zl. 43. 5-24. 1975.

7. Nagy Gy., Dezsd I., Varsanyi M., Léhi M.: Vérképzés-foko-
26das és vasraktarak telitettsége kdzdtti Ssszefliggés
vizsgidlata polycythaemia rubra veraban.

Orv.Hetil. 116. 790-791. 1975.
Eldadasok

8. Bot,G., F.Kovacs,E., Gergely,P.: Physiological significance
of the intermediary form of muscle phosphorylase.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 304. 1973.

9. Gergely,P., Varsanyi,M., Vereb,G., Bot,G.: Presence and
ratio of isophosphorylases in the heart and other organs
of mammals.

Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 328. 1973.

lo. Veréb,G., Gergely,P., Bot,G.: Functional differences in the
b = a transformation of cardiac isophosphorylases.
Acta Physiol.Acad.Sci.Hung. 44. 426. 1973.
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XXIII.
RADIOLOGIAI XLINIKA

Vargha,Gy., Kelemen,J., Péter,M.: Pharmacoangiographic
investigaticns in man and animal: Experiments carried out
with priscoline.

Int.Congress Series No.338. Excerpta Medica 1974.

Vargha Gy., Miltényi L., Endes J., Kelemen J.: Urographia
értékelése hazinyulak Vx2 vesecarcinoméiban és kontroll-
-implantacidkban.

Kisérl.Orvostud. 27. 276-284. 1975.

Vargha Gy., Péter M., Dézsi Z., Vigvary Z., Békési L.: Cho-
lecystogrammok helyes értékelésének kisérletes bizonyi-
tékai.

Magy.Radiol. 27. 18-26. 1975.
Kollaboraciés Kézlemények

Zarandi,B., Gyarmatij,J.: Komplikationen der medulliren
Schwammniere.

Radiol.Diag. 15. 745-753. 1974.

ElGadasok

Dézsi Z., Miltényi L., Petré&nyi J., Vargha Gy., Berta I.:
Telekobalt felvétel és diagnosztikus értéke.

Magyar Radiol.Kiilénfiizet, 24. 1974.

Gal J.: Vertebralis angiographia diagnostikai jelent@sége.
Magyar Radiol. 26. 320. 1974.

Gyarmati J., Szegedi J.: A szivnagysadg valtozas meghataroza-
sa haemodialysis alatt.

Magyar Radiol. Kiildnfiizet. 71. 1974.

Juhdsz M., Arany L.: Modern radiologiai vizsgdldé eljarasok
értéke a csonttumorok diagnesztikajaban.
Magyar Radiol. 26. 320. 197d.

Kelemen J., Vachter J.: Angiotomographia az intrarenalis
elvaltozasok differentialdiagnosztikajaban.
Magyar Radiol. 26. 320. 1974.

Kelemen J., Vargha Gy., Vachter J., Arany L.: Gydgyszerha-
tasban végzett angiographia értéke veseelvaltozésok
elkiilénitd korismézésében.

Magyar Radiol. Kilonfizet. 113. 1974.
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11. Miltényi L., Dé&zsi Z., Vargha Gy., Petranyi J.:
Sugértherapias lokalizacid Medicor UV-4B-vel.
Magyar Radiol. Kuloénfiizet. 23. 1974.

12. Miltényi L., Petranyi J., Vargha Gy., Dézsi Z.: Eredmények
a bronchuscarcinoma sugar-therapiajéban.
Magyar Radiol. 26. 319. 1974.

13. Péter M., Alf6ldi E., Balogh E.: Az emésztOmirigyek rdntgen-
vizsgalata.
Magyar Radiol. 26. 319. 1974.

14. Péter M., Majlath L., Siiveges I.: A szemlireg vénarendsze-
rének réntgenvizsgalata.
Magyar Radiol. Kildénfiizet. 29. 1974.

15. Simay A.: EkszilirSk szerepe a mellkasi szervek rdntgenvizs-
galataban.
Magyar Radiol. Kiildnfilizet. 12. 1974.

16. T6th E., Gvarmati J., Juhdsz M.: Strumds betegeken végzett
hypotoniés nyelBcsd vizsgalat klinikai értéke.
Magyar Radiol. Kiilénflizet. 60. 1974.

17. Vargha Gy.: Régi médszerekkel nyerhetd uj informécidék a tap-
csatorna diagnosztik&ajaban.
Magyar Radicl. Kilodnflzet. 54-55. 1974.

18. vargha Gy., Péter M., Szabd T.: A vese tiibiopsias radio-
l6giai vonatkozasai.
Magyar Radiol. «ildnfiizet. 115. 1974.

XXIV.
I.sz. SEBESZETI KLINIKA

1. Balazs Gy., Fazakas S., Szikorszky L., Hajer Gy., Cséky G.,
Szeleczky M.: Klinikai jellemzdk a pajzsmirigy hideg
gbbtk differenciidldiagnosztikajahoz és miitéti indicatio-
jahoz.

Orv.Hetil. 115. 2850-2855. 1974.
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11.

12.

Balazs,Gy., Fazakas,S., Szikorszky,L., Hajer,G., Csaky,G.,
Szeleczky,M.: Differential diagnostics and surgical
indications of cold thyroid nodules.

Acta Med.Acad.Sci.Hung. 31. 99-1lo6. 1974.

Balazs Gy., Krasznai G.: Occult pajzsmirigyrdk post mortem
vizsgadlata golyvaendémids teriileten.
Orv.Hetil. 115. 2856-2860. 1974.

Balazs Gy., Uray E., Nagy T.: ElvégezhetS-e a megkezdett
mitét intraoperativ szivmegallas és sikeres resuscitatio
utéan?

Magy.Seb. 27. 247-249. 1974.

Balazs Gy., Krasznai G.: A nyaki nyirokcsomékban el&forduld
pajzsmirigy inclusidk klinikai jelentdsége.
Orv.Hetil. 115. 3097-3loo. 1974.

. Balazs Gy., Krasznai G., Hajer Gy., Lengyel L.: A krénikus,

nem-specifikus thyreoiditisek sebészi vonatkozasai.
Magy.Seb. 28. 3-8. 1975.

Baldzs Gy., Krasznai G., Hajer Gy., Lengyel L.: A krénikus,
nem-specifikus thyreoiditisek sebészi vonatkozasai.

II. A krdnikus thyreoiditis és a pajzsmirigyrak k&zdtti
kapcsolat.
Magy.Seb. 28. 9-19. 1975.

Fedor E., Bodrogi T.: Vérzd Meckel-diverticulumok gyermek-
korban.

Orv.Hetil. 115. 2865-2866. 1974.

Fedor E., Ezsely F.: Meckel-diverticulum diverticulosisa.
Magy.Seb. 28. 53-54. 1975.

Fedor E.: Spontan choledochus-perforatio feln&ttkorban.
Magy.Seb. 28. 75-77. 1975.

Gyurkd,Gy., Ezsely,F., Kbésa,Cs., Bedndrszky,Z.: Uber die
Anwendung des Histoacryl-Klebstoffes in der
Gefdsschirurgie.

Polymere in der Medizin 4. 345-347. 1974.

Gyurkdé Gy., Fiildp T.: Arteria subclavia elzardédas kezelése
axillo-axillaris bypassal.
Orv.Hetil. 115. 2183-2184. 1974.

Gyurkd,Gy., Szics,J., Ezsely,F., Késa,Cs., Bednarszky,Z.:
Use in vascular surgery of the tissue adhesive Histoacryl.
Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 15. 353-360. 1975.
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14.

15.

16.

Hamori J.: Archasadékosok hasadékszéli sz&veteinek biolégiai
viselkedése.
Fogorv.Szle. 68. 99-lo3. 1975.
Hamori J.: Moédositott eljards a mandibula kompresszidésoste
osynthesisére.
Fogorv.Szle. 68. 81-82. 1975.
Késa,Cs., Bodrogi,T., Kaposi,T.: The utilization of tissue
adhesives in lymphovenous anastomoses.
Polymers in Medicine 4. 349-351. 1974.
Szab6-F&6ldvari,E.: Spezielle Fille iatrogener
Harnsteinbildung.
Wissenschaftliche Beitrdge der Friedrich-Schiller
Universitdt Jena. 243-244. 1975.
Kollaboracidés Kézlemények
Forgon,M., Mammel,E., Kunkli,F.: Lassen sich der
Verbesserung der Stabilitdt einer Schenkelhalsosteo-
synthese die Komplikationen bei der Heilung
vermindern? Ergebnisse einer Krompressionsosteosynthese
der Schenkelhalsfraktur.
Arch.Orthop.Unfall-Chir. 81. 219-224. 1975.

XXV.
II.sz.SEBESZETI KLINIKA

Bacsa,S.: Foreign body in the bronchial tree as a
complication of anaesthesia.
Anaesthesist. 23. 364-366. 1974.

Bacsa S., Schnitzler J., Szamaranszky J.: A DOTE Tiiddgyé-
gyaszati Klinika Sebészeti Osztédlydnak haldlozdsi adatai
1953-1973: kdzott.

Tuberk. és TiidSbetegs. 27. 274-279. 1974.

Bacsa S.: HOrgG-idegentest mint anaesthesiologiai sz&dv&dmény.
Tuberk. és Tidbbetegs. 28. 81-82. 1975.

Juhéasz I., Szamaranszky J.: Korai miitét és a tulélés kap-
csolata horgdrakban.

Tuberk. és TUddbetegs. 28. 231-232. 1975.
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5. Juhasz I., Kiss S.II., Halmai L.: Oridsi t6mlSs mellkasi

golyva.
Tuberk. és TUddbetegs. 28. 53-55. 1975.

6. Juhdsz I., Kénya L.: Adatok a sternum-t8rés kezeléséhez.

7.

lo.

11.

12.

13.

Magyar Traumatol. 18. 59-62. 1975.

Kiss,J., Faragd,E., Fabian,E.: Study of oxacillin levels

in human serum and lung tissue.

Ther.Hung. 22. 55-60. 1974.

Etude du taux d’oxacilline dans le sérum et le tissu
pulmonaire de 1’humain.

Ther.Hung. 22. 63-68. 1974.

Die Untersuchung des menschlichen Serum- und
Lungengewebespiegels mit Oxacillin.

Ther.Hung. 22. 63-68. 1974.

Kiss J., Faragd E., Konya L., Fabian E., Méricz F.: A genta-
mycin klinikofarmakologiai vizsgdlata a mellkassebészet-
ben.

Magyar Seb. 27. 363-369. 1974.

Kiss J., Faragd E., Juhédsz I., Bacsa S., Fabién E.:

A rifampicin serum- és tidGszbvetszintjének vizsgalata
emberben.
Tuberk. és TiidSbetegs. 28. 82-86. 1975.

Kiss,J., Pintér,J., Faragd,E., Moéricz,F.: Untersuchung der
Meticillinkonzentration im Serum und im Lungengewebe
beim Menschen.

Acta Chir.Acad.Sci.Hung. 15. 375-382. 1974.

Schnitzler J., Juhdsz I., Kiss I.S. Homolay P.: A sziirdvizs-
gadlat hatékonysédgénak vizsgélata mellkassebészeti gyakor-
latunkban.

Tuberk. és TidObetegs. 28. 68-70. 1975.
Kollaboréacids K&%zlemények

Fabiédn E., Molnar E., Faragd.E., Juhdsz I.: Intraoperativ
cytodiagnosztikaval szerzett tapasztalataink.
Tuberk. é&s TUdGbetegs. 28. 79-80. 1975.

Farag6,E., Kiss,J., F&bién,E., Molnar,E.: Iszledovanyie
koncentracii kanamicina v sziivorotke krovi i legocsnoj
tkanyi.

Antibiotiki. 19. 1075-1075. 1974.
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14. Pintér J., Fabian E., Faragd E., Homolay P., Kiss S.: A la-
boratorium iranti igény alakulédsa az utdébbi 6t évben kli-
nikéankon.

Tuberk. és TidSbetegs. 28. 89-91. 1975.
Eldadéasok

15. Kiss J., Faragd E., Pintér J., GOSmdéry A., Méricz F.:
Ameticillin farmakokinetikai vizsgadlata a mellkassebé-
szetben.

Kemotherdpiai Konferencia anyaga. 142-148. 1974.

XXVI.
STOMATOLOGIAI KLINIKA

1. Adler,P.: Problematik der Fluoridierung.
Ost.z.Stomat. 71. 443-448. 1974.

2. Adler,P.: Zahnungstabellen.

Deutscher Zahnirztekalender 215-220. 1975.

3. Adler,P.: Caries in the primary dentition.

A problem manageable not by treatment procedures but by
preventive measures.
Acta.Prime Giornate Dentaire per 1’Infazia. 67-73.1973.

4. Adler,P.: A szocialista demokratizmus az egyetemeken.
FelsGokt.Szle. 25. 281-283. 1975.

5. Adler,P., Szabd,Z.: Tha suitability of different mathematical
models in describing cumulative caries prevalence curves
of individual teeth.

Colloguia Mathematica Soc.Ja&nos Bolyai I. 43-49. 1972.

6. Adler,P., Bauer,P., Binder,K., Bukovics,E., Husinsky,I.,
Keresztesi,K., Kleinert,W., Scheiber,vV., Uberhuber,C.W.,
Westphal,G., Wohlzogen,F.X.: Kariesschutz durch natiirlich
fluoridreiches Trinkwasser in Osterreich.

Yst.Zz.Stomat. 72. 1-8. 1975.

7. Bencze J.: A szaj stereognosisdnak vizsgadlhatdésdga gyermeke-
ken.

Fogorv.Szle. 68. 248-250. 1975.
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8. Fléra-Nagy L.: Esztétikai igények nyomaban.
Fogtechn.Szle. 41. 306-3lo. 1974.
9. Hamori,J., Gyulavari,0., Szabd,B.: Tooth size in pituitary
dwarfs.
J.Dent.Res. 53. 1302. 1974.
lo. Herpay E., Gaspar R.: A dentin tdrési sziladrdsidganak vizs-
galata.
Kisérl.Orvostud. 27. 238-242. 1975.
f1l. Sipos E.: A fogak mozgdsdnak irdnya, forgdsi tengelye és a
hidak merevitése.
Fogorv.Szle. 68. 377-380. 1975.
2. szabd,M.: Zur Bestimmung der individuelloptimalen Bisshdhe
beim Zahnlosen.
Dtsch.Zahndrztl.Z 3o0. 65-70. 1975.
Kollaboracids Kézlemények
3. Jakabfi,I., Adler,P.: Oto-Rhino~Laryngologie und
Kieferchirurgie-wo liegt die Grenze?
Wien.Med.Wschr. 125. 472-473. 1975.

XXVII,.
SZEMKLINIKA

1. Alberth B.: A vitrectomiardl.
Szemészet. 111. 161-166. 1974.

2. Alberth B.: A Blaskovics iskolarél.
Szemészet. 122. 15-18. 1975.

3. Hatvani,I., Jakd,J.: Beitrdg zur Cytodiagnostik des
malignen Melanoms, £
Klin.Mbl.Augenheilk. 165. 452-454, 1974.

4. Kincses,E., Csaba,Zs.: Experimental production of antibodies
againts cataractous human lens.
Acta Med.Acad.Sci.Hung. 31. 9-13. 1974.

5. Mailath,L., Alberth,B.: Immunological investigations on
patients.with transplanted cornea.
Graefes Arch.Ophthal. 196. 181-185. 1975.
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Zajacz M., Hatvani I.: A szemhé&jtumorok miitéti megoldésardl.
Szemészet. 112. 86-90. 1975.
Kollaboracids K&zlemények
Siré B., Szokol M., Zajacz M., Papp U.: A chronicus
lymphoid leukaemia tarsulédsa mds daganatokkal.
Orv.Hetil. 116. 856-868. 1975.

XXVIII.
SZULESZETI és NOGYOGYASZATI KLINIKA

Batar I., Veres L., Lampé L., Surdnyi S., Csoban Gy.: Uj
tipusu intrauterin fogamzasgatld eszkbzzel [TCu 200/
szerzett egyéves tapasztalataink.

Orv.Hetil. 116. 1576-1578. 1975.

Berbik I., Lampé L., Orosz Téth M., Ditréi F.: Izotdp
renographia a sziilészeti gyakorlatban. I.rész: a 131J—
-Hippuran megjelenése a petelirben és megoszlésa a foetus
egyes szerveiben.

Magy.NSorv.L. 38. 221-232. 1975.

Berbik I., Lampé L., Orosz Téth M., Ditréi F.: Izotdp
renographia a sziilészeti gyakorlatban.
II.rész: az anyatej radioaktivitasa.
Magy.NSorv.L. 38. 233-237. 1975.

Berbik I., Lampé L., Orosz Toth M.: Az URICULTR teszt alkal-
mazasa a terhességi hugyuti fertdzések diagnosiséban.
Orv.Hetil. 116. 1403-1406. 1975.

Borsos A., Balogh A., Smid I., Takacs I.: Adatok a "juvenilis
metropathiis" betegek kezeléséhez és gondozésahoz.
Orv.Hetil. 116. 1277-1279. 1975.

Borsos A., Takéacs I., Smid I., Balogh A.: A pubertaskori
dysmenorrhoea jelentGsége.

Orv.Hetil. 116. 1628-1630. 1975.

Dolhay B., Batadr I., Losonczi L., Szabé Z., Papp Z.: A magzat
nagysaganak meghatdrozdsa a megsziiletdben levs lab mé-
retébdl.

Magy.NBorv.L. 37. 427-429. 1974.
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19.

Gardé,S., Papp,Z.: Clinical variations of testicular
intersexuality in a family.
J.Med.Genet. 11. 267-270. 1974.

Gardé,S., Papp,Z.: Wert der zytogenetischen Untersuchungen in
der Differentialdiagnostik der Stdrungen der Sexualdif-
ferenzierung.

Wien.Klin.Wschr. 87. 44-47. 1975.

Gardd,S., Papp,Z.: Begriff und Aufteilung der Intersexualitidt
flir die Praxis.

Z.drztl.Fortbild. 69. 829-831. 1975.

Komdromy B.: A magzati EKG alakvaltozasainak diagnosztikai
jelentdsége.

Magy.NSorv.L. 38. 325-331. 1975.

Lampé,L.: Il parto programmato. Nouve possibilita nella
prevenzione delle complicazioni materne e fetali.
Min.Med. 66. 2061-2065. 1975,

Lampé L., Dolhay B.: Terhességmegszakitas a cervix tagitasa
nélkil.

Orv.Hetil. 115. 2967-2969. 1974.

Lampé L., Gadl J., Komaromy B.: Programozott sziilésekkel
szerzett tapasztalataink.
Orv.Hetil. 116. 128-132. 1975.

Nagy Gy., Deményi M., Gadl J.: Tapasztalataink Ketalar
anaesthesiaval szlilészeti és ndgydgydszati miitéteknél.
Magy.NSorv.L. 38. 315-322. 1975.

Nagy,Gy., Gadl,J.: Wachstum des Fetus in mit Placenta praevia
komplizierten Schwangerschaften.

Zbl.Gyndk. 97. 595-600. 1975.

Orosz Téth M., Lampé L., Berbik I., Ditréi F.: A felsd hugyu-
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