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1. Osteoimmunology and oxidative stress. The two missing pieces of the
osseointegration puzzle

Dr Joseph Choukroun
Nice, France.

Osteoimmunology is the modern science that takes into account the
influence of the immune system on bone metabolism but also on all tissue
healing phenomena. Indeed, bone healing starts with an immune reac-
tion: inflammation triggered by the release of inflammatory cytokines.
These cytokines are responsible for angiogenesis, which activates the
formation of bone callus.

The behavior of bone cells is dependent on the functioning of the im-
mune system: a high level of oxidants, also called oxidative stress, will
lead to a failure of the immune system with collateral effects such as
infection, bone resorption by stopping remodeling or fibro-integration.
This is the case, for example, in diabetics, smokers, patients allergic to
penicillin or in chronic inflammatory diseases.

A favorable bone metabolism will necessarily require a reduction of
oxidative stress by means of various solutions such as adequate vitamin
D supplementation, reduction of LDL cholesterol levels or other adequa-
te immune stimulants. Antibiotic prophylaxis must also be revisited in
order to use antibiotics with significant immune-stimulating properties.

It will be easy to demonstrate that peri-implantitis is an immune disea-
se that causes bone loss around the implant, triggered by oxidative bone
stress.
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2. Perspectives on Vertical and Horizontal Augmentation

Urban Istvan Andras

Vertical and horizontal augmentation presents one of the greatest chal-
lenges of bone regeneration in implant dentistry. This is primarily due
to the difficulty of the surgical procedure and its potential complications.
However, it has been demonstrated that successful clinical outcomes can
be predictably achievable when strict protocols are followed. The deta-
iled understanding of clinical anatomy should guide the clinician when
managing the soft tissue flaps in an attempt to securely close the flaps to
achieve optimal healing environment of the graft. Graft immobilizations,
the optimal use of graft materials are essential in achieving bone forma-
tion even in a distance from the bony walls.

This presentation will summarize the essential steps of ridge augmen-
tation and gives an insight how a clinician can learn these demanding
procedures.

Learning objectives:

1. Understand the surgical anatomy of the floor of the mouth

2. Learn the surgical principles of ridge augmentation surgery

3. Learn the tension free closure of the flaps after vertical ridge
augmentation

4. Learn soft tissue reconstructions after ridge augmentation
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3. 3D miitéttervezés a maxillofacialis deformitasok kezelésében

Nagy Krisztian
[.Sz. Gyermekgyogyaszati Klinika, Semmelweis Egyetem,
Arcrekonstrukcidés Centrum, Budapest

Célkitiizés: Az allcsontdefektusok rekonstrukcigjaban a Cone-Beam
CT képalkotasi technikan alapuld 3D szimulacio és virtualis miitétterve-
z¢s lehetdvé tette a pontosan illeszkedd, valos méretli csontgraftok ter-
vezeését. Bar a virtudlis tervezés korlatozott informaciot ad a csontgraft
behelyezhetdségérdl, a megtervezett csontgraft és a deformalt maxilla
preoperativ 3D kinyomtatdsa hasznos lehet a miitét soran varhatd nehéz-
ségek eldrejelzésére. Az éles szElli, nagyobb méretii en-bloc csontdara-
bok kockazatot jelenthetnek a nyalkahartya dehiszcencia kialakulasaban,
ami a megfeleld nyalkahartya lebenyek preparalasaval csokkenthetd €s
elkeriilhetd. A graft helyének szélesebb feltarasa lehetdve teszi az orralap
jobb vizualizalasat, ami megkonnyiti a nyalkahartya-lebenyek adaptala-
sat, kevesebb dehiszcenciahoz és kevesebb fertdzéshez vezetve.

Anyag és modszer: A tervezési folyamatot tovabb fejlesztve, a 3D
tervezési munkafolyamatunkat kiegészitve, a csontgraftot befogado, an-
nak ontéformdjat mintazo kelyhet terveztiink, ami pontosan hordozza a
tervezett graft mennyiségi és formai sajatossagait. Ez a modszer egysze-
rlien ad informacidt a csontgraft méretérdl és alakjarol, igy egyértelmiien
megmutatja a donorteriiletrdl eltavolitott csont elégséges mivoltat, csok-
kentve a mitét idOtartamat. A csont-kehely intraoperativ alkalmazasa le-
hetdséget ad, hogy a spongiodzus csontgraftot szovetragasztoval atitatva,
a defektusnak tokéletesen megfeleld méretli €s formaju graftot allitsunk
eld. Az allcsontdefektusok rekonstrukcidjaban a szamitogép-asszisztalt,
virtualis mutéttervezési folyamatok €s a 3D nyomtatott mitéti segéd-
eszk6zok (okkluzios sinek, vagosablonok, és csontkelyhek) tervezése és
eldallitasa koltséghatékony, preciz modon kivitelezhetd szabad-forrasko-
du szoftverek segitségével.

Eredmények: A szabad-forraskodu szoftvereket hasznalo alternativ
munkafolyamatok a tervezési id0 €s a pontossdg szempontjabol a mar
validalt, eredeti modszerrel 0sszehasonlithatd eredményeket hoznak.

Kovetkeztetés: gy mindkét munkafolyamat alkalmazhaté klinikai
koriilmények kozott a processus alveolaris defektusait kitoltd csontgraft
individualizalt tervezéséhez, és az ajak-, allcsont- €s szajpadhasadékos
betegek nasoalveolaris anatomiajanak rekonstrukcidjahoz.
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4. Surgical driven prosthetic treatment for periodontal compromised
patients or failing endodontic procedures

Jorg Neugebauer, Dr. med. dent., PhD
Private dental office, Landsberg, University Cologne, Germany

The variation of implant prosthetic concepts is increasing, but still
principle surgical considerations are necessary for a successful treat-
ment. It is important to perform a detailed diagnosis of the anatomical
and clinical findings and do explore the patients expectations to define a
successful treatment.

Depending on the reason for the tooth loss, there are different require-
ments for the outcome of the implant treatment. Especially periodontal
compromised patients require a quick and reliable treatment, to avoid a
removable and uncomfortable prosthetic reconstruction.

The placement of implants for fixed restorations without grafting pro-
cedures, requires a detailed preoperative planning and allows the opti-
mum use of the available bone with angled placed or ultra-short implants.
To improve the outcome the antimicrobial photodynamic therapy enable
an effective decontamination of the chronical infected tissue.

If the tooth loss happen dues to endodontic failure or trauma an opti-
mum of esthetic reconstruction is requested. Utilizing ceramic implants
need a slightly modified treatment modality to achieve an aesthetic and
functional result. Immediate restoration is the key to improve the accep-
tance of the patients for the surgical supported prosthetic treatment.

The lecture deals with concrete solutions and clinical cases and descri-
bes how you

= treatperiodontal compromised patients

= do non-invasive infection management

= decide for immediate loading

= select the optimum prosthetic anchorage for esthetic, functional
or economic restorations
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5. Modern Arcesztétika Vezérelt Fogszabalyozo Kezelések Tervezése és
Kivitelezése

Csiki Péter
Csiki Fogszabalyozas — Budapest, Szegedi Tudomanyegyetem —
Fogorvostudomanyi Kar

A 21. szazadban viladgszerte a paciensek egyre nagyobb €s nagyobb
szamban vagnak bele a fogszabalyozé kezelésbe csupan esztétikai okok
miatt, a szép mosolyért. Eldadasomban bemutatom az amerikai Dr. Tho-
mas Pitts nevéhez fliz6d6 paradigmavaltast, az arcesztétika vezérelt fog-
szabalyozokezelés tervezést €s kivitelezést annak érdekében, hogy tokeé-
letes arcesztétikai €s funkciondlis eredményt tudjunk elérni.

Az eldadas soran attekintjiik az esztétikai tervezéshez nélkiilozhetetlen
legfontosabb mosoly é€s arcesztétikai szempontokat, valamint a Pitts Mo-
solyvonal Beallito (Smile Arc Protection) bracket pozicionalast.

A Pitts biomechanikai elvek fontos részei az egyszerisitett ivszekven-
cidk, a megfeleld torque valasztas és korai torque kontroll, valamint a
mesterséges harapasemelés €s azonnali lagy rovid gumihuzasok is. Az
un. “Koran Aktiv” (Active Early) koncepcio 1ényege, hogy csokkenteni
tudjuk a kezelési 1d6t a késziilék-rendszer gyorsabb €s hatékonyabb mii-
kodése kovetkeztében.

Kezeléseink elmaradhatatlan része az “Esztétikai Design”, amelybe a
fog kontaralas vagy fogfelépités, az interproximalis redukcio, €s a 1éze-
res inykonturalas tartozik. Mindezeket Digitalis Mosolytervezéssel 6sz-
szekotve valoban elérhet a tokéletes esztétikai eredmény.
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1. Regenerative endodontic treatment in traumatized teeth with
undeveloped roots

Hrvoje Juri¢
School of Dental medicine, University of Zagreb, Department of
paediatric and preventive dentistry, Zagreb, Croatia.

The main objective of this lecture is to present how to treat a patient
who has suffered dental trauma from emergency admission to the imp-
lementation of long-term treatment. Appropriate emergency care for a
patient who has suffered dental trauma is crucial. The anamnestic data
is an extremely important factor in assessing the mental and physical
condition of a traumatized patient. An element that definitely needs to
be considered when we have underage patients with dental trauma is the
aspect of potential child abuse or neglect.

Clinical examination, X-ray diagnostics and tooth vitality precede to
the final diagnosis and treatment plan. The first intervention after trau-
ma is invaluable for the further therapy and good long-term prognosis.
Trauma splint will also be discussed in order how to stabilize the inju-
red teeth in right way, and how to make an aesthetic final restoration of
fractured tooth. Particular emphasis will be placed on all specific aspects
of endodontic pathology of a traumatized young permanent tooth. Cur-
rent knowledge and possibilities of regenerative endodontic procedures
that can ultimately have a positive effect on the quality and quantity of
hard dental tissue of the root of teeth with incomplete root growth and
development will be addressed in greater detail. The fact that teeth with
incomplete root development who suffered trauma are at a high risk of
being permanently lost for various reasons, specially indicates the poten-
tial positive value of regenerative endodontic treatment which can ensure
long term survival of teeth with undeveloped root.
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2. Tissue regenerative approach using porcine acellular dermal matrix.
Current concepts and indications for use.

Andres Pascual La Rocca

Despite prevention and awareness of society, diseases of the oral ca-
vity, caries and periodontal diseases, are still very common. The con-
sequences include various complications that can lead to tooth loss.

Advances in dentistry and the application of new technologies have
enabled better results in the treatment of these pathologies.

Thus, the area of soft and hard tissue regeneration has been and conti-
nues to be a challenge for professionals when it comes to reconstruction.

In the past, autografts were used as a standard treatment, but the sour-
ce and donor sites are associated with limitations. For this reason, the
development of biocompatible materials with properties and outcomes
comparable to those of the patient has continued to advance.

Dermal matrices of various origins, e.g., human or animal, have shown
excellent results. Recently, modifications have been made to dermal mat-
rices of porcine origin that have resulted in improved properties and al-
low optimal results comparable to the use of the patient’s own tissue.

In the lecture, the main indications of this novel membrane will be
explained and several clinical situations will be presented in which ex-
cellent results have been obtained by its use.
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3. Implant esthetic failures: prevention and management

Lorenzo Tavelli

Esthetic complications of dental implants can have a major negative
impact on patient’s qualify of life and perception of implant therapy.

Unfortunately, implant esthetic complications are common conditions
in the esthetic zone. Their treatment requires a proper understanding of
the etiological factors and the type of peri-implant soft tissue dehiscen-
ces.

This lecture will discuss the rationale, treatment planning and soft tis-
sue grafting techniques for the correction of implant esthetic failures.

10



BEJELENTETT ELOADAS s | FOGORVOSNAPOK

szeptember 30. péntek WL ﬁ@ 2022, | SZEGED!

1. Impaktalt fels6 szemfog spontan elotorése a felsé allcsont skelettalis
tagitasanak kovetkezményeként: esetbemutatas

Lochli Heike, Radé Zsuzsanna Stefania, R6zsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati és Fogszabalyozasi
Klinika, Budapest

Célkitiizés: Az esetbemutatas soran a felsd allcsont skelettalis expan-
zi0janak kedvezd hatasat szeretnénk bemutatni a maxillaban el6tdrésben
visszamaradt szemfog helyzetére.

Anyag és modszer: 14 ¢ves fit paciens bal fels6 szemfoga a homolog
las ellenére, tobb mint fél éve nem tort eld. A fogivben rendelkezésre allo
helye 2 mm-re szlikiilt. A diagnosztikus folyamat sordn a 23 fog bukka-
lis impakcigjat allapitottuk meg 5,5 mm fels6 allcsont sziikiilet mellett.
Csontérettsége alapjan két, palatinalisan behelyezendd minicsavaron
elhorgonyzott tagitd késziileket indikaltunk (MICRO2 késziilék, Tiger
Dental GmbH) a felsd allcsont tagitasara és igy a szemfog szamara sziik-
séges hely megteremtésére. Helyi érzéstelenitésben a szdjpadlasba két,
2,5 mm atmérdjli, 14 mm hossziisagl minicsavar keriilt behelyezésre,
majd 3 héttel késébb beragasztottuk a MICRO 2 tagito késziiléket. Az
egy hétig tartd kezdeti aktivaciot (2*0,17 mm/nap) lasst tagitas kovette
(1* 0,17 mm/hét). Ezzel egy ¢év alatt a felsé allcsont idealis szélességig
tagult: 40 mm =+ 45,5 mm. Az expanzid sordn a tagitdo csavar (Power-
screw) cseré¢jére egyszer kerilt sor. Ezt kovetden a megfeleld okkluzio
kialakitdsa érdekében a paciens fogszabalyozo kezelése folytatodott. A
terapia befejezéséig a tagitd késziilek retencio, és esetleges elhorgony-
zéashoz val6 felhasznalas céljabol a szajban maradt.

Eredmények: A felsd allcsont sziikiiletének kezelése soran az impak-
talt szemfog spontéan elétorése a 6. honapban kezd6dott meg, majd az egy
évig tartd tagitas sordn zavartalanul folytatodott.

Kovetkeztetés: A felsd allcsont sziikiilet és az ezzel jard helyhiany
szerepet jatszhat a marado felsé szemfogak impakcidjaban, igy a caninus
kedvez0 tengelyallasa esetén a maxilla sziikiiletének kezelése az attorés-
ben visszamaradt fog spontan erupcidjat eredményezheti.

n
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2. 3D munkafolyamat Hibrid-hyrax késziilékkel torténé maxillaexpanzio
soran. Esettanulmany

Szegedi Levente, Rozsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati és Fogszabalyozasi
Klinika, Budapest

Bevezetés: Napjainkban a fogszabalyozasban is egyre nagyobb teret
kap a digitalis tervezés és kivitelezés. A kiilonb6z6 munkafolyamatok
digitalizalasa jelentdsen meggyorsitja a kezelés menetét, illetve ponto-
sabba teszi azt.

Esetbemutatasunkban egy protokollt mutatunk be, melyet a maxil-
lasziikiilettel rendelkez6 paciensek miniimplantatumokon elhorgonyzott
skelettalis expanzioja soran alkalmazunk.

Esettanulmany: A 12 éves lany paciens fogszabalyozas céljabdl je-
lentkezett a SE FOK Gyermekfogaszati és Fogszabalyozasi Klinikan. A
vizsgalatok sordn 6mm-es felsd allcsontsziikiiletet diagnosztizaltunk, te-
rapias opciokeént Hibrid-hyrax késziiléket indikaltunk.
szkennelt mintat hasznaltunk. A miniimplantatumok behelyezésére a la-
borban 3D nyomtato segitségével miniimplantaitum behelyezd sablont
késziilt.

A miniimplantdtumok behelyezését kovetden, dsszehasonlitas célja-
bol, analog (kétidejli-kétfazish szilikon) és digitalis lenyomatot vettiink,
majd ezeket a labor szuperimponalta. A két lenyomatvételi modszer ko-
z06tt szignifikans eltérés nem volt lathatd, azonban a digitalis metodus
joval egyszeriibb, gyorsabb és kiméletesebb volt.

A 3Shape Appliance Designer-rel torténd digitalis tervezést kdvetden
a késziilék szelektiv 1€zeres olvasztassal késziilt el. Végiil Powerscrew
(Tiger Dental) hyrax csavart forrasztottak a kinyomtatott késziilékre. A
késziilék intraoralis illeszkedése tokéletes volt. A kezelés jelenleg még
folyamatban van, a fels6 allcsont expanzidja terv szerint halad.

Eredmények és kovetkeztetés: Az utobbi iddben tobb, hasonlé munka-
folyamattal készitett, miniimplantaitumokon elhorgonyzott maxillatagito
késziileket is sikerrel alkalmazunk. Célunk, hogy sajat 3D nyomtatoink
¢s tervezo szoftveriink segitségével szinte a teljes munkafolyamatot hely-
ben tudjuk végig vinni és tokéletesiteni.
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3. Ektopias helyzetii szemfogak ellatasanak lehetdségei az
orthodontiaban. Esettanulmanyok

Nagy Miklds, Rozsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati ¢s Fogszabalyozasi Klinika,
Budapest

Bevezetés: Ektopias helyzetlinek neveziink egy fogat, amennyiben
eldtorési poziciodja eltér a normalistol, €és részben vagy teljesen a fogiven
kiviil helyezkedik el. A rendellenesség barmely maradéfognal eléfordul-
hat, de leggyakrabban a fels6 szemfogak érintettek. A fogszabalyozo ke-
zelés tobb szempontbodl is indokolt, példaul mivel az ektopids szemfogak
novelik a szomszédos fogak gyokérfelszivodasanak esélyét.

Jelen esetbemutatasok célja kiilonbozd kezelési eljarasok bemutatasa
az ektopids szemfogak kezelésére.

Esettanulmanyok:3 paciens esetét foglaltuk 6ssze, mindhdromnal a
jobb felsé szemfog ektopias helyzetii volt.

Az els6 paciensnél (18 éves fiu) a szemfog palatinalis elhelyezkedé-
st volt. Esetében a tej szemfog eltavolitasa utan, a jobb fels6 marado
szemfogra ragasztott fogszabalyozo elem keriilt. A szemfog mozgatisa
tovafuto elasztikus gumiligatura segitségével tortént, mely a szomszédos
fogakhoz rogziilt.

A masodik paciens, 19 éves lany, esetében a szemfog szintén palatina-
lis ektopids elhelyezkedést mutatott. A feliiletét boritd iny eltavolitasat
kovetden, felszinére fém fogszabalyozo elemet ragasztottunk. A szemfog
mozgatasa egy 0,017x0,025” TMA ivbol késziilt cantilever (konzol tipu-
su rugod) segitségevel tortént.

A harmadik paciens esetében,13 éves fiu, a szemfog bukkalis elhelyez-
kedésti volt. Az eltérés korrekcidjahoz un. Piggy-back technikat alkal-
maztunk. A szemfog mozgatisa 0,012” NiTi ivvel tortént, mikdzben a
6 iv -0,016x0,022” acél — segitségével a szomszédos fogakon kialakulo
mellékhatasok minimalizaltuk.

Eredmények és kovetkeztetés: A bemutatott esetek szemléltetik, hogy
az ektopias helyzetli szemfogak kezelésére tobb megoldas all rendelke-
zésiinkre. Amennyiben az alkalmazott mechanikét korrekt indikécio €s
preciz tervezés eldzi meg, a legtobb esetben elkeriilheté a szomszédos
fogakon létrejott nemkivant mellékhatasok kialakulasa. Alkalmazasuk
1ddigényesebb lehet ugyan, azonban segitségiikkel kedvezd eredmény
biztosithat6 a paciensek szamara.

13
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4. Molaris disztalizacié maxillaris expanzi6 utan modositott hibrid-hyrax és
palatinalis iv segitségével - esetleiras

Bosch Anna, Nemes Balint, Rozsa Noémi Katinka
Gyermekfogészati és Fogszabalyozasi Klinika Semmelweis Egyetem,
Budapest

Cél: A 1I. osztalyt malokkluzidt gyakran kiséri maxillasziikiilet. Cé-
lunk a Hibrid-hyrax tovébbiakban: HH) mddositdsanak lehetdségét be-
mutatni, amely horgonylatként szolgélhat a fels6 hatosok disztalizacidja-
hoz modositott palatinalis iv segitségével.

Anyag és modszerek: 11,8 éves paciens 16-os fog palatinalis kereszt-
harapéasa miatt jelentkezett a SE FOK Gyermekfogészati és Fogszaba-
lyozasi Klinikara. A diagnosztikus eljaras sordan 5,5 mm maxillasziikiilet
allapitottunk meg. A molaris és a szemfog relacio a jobb oldalon 1/2 , a
bal oldalon 1/4 csiicsok disztalharapas volt centralis okklizioban. A HH
elhorgonyzasdhoz hasznalt implantaitumokat a szajpadlés eliilsé régio-
jéba, az elsd praemolaris ¢és a kozépso szajpadlasvarrat kozotti tavolsag
feléhez (un. M4-es pozicioba) helyeztiik be. A késziilék a molarisokon
gytriikkel, a miniimplantdtumokon hatszogletli anyacsavarokkal rog-
zilt. A tagitast kovetden a HH-r6l levagtuk a gytrtket, ugy, hogy egy 4
mm hosszt kar maradjon meg és a mddositott palatinalivet az Gj molaris
gytriik palatinalis tubusadhoz rogzitettiik. Ezutan a palatinaliv szemfogak
magassagaban elhelyezkedd kampdit szoros gumilanccal a HH karjaihoz
rogzitettiik, ezaltal disztalizalo erdt fejtve ki a marado felsé elsé mola-
risokra. A szoros gumildncot 4 hetente cseréltiik, amig mindkét oldalon
elértiik az 1. osztalyu molaris relaciot. A palatalis ivet a retencid érde-
kében bent hagytuk, majd a tovabbi eltérések korrigalasahoz egy felsd
multibracket rogzitett késziiléket ragasztottunk.

Eredmények: A paciensnél 13 honap alatt stabil 1. osztalyt molaris €s
szemfog relaciot hoztunk 1étre. A miniimplantatumok stabilak voltak, és
egy¢b mellékhatas sem jelentkezett.

Kovetkeztetés: Az M4-es pozicidban elhelyezett miniimplantatumok-
hoz rogzitett modositott Hibrid-hyrax megfelelé horgonylatot biztosit a
marad¢ felsd elsd molarisok disztalizacidjdhoz, modositott palatélis iv-
vel kombinalva. Ez a modszer koltséghatékonyabba €s gyorsabba teheti
a masodosztalyu eltérések kezelését.

14



4 MAGYEFOT r‘ﬂ 2022.|SZEGEDI
szeptember 30. pentEk BEJELENTETT ELOADAS @ 5™ | FOGORVOSNAPOK

5. Az altalanos érzéstelenitésben végzett fogaszati kezelés sajatos nevelési
igényii paciensek esetén 0-18 éves korosztalyban

Czirkl Zséfia (1), Jaky Laszlo (2), Fiillop Zsanett (1),

Kivovics Péter (1), Németh Orsolya (1)

Semmelweis Egyetem, Fogaszati €s Szajsebészeti Oktato Intézet,
Gyermekfogészat Részleg (1) Budapest, Magyarorszagi
Reformatus Egyhaz Bethesda Gyermekkdrhaza (2) Budapest

Az éltalanos érzéstelenitésben végzett fogaszati kezelés fontos leheto-
ség azoknak a gyermekeknek, akik valamilyen tarsbetegségben szenved-
nek, vagy tul fiatal koruk miatt éber allapotban nem kezelhetdk. Ez az
ellatasi forma lehetéséget ad a magasabb szinvonalu fogészati ellatasra,
oralis egészségiik javitasara €s a prevencios tevékenységek elvégzeésé-
re, amellyel jelentdsen javul életmindségiik. Nemzetkozi adatok jol de-
monstraljak, hogy a specialis egészségiigyi ellatast igényld gyermekek
szdma évrol évre novekszik. A fizikalisan vagy mentalisan sériilt gyerme-
kek egészségiigyi ellatasa specialis szaktudast, megfelelo felszereltséget,
nagyobb odafigyelést €s magabiztossagot igényel.

Eldadasunkban a Bethesda Gyermekkorhazban végzett munkan ke-
resztiil mutatjuk be a sajatos nevelési igényli gyermekek specialis foga-
szati ellatasat. Az adatok a 2016-2021-1g tartd iddszakot dlelik fel. Ebben
az 5 évben 0Osszesen 1668 gyermek fogéaszati ellatdsaval kapcsolatban
keresték fel a korhazat, ebbdl 887 gyermek kapott altalanos érzésteleni-
tésben ellatast.

A magas caries prevalencia a gyermekek korében jellemzd probléma
¢s fontos népegészségiigyi kérdés Magyarorszagon. A gyermekpopulaci-
oban a fogaszati beavatkozasokhoz kapcsolodd szorongas a kezelés el-
utasitasdhoz és ez hosszll tavon az oralis egészség nagyfoku romlasahoz
vezethet.

Az altalanos anesztézidban végzett kezelés olyan, sajatos nevelési
1gényli gyermekek fogaszati-szajsebészeti kezelését is lehetdveé teszi,
akik altalanos szedacio nélkiil nem kezelhetdk €s igy modunk nyilik nem
csupan szajsebészeti, hanem konzerval6 fogaszati beavatkozasok elvég-
z€sére is.
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6. Operacios mikroszkoppal végzett endodontiai beavatkozasok helye a
gyermekfogaszatban

Dongolé Flora Eszter, Kivovics Péter, Németh Orsolya
Semmelweis Egyetem, Fogaszati €s Szajsebészeti Oktato Intézet,
Gyermekfogészati Részleg, Budapest

Az operacios mikroszkopok elterjedésével lehetdség nyilik a gyermek-
fogaszati endodontiai esetek modernebb, korszeriibb ellatasara. A 6-18
éves korosztalyban végzett endodontiai beavatkozasok jelentdsége igen
nagy, hiszen a stabil, j6 eredmény hosszltavon is fennmaradhat.

A szerzOk eléadasukban attekintik, hogy a gyermekfogaszati, illetve
ifjusagi fogaszati korcsoportban eléforduléd specidlis kihivasok (trauma
ellatas, fiatal maradofogak konzervald fogaszati ellatasa) korszerlibb
megoldéasaban, hogyan lehet segitségiinkre a mikroszkopos endodonciai
technologia. A szerzok torekednek arra, hogy az endodontiai eljarasren-
deket, protokollokat ezekre a korosztalyokra is kidolgozzak.
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7. A gyermekfogorvos szerepe a gyermekbantalmazas felismerésében
és megel6zésében

Fiilop Zsanett Nikola, Czirkl Zsoéfia, Kivovics Péter,

Németh Orsolya

Semmelweis Egyetem, Fogaszati €s Szajsebészeti Oktato Intézet,
Gyermekfogészati Részleg, Budapest

Napjainkban egyre gyakrabban taldlkozunk a gyermekabuzus jelen-
ségével. A gyermekfogorvosnak jelentds szerepe van a bantalmazas
felismerésében, hiszen sok esetben ¢ az elsd egészségiigyben dolgozo
személy, aki taldlkozik a gyermekkel, illetve a csaladdal. Az abuzust
vizsgalva megkiilonboztetiink aktiv: cselekvd/bantalmazo; és passziv:
elhanyagold magatartast. A bantalmazas lehet fizikai, érzelmi-verbalis,
szexualis vagy egyéb tipusu. Fontos figyelembe venni a hajlamosito té-
nyezOket, melyek eltéréek orszagonként és tarsadalmi csoportonként. A
bantalmazas egyértelmi fizikai jelein tul figyelmet kell forditani a hossza
tava kovetkezményekre is. Fel kell figyelniink miden olyan jelre, ami az
abuzust valosziniisiti, nem csupan a fizikalis tiinetekre, hanem a gyermek
szokasostol jelentdsen eltérd viselkedésével, illetve a gyermek és kiséro-
je kozti kommunikaciora.

Annak ellenére, hogy a jelenséget a tarsadalomtudomanyok és az or-
vostudomany, valamint a jogtudomany is szdmos oldalrol vizsgalja, nem
rendelkeziink hiteles adatokkal. A gyermekabtizust sokan tabuként keze-
lik, ezért nehéz tényszerti felderitése €s az ellene valo fellépés. Az elmult
40 évben szamos hazai és nemzetkdzi egyezmeény €s szabalyozas sziile-
tett, melyek kozos célja, hogy a gyermekbantalmazasnak elejét vegyék.
Eldadasunkban bemutatjuk azokat a jelenségeket, amelyeket a gyakorlo
gyermekfogorvosnak fel kell ismernie ahhoz, hogy a megfelel6 intézke-
déseket megtehesse.

17



2022.| SZEGEDI MAGYEFOT z
% 5™ |[FOGORVOSNAPOK | BEJELENTETT ELOADAS Szeptember 30. pentek

8. Intézetiink gyermekfogaszati ellatasi statisztikai mutatéinak
attekintése

Jakab Gerle, Kivovics Péter, Németh Orsolya
Semmelweis Egyetem Fogaszati €s Szdjsebészeti Oktato Intézet
Gyermekfogaszati Részleg, Budapest

Magyarorszag legnagyobb népegészségiigyi fogorvoslassal foglalko-
70 intézete gyermekfogaszati részlegének statisztikai mutatoi sok szem-
pontbol iranyadodak, ¢és fontosak lehetnek a gyermekfogaszati ellatérend-
szer miikodtetésének tervezésében.

A szerzok célja, hogy az elmult 10 év statisztikai adatainak bemuta-
tasan keresztiil prezentaljak a Semmelweis Egyetem Fogaszati ¢s Szdj-
sebészeti Oktatd Intézet gyermekfogaszati részlegén zajlo munkat, le-
bontva az elvégzett beavatkozasok tipusara, figyelembe véve a paciensek
¢letkorat €s nemét. A vizsgalt adatokat az elmult években alkalmazott
szamitogépes dokumentacios rendszer biztositotta szamunkra.

Mivel intézetiink az orszag teljes teriiletérdl fogad pacienseket (bizo-
nyos esetekben akar kiilfoldrdl is), ezért a rendelkezésre alld adatok fel-
dolgozasabol atfogd képet kaphatunk a sziikséges beavatkozéasok valto-
zasairol az elmult években.
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9. A gyermekfogorvos felelossége és teendéi a gyermek addiktiv szerek
hasznalata kapcsan

Kucsera Anna, Németh Orsolya, Kivovics Péter
Semmelweis Egyetem, Fogaszati €s Szajsebészeti Oktato Intézet,
Gyermekfogészati Részleg, Budapest

Az alkohol és cigaretta mellett a gyermekek szdmos ismert €s isme-
retlen addiktiv szernek lehetnek aldozatai. Statisztikai adatok alapjan a
fiatalok 23,2% -a kiprobalt mar valamilyen legélis vagy illegalis szert.
A dohényzas, pontosabban a nikotinbevitel legijabb formaja az elf bar.
Egészségkarositd hatasara nekiink fogorvosoknak is fel kell hivni a fi-
gyelmet.

A prevencid6 részét kell képezni a piacon 1€vo 1 szerek feltérképezése
¢s annak hat4sainak ismertetése a gyermekek, fiatalok €s hozzatartozoik
szamara. A szajhigiéné ¢€s a fogaszati prevencio mellett rendkiviil nagy
szerep jut a gyermekfogorvosoknak az egészségnevelésben. Az addiktiv
szerek gyermekkorban torténd felhasznaldsanak megel6zését, a szerfo-
gyasztasrol vald leszoktatast nemcsak az addiktologusok feladata.

Eldadasunkban ismertetjiik mik a gyermekfogorvos teenddi, hogyan

tudja megeldzni az addiktiv szerek hasznalatanak novekedését a gyerme-
kek korében.
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10. Fogaszati prevencio a teledentistry tiikrében

Marczi Nora, Németh Orsolya
Semmelweis Egyetem, Fogaszati €s Szajsebészeti Oktato Intézet,
Gyermekfogészati részleg, Budapest

A COVID-19 jarvany lehetové tette a telemedicinés rendszerek €s szol-
galtatasok gyors fejlodését és az addig tisztazatlan finanszirozasi €s jogi
kérdések tisztazasat, azonban a teledentistry fejlodése mellett a kollégak
felkésziilését eldsegitd oktatd anyagok csak kevéssé voltak elérhetdek.

Kutatasunk célja felmérni a fogorvosok ¢€s a fogorvostanhallgatok te-
ledentistry tudasat és affinitasat egy egységes teledentistry rendszer be-
vezetésével kapcsolatosan.

Kérdoives felmérést végeztiink az orvostanhallgatok (1. kérddiv) és
a fogorvosok (2. kérddiv) kozott. Az elsd 10 kérdéses kérddivet 48 I11.,
IV., és V. éves fogorvostan hallgatok toltotte ki. A masodik, 13 kérdést
tartalmazo kérddéiv 108 fogorvoskollégatol érkezett vissza. A kérddiveket
¢s a kiértékeléseket a Google forms segitségevel készitettiik.

A fogorvostanhallgatok alapvetden nyitottan allnak a teledentistry kér-
déséhez és alkalmazasahoz. A kitoltok 42,6%-a szivesen, tovabbi 44,7%
pedig nyitott a tovabbképzésekre €s olvasna a digitalis fogaszatrol. A kér-
désekre adott valaszok nagyrészt megegyeztek az orvosok ¢és hallgatok
kozott.

Konklizié: Az eredményekbdl levonhatjuk azt a kovetkeztetést, hogy
mind a fogorvosok mind pedig a fogorvostanhallagtok) nagyrészt nyitot-
tak az Uj technologiara, de ezirdnyu tudasukat €s ismereteiket bdviteni
kell.
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11. Ertelmi fogyatékos gyermek kezelése altalanos érzéstelenitésben.
Esetismertetés

Szabé Violetta Erzsébet, R6zsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati €¢s Fogszabalyozasi Klinika,
Budapest

Bevezetés: Egy 11 éves értelmi sériilt gyermeket utaltak a Semmel-
weis Egyetem Gyermekfogaszati és Fogszabéalyozasi Klinikara szuvas
fogainak ellatasdnak céljabol. A paciens egylittmiikodés hianydban nem
volt ambuldnsan vizsgalhato.

Esetbemutatas: Egyiittmiikodés hidnyaban a fogak kezelését altala-
nos érzéstelenitésben veégeztik a MRE Bethesda Gyermekkorhazban. A
fogakon nagyobb mennyisegii fogkd volt megfigyelhetd, illetve sulyos
gingivitis, mindkettd a paciens rossz szajhigiénére volt visszavezethe-
td. Az 5.5, 6.4, 65, 84, 85 caries altal érintett tejfogak mobilisak voltak,
a homolc')g marad()fogak varhat6 el6torése miatt. A fogkd eltavolitasra
keriilt, majd az 55, 64, 65, 84, 85 tejfogak extrakcioja tortént, egyrészt a
nagymeértekii szuvas destrukcio miatt, illetve a marad6 fogak megfeleld
elotorése érdekében. Az eltavolitasokat kovetden az optimalis posztope-
ra{(iv gyogyulast eldsegitendd, a sebszéleket felszivodo varratokkal zar-
tuk.

Ertekezés: Az értelmi sériilt gyermekek fogaszati kezelése nagy kihi-
vas elé allitja a gyermekfogorvosokat. A nehezitett egytittmiikddes, vagy
akar a kooperacio teljes hianya miatt ezen paciensek sziilei gyakran kép-
telenek gyermekiik szdmara a megfeleld szajhigiéniat biztositani, ezert
caries ¢és sulyos kovetkezményei alakulhatnak ki. A legtobb esetben ezek
a betegek nem képesek egyiittmiikodni a fogorvossal sem, és nem ke-
zelhetok éberen, ambulansan, csak altatdsban. Amennyiben lehetséges,
torekedniink kell az altaldnos érzéstelenités soran az Osszes érintett fog
egy lilésben valo ellatasara. A kisebb szuvasodasok konzervativ modon,
toméssel kezelhetdk, mig a jelentésen destrualt fogak eltavolitasra keriil-
nek, hogy ne okozzanak tovabbi szovédményeket. Itt a gyermek fogazati
allapotanak ¢s a fogvaltasnak megfeleléen biztositani kell a helyfenntar-
tast s a potlast.

Kovetkeztetés: Az altalanos érzéstelenitésben torténd kezeléseknek
szamos kockazata van, szovédmények is gyakran el6fordulhatnak, azon-
ban a nem kooperald betegek csak igy kaphatjak meg a szamukra sziiksé-
ges kezelest. Napjainkban egyre né az igeény az értelmi sériilt gyermekek
altatdsban torténo ellatasara, emiatt fontos, hogy megfelelden képzett
szakellatd személyzet €s az ellatas hatterét biztosito intézmények rendel-
kezésre alljanak.
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12. A molaris-incisivus hypomineralisatio (MIH) konzervativ és
preventiv ellatasa marado els6 molarisokon — esetismertetés

Rozgonyi Lili, Szab6 Violetta Erzsébet, R6zsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati €¢s Fogszabalyozasi Klinika,
Budapest

Bevezetés: A molaris-incisivus hypomineralisatio (MIH) a zo-
manc-matrix képz0dés zavara kdvetkeztében l1étrejott elvaltozas, melynek
oka a zomancban kialakult anyagcserezavar. Az elsé maradé molariso-
kon és/vagy a maradd metszéfogakon krétafehér/sargasbarna elvaltozas
figyelhetd meg. A zoménc vastagsdga normalis, a nagyfoku porozitas
miatt azonban a keményszovet veszteség rapid, a szuvasodas konnyen
progredial. Az érintett fogak talérzékenysége és a fogaszati tomdanya-
gokhoz valo6 csokkent tapadasi képessége megneheziti ellatasukat.

Esetismertetés: Egy 13 éves pacienst a 26 fogon fennallo hiperszen-
zitivitas €és fajdalom miatt utaltak be a SE FOK Gyermekfogaszati €s
Fogszabalyozasi Klinikara. A vizsgalat soran opak, sargasbarna, illetve
sOtétbarna foltok voltak megfigyelheték a 26 és 36 fogakon, valamint
elvaltozasok a metszéfogakon. A bal fels6 nagymetszd sulyosan érintett
volt, sargas elszinezddéssel €s dentinbe kiterjedt kavitacioval. A bal also
kismetszon szintén elszinezddés volt lathato, de keményszovetvesztesé-
get nem észleltiink. 11 fogon jol koriilhatarolt opak foltokat, mig a 21, 32
fogak a vestibularis felszinein sargés-barnas elszinezddéseket figyeltiink
meg.

A molaris fogak ellatasa soran a kevésbé destrualt 36-os fogban meg-
tortént a meglévo iivegionomer tomés cseréje. A 26-os fogat a kiterjedt
szuvasodas miatt kompozit betéttel lattuk el. A prevencid érdekében
amorf kalcium-foszfat tartalmu készitményt javasoltunk otthoni haszna-
latra.

Ertekezés: MIH-szindroma esetén a korai diagnozis és kezelés alap-
vetd fontossagu. Az alkalmazott modszereknek a minimalinvaziv foga-
szat elveit kell kovetniiik, kiemelve a prevenciot- Nagyobb keményszo-
vet destrukcio esetén a fogak hosszutdvii megdrzése a cél, elkeriilve az
extrakciot.

Kovetkeztetés: A 6 honapos kontrollnal a fogak tiinetmentesek és nem

érzékenyek a hideg ingerre, de az elvaltozas komplexitasa miatt tovabbi
rendszeres megfigyelésre, szoros utankovetésre szorulnak.
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13. A fogaszati operacios mikroszkop alkalmazasa a
gyermekfogaszatban. Esettanulmany

Loérincz Gergely, Rozsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati és Fogszabalyozasi
Klinika, Budapest

Bevezetés: A fogaszati operacios mikroszkop (FOM) alkalmazésa ke-
vésbé elterjedt a gyermekfogaszatban, alkalmazasa szdmtalan eldnnyel
jar fiatal paciensek esetében is.

Endodonciai beavatkozasok kézben a FOM megkdnnyiti az orificiu-
mok helyének felkeresését, kiillonosen az MB2-csatorna megtalaldsanak
esélye novekszik a nagyitas hasznalata kozben. Ugyanakkor a sikeres te-
rapia esélyei jelentdsen javulhatnak nagyitas hasznalata altal, kiilonosen
a komplikalt esetekben. Fontos tényezd, hogy a beavatkozas folyamata
kovethetd a mikroszkophoz tartoz6 LCD kijelzon, ez sok esetben csok-
kentheti a gyermekpaciens félelmét €s a stresszt.

Esettanulmany: Perforalt 26-os foggal utaltak be egy 14 éves lany
pacienst a gyermek- ¢és ifjusagi fogaszati szolgalatrol a SE FOK Gyer-
mekfogaszati €s Fogszabalyozasi Klinikara. Koriilbeliil 4 honappal eldtte
tortént a perforaciod a trepanécid kozben, disztalisan a pulpakamra aljatol.
A lagyszovetek elektrokauterrel vald eltavolitasa utan lathatova valt a
csontfeliilet és a periosteum. A perforacids lireg falait ultrahanggal tiszti-
tottuk s klor-dioxiddal (Cl1O,) (Solumium dental, Magyarorszag) fert6t-
lenitettilk. Majd az tireget BiodentinnelTM (Septodont, Franciaorszag)
zartuk. A pulpakamraba teflonszalagot helyeztiink, az anyagfelesleg pul-
pakamraba keriilésének megakadalyozasa érdekében. Az egy hetes kont-
roll alkalmaval klinikai és radiologiai vizsgalattal ellendriztiik a perfora-
10 zarasat.

A négy orificium felderitése utan a csatornakat lege artis guttapercha
gyokértoméssel lattuk el. A végso protetikai ellatasként onlay-t késziilt a
fogra.

Diszkusszio és konkluzio: A bemutatott kezelés szemléletesen mu-
tatja, hogy egy komplikéltabb eset megoldasaban fontos szerepe lehet
a FOM dltal elért részletesebb vizualizacidnak. A FOM megkdnnyiti az
endodonciai terdpiat €s leroviditi a kezelési idot, emellett a komplikal-
tabb eseteket a részletesebb lathatdsag precizebbé teszi a munkat, igy a
mindségi terapia ¢és a sikeresség esélye is novekszik.
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14. Egészségtudatossag és magatartasformak a fogaszati betegek
korében Europaban és Magyaroszagon az ADVOCATE Europai
Unios tanulmany adatai alapjan

Marton Krisztina', Karolyhazy Katalin?, Kivovics Péter?,
Madléna Melinda* és az ADVOCATE Consortium®

Propedeutika Tanszek(1), Fogpotlastani Klinika(2), Fogaszati-

¢s Sz4jsebészeti Oktatd Intézet(3), Semmelweis Egyetem, Budapest
Oralbiologiai Tanszék(4),, Szegedi Egyetem, Szeged Horizon 2020 —

az Eur6pai Unio éltal tamogatott Program, Projekt azonositd: 635183 (5)

Célkitiizés: A magyar fogaszati paciensek szdjliregi egészseg tudatossa-
ganak meghatarozasa €s Osszehasonlitdsa 5 nyugat-europai orszag hasonlo
paramétereivel.

Anyag és modszer: 6873 felnbtt fogaszati paciens (2948 férfi, 3925 n6;
atlag-¢letkoruk: 48.54+17.31 év, 658 britt, 2486 dan, 551 holland, 1346
német, 1139 ir, 642 magyar) adatai kertiltek feldolgozasra az ADVOCA-
TE-EU-HORIZON 2020 “Work package 5’ program online Patient En-
gagement” Alkalmazas’ alapjan nyert adatokbdl. A résztvevok az online
alkalmazas segitségével fogaszati kezelés utan kitoltottek az 51 kérdésbol
allo kérdoivet, amelybdl jelen tanulmanyban 11-t alkalmaztunk, amelyek
az alkalmazott kezelés finanszirozasara, a tlinetek és diagndzis, valamint az
altalanos és oralis egészséghez kapcsolddé magatarasformakra iranyultak.
A statisztikai analizishez a Pearson’s Chi-négyzet tesztet alkalmaztuk.

Eredmények: A hazai paciensek tudatossadga alacsonyabb értéket mu-
tatott az aktualis kezelésének finanszirozasarol (P<0.00001), a parodonté-
lis (P<0.00001) és carioldgiai (P<0.0001) vizsgalatarol, ugyanakkor tobb
ismerettel rendelkeztek a magyar betegek a szajnyalkahartya vizsgalat és
raksziirés (p<0.0001) tekintetében, az eurdpai atlaghoz viszonyitva. A ki-
vanatos szajiiregi- €s altalanos egészséghez kapcsolodo magatartdsformak
tekintetében, mint a fogmosasi szokdsok (napi 2-szer: p=0.0185, interden-
talis tisztitas: p=0.000045), a fluoridos fogkrémek hasznalata (p=0.0255),
a dohanyzas (p=0.0029), hazank betegei rosszabb értékeket mutatnak.
Ugyanakkor, az alkohol fogyasztas tekintetében jobb (p<<0.00001), mig
cukor fogyasztasban hasonlo szintet mutatunk a tobbi orszaggal.

Kovetkeztetések: A magyar fogéaszati paciens kevesebb informécioval
rendelkezik a kezelése finanszirozasa és a diagnosztikai eljarasok tekinte-
tében, ezeket az informaciokat fogorvosuk tehdt nem megfeleléen kozli.
Ugyanakkor, betegeink az egészségtudatossag tekintetében hasonlo, bizo-
nyos esetekben még jobb szinten is vannak, mint a masik 5 eurdpai orszag
polgarai. A magyar fogaszati %)élciens tobb tamogatast, figyelmet igényel a
prevencio €s az egészségnevelés tekintetében.
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1. Osszeointegracié molekularis megkozelitésben: Kkristalyos és amorf
titan-oxid feliiletekkel kolcsonhaté biomolekulak

Tarjanyi Tamas', Bogar Ferenc?, Gajdacs Marié',

Minarovits Janos', Toth Zsolt®

Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar Oralbioldgiai €
Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék, Szeged (1), MTA-SZTE
Biomimetikus Rendszerek Kutatocsoport Szeged (2) Szegedi
Tudoményegyetem SZAOK, TTIK Orvosi Fizikai és Orvosi
Informatikai Intézet, Szeged 3)

Célkitiizés: A fogorvostudomany fontos témaja az allcsontba iiltetett
titan implantatumok gyogyuldsanak vizsgalata. Bizonyos biomolekulak-
kal bevont feliiletli titan implantdtumok pozitiv hatassal vannak az osz-
szeointegracids folyamatokra. Szuperszamitogépes modellezéssel lehe-
tdséglink van arra, hogy az implantatum feliiletén lejatsz6dé molekularis
folyamatokat kovessiik és megértsiik. A kutatdsunk célja molekuladina-
mikai szdmitasok futtatasaval modellezni, és meghatarozni a polipept-
idek felszinre vald tapadasanak affinitisat és er0ssegét.

Anyag és modszer: Kristalyos (anatdz és rutil) és amorf titan-dioxid
szerkezettel folytattunk szimuléaciot hat kiilonb6zé peptiddel (KGD,
KRSR, LGD, LRSR, RGD, RSR). Megvizsgaltuk, hogy viz kdzegben
a molekuldk hogyan kozelitik meg a feliileteket és idoben hogyan ala-
kul ki kapcsolat a peptid ¢s a felszm kozott. Osszesen 18 darab 500 ns
togépen, 2 fs idoéfelbontassal. Az egyes biomolekulak esetén a feliilethez
legkozelebbi allapotokat kivalasztva tovabbi szimulacidkkal elhuztuk a
molekulakat a felszint6l egy harmonikus potencial segitsegével, és rneg-

crer

Eredmények: A szimulaciok segitségével meghataroztuk a titan-dioxid
feliiletek és molekulak tavolsagat hat kiilonboz6 peptid esetén. Definidl-
tunk egy 0,5 nm adszorpcids tavolsagot és kiszamitottuk a kiilonb6zd
molekuldk ezen tavolsagon eltoltott idejét. A kotési energidk a néhany
eV nagysagrendbe estek. A kiilonb6z0 kristalyszerkezetii titdn-dioxidhoz
valo kotédesek kozott nem talaltunk szignifikans kiilonbséget.

Kovetkeztetés: A szimulacids eredmények alapjan a toltott aminosav
részekkel rendelkezd biomolekuldk tapadasa hosszabb ideig megvaldsul
a titdn-oxid feliileteken. Az oszteoblaszt sejtek tapadasat segitd peptidek
a kiilonboz0 kristalyos vagy amorf titan-dioxid feliilettipusokhoz hason-
l6an kotddnek, azonban a kotési energiak kozott eltérés van attol fiiggd-
en, hogy az aminosavak milyen sorrendben helyezkednek el.
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2. Peptid toxin eredetii rianodin receptor gatloszer vizsgalata

Hevesi Judit', Magyar Zsuzsanna Edua?, Pethé Zoltan®, Varga

Zoltz’m“,,T()th Gabor’, Torok Judit" Vitalyos Géza', Hamid Leila’,

Berecz Eva', Farago-Ladi Eszter' , Almassy Janos®

Debreceni Egyetem Fogorvostudomanyl kar, Fogszabalyozasi tan-
szék, (1) Debreceni Egyetem, Altalanos Orvostudomanyl kar, Elettani
Intézet, Debrecen (2) Wilhelms-Universitdt Miinster, Medlzlnlsche Fa-
kultat, Tnstitut fiir Physiologie II, Miinster (3) Debreceni Egyetem, Al-
talanos Orvostudomanyi kar, Biofizikai és Sejtbiologiai Intézet, Deb-
recen (4) Szegedi Tudoményegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kkar,
Orvosi Vegytani Intézet, Szeged (5) Semmelweis Egyetem, Altalanos
Orvostudomanyi kar, Elettani Intézet, Budapest (6)

Célkitiizés: A rianodin receptor (RyR) a szarko-endoplazmas retiku-
lum (SR) membranjaban talalhaté ligandfiiggd ioncsatorna, mely fiziold-
gias koriilmények kozott idegi ingeriilet hatdsara megnyilik és Ca2+ -ot
szabadit fel az SR-bdl, ami kivaltja az izom 6sszehtizodasat. Munkacso-
portunk kordbban mar vizsgalta egy skorpidtoxin, a maurocalcin (MCA)
vazizom tipusi RyR (RyR1) miikodésére gyakorolt hatasat és megalla-
pitottuk, hogy a MCA a RyR poérusaba jutva a csatornat félig nyitott al-
lapotban rogziti. Mivel ez a hatas jelentésen noveli a RyR-en keresztiil
foly6 dramot, nem szamit jo gyodgyszerjeldltnek. Ezért az MCA tovabbi
vizsgalata helyett MCA-hoz hasonld, ismert porusblokkold toxinokat
kerestiink, mely sordn a K+-csatorna blokkolé charybdotoxin (CHTX)
¢s a MCA kozotti szerkezeti hasonlosagra figyeltiink fel. A CHTX-nal
végzett kisérleteink soran azt tapasztaltuk, hogy a CHTX mar 40 nM
koncentracioban bezarja a RyR1-t. Mivel a K+-csatornak blokkolasaért a
27. pozicioban elhelyezkedd lizin felelds, a 27. pozicidban a lizint aszpa-
raginnal (K27N) helyettesitd valtozatat teszteltiik.

Anyag és médszertan: Vazizom mintakbol tisztitott rianodin recepto-
rok keriiltek izolalasra, melyeket mesterséges lipid kettdsrétegbe épitet-
tiink és mértiik a rajtuk keresztiilfolyd ionaramot.

Eredmények: A kapott adatok szerint a K27N valtozat megérzi a
RyR1-gatlo képességét. A CHTX ¢és a RyR1 haromdimenzids szerkeze-
tének hasznalatdval molekulamodellezést végeztiink, hogy megtalaljuk
a porusblokkért felelés aminosavat, amely harom lehetséges talalatot is
adott. Ez alapjan a 11-es pozicidban 1évé lizin, a 18-as pozicidban 1évo
lizin és a 34-es pozicidban 1évo arginin cseréje kiilon-kiilon megtortént,
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majd a harom mutans (K11N, K18N, R34Q) hatasat vizsgaltuk. A K11N
¢s a KI8N a K27N-hez hasonl6 hatassal rendelkezik, viszont az R34Q
hatastalannak bizonyult méréseinkben, igy a toxin RyR1 blokkol6 képes-
ségéért a 34-es pozicidban 1évo arginin lehet a felelds.

Kovetkeztetés: A CHTX-K27N szelektiv RyR1 gatloszer. Az ered-

mények nyoman a CHTX farmakotechnologiai optimalizalasan is dol-
gozunk, mely soran a toxin membran permeabilitasanak novelése a cél.
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3. Fogszabalyozasban hasznalt funkcios késziilékek nyalparaméterekre
kifejtett hatasanak osszehasonlito vizsgalata

Hamid Leila (1), Vitalyos Géza (2), Torok Judit(3), Berecz Eva(4),
Hevesi Judit(5), Faragé -Ladi Eszter(6), Tarjanyi Vera(7), Bagyi
Kinga, (8) Bombicz Mariann(9)

Debreceni Egyetem, Fogorvostudomanyi Kar, Fogszabalyozasi

nem Onallé Tanszék(1) Debrecen, Debreceni Egyetem, Altalanos
Orvostudomanyi Kar, Farmakologiai és Farmakoterapiai Intézet(2)
Debrecen

Jelen kutatas az akrilat alapu, fém elemeket tartalmazo aktivator, va-
lamint az eldre gyartott, szilikon alapt tréner késziilékeket hasznalo pa-
ciensek nyalosszetételét vizsgalja és a késziilékek nyalmoddositd hatasit
térképezi fel. Tovabbi fontos cél a fiatal- illetve serdiilékort paciensek
taplalkozasi szokasainak, fogaik allapotdnak és a melanin koncentrald
hormon (MCH) hormon szintjei kozotti dsszefliggések keresése. Kuta-
tocsoportunk szeretné az ezen teriileten rendelkezésiinkre allo informa-
ciokat bdviteni és tovabbi fehérjéket kimutatni 0j proteomikai eljarasok
fejlesztésével, késObbiekben az dsszefliggéseket vizsgalni ezen fehérjék
szintje s a vizsgalt paciensek egészségi allapota kozott.

Azon paciensek kerlilnek bevonasra a kutatasba, akiknek terapiaként
az orthodontiai diagnosztikus 1épések elvégzése utan kivehetd allcson-
tortopédiai késziilék keriilt indikalasra. A késziilék atadasakor, illetve az
azt kovetd két kontrollon térténik a nyalmintak levétele. A nyalgytijtés
nagy elénye, hogy non-invaziv beavatkozas, konnyen hozzaférhetd test-
folyadék. A nyalmintdk vizsgalata Western blot és Radioimmunoassay
(RIA) molekularis bioldgiai moédszerrel fog torténni. Tovabba a paciens
vagy hozzatartozoja kérdodivet tolt ki, amely részletesen kitért a beteg
teststilyara, életmodjara, étkezési szokdasaira, szajhigiéniajara, illetve ko-
rara. Kapott kérddivek kiértékelését kovetden korrelaltatjuk az orthodon-
ciai diagnozissal, illetve a nyal MCH szintekkel.

Szamos korabbi tanulmény foglalkozott a kiilonb6zd gyartmanyt rog-
zitett fogszabalyozo késziilékek hatasfokaval, esetleges mellékhatasaival,
melyet tobbek kozott a nydlparaméterek vizsgalataval diagnosztizaltak.
Az aktivator tipusu késziilékeket, valamint az elére gyartott funkcios ké-
sziilékeket tekintetében jelentdsen szegényebb irodalmi forrasok allnak
rendelkezésiinkre. Eredményeinkkel boviteni szeretnénk a tudomanyos
téren rendelkezésiinkre 4ll6 szakmai ismeretanyagot, illetve reményeink
szerint egy 1j diagnosztikai modszert fejleszthetiink ki, mellyel az MCH
hormon rutinszertien mérhetd lesz. A kutatds eredményei hozzéjarulhat-
nak a nyal, mint az egyik legkonnyebben elérhetd diagnosztikus forras
sz¢élesebb korl felhasznalasahoz.
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4. A maradé fogak el6torési idejének vizsgalata debreceni 6vodasok és
altalanos iskolasok korében

Dr. Kapusi-Papp Zsuzsa,(1) Tar Biborka Csenge,(2)
Dr. Nemes Judit Agnes,(3)

Debreceni Egyetem Fogorvostudomanyi Kar Gyermekfogéaszati
¢és Prevencios Tanszék

Célkitiizés: Tanulmanyunk célja a marado6 fogak el6torési idejének és
sorrendjének vizsgalata debreceni 6vodasok €s altalanos iskolasok koré-
ben, mivel az elmult hatvan évben reprezentativ mintan mért hazai ada-
tokkal nem rendelkeziink.

Anyagok és modszerek: A 2015/16-0s tanévben a Debreceni Egyetem
Fogorvostudomanyi Kar Gyermekfogaszatan, az éves kotelezd sziirés
keretein beliil megvizsgalt gyermekek archivalt adatait elemeztiik. 2948
négy-tizenot éves gyermek fogazati statuszat tekintettiik at. Adattablaban
rogzitettiik a sziirés idopontjat, a vizsgalt személy nemét, €letkorat, illet-
ve minden fog elotorési statuszat. A statisztikai szamitasok SPSS prog-
ramcsomag segitségével, Probit analizissel késziiltek. Vizsgaltuk a fogak
eldtorési idejének medianjait nemekre lebontva, illetve elemeztiik az els6
osztalyosok eruptios statuszat.

Eredmények: A marad6 fogak eldtorése lanyoknal kordbban kezdo-
dik, mint fitknal. Az elséként el6tord fogak mindkét nemnél az also elsd
molarisok (65,4 ill. 67,5 honap). Az el6torési szekvencia eltéré a nemek
kozott mindkeét allcsonton. A fitknal az als6 szemfog az els6 premolaris
utan tor eld, a lanyoknal megeldzi azt. A felsé allcsontban a szemfog
fiaknal a két premoldaris utan tor at, lanyoknal megeldzi a masodik pre-
molaris elotorését. Az elsé €s masodik premolarisok kivételével az alséd
allcsont fogai hamarabb térnek eld, mint a felsd allcsonté. A jobb, illetve
a bal oldali fogak el6torési ideje kozott szignifikans kiilonbséget nem
tapasztalunk. Az els0sok atlagosan 7,5 darab maradé foggal kezdik az
iskolat.

Kovetkeztetések: A marado fogak el6torése a megvizsgaltak kore-
ben a korabbi hazai adatokhoz képes felgyorsult. Eredményeink kozeli
egyezeést mutatnak az eurdpai értékekkel. Mivel a maradoé elsd molarisok
elétorése toObbnyire mar 6vodas korban megtorténik, érdemes lenne az
iskolai fogaszati prevencids tevékenységet elére hozni.
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5. A félvastag lebenytechnikaval végzett horizontalis gerincaugmentacio
haromdimenzios volumetrikus kiértékelése - Egy 1j radiologiai
kiértékelési modszer leirasa

Somodi Kristéf, Sélyom Eleondra, Bartha Ferenc, Molnar Balint,
Palkovics Daniel
Semmelweis Egyetem, Parodontologiai Klinika

Célkitiizés: Kutatasunk elsédleges célja egy 1) modszer leirdsa volt
a keményszoveti valtozasok haromdimenzids radiologiai kiértekelésére
horizontalis gerincaugmentaciot kovetéen. A masodlagos cél a morfo-
logiai, volumetrikus €s linearis keményszoveti valtozasok radiologiai
elemzése volt a félvastag lebennyel végzett horizontalis augmentaciot
kovetden.

Anyag és modszer: Kutatasunkban 8 paciensen 0sszesen 10 miitétet
végeztiink, mindegyik miitét a mandibulan tortént. A kiértékelést preope-
rativ, és 6 honapos posztoperativ CBCT felvételek segitségével végez-
tiikk. A 3D modelleket félautomata szegmentacié révén nyertiik. A pre- és
posztoperativ modellek szubtrakcidjanak segitségével meghataroztuk
a keményszoveti nyereség €s veszteség mértekét, az augmentalt teriilet
nagysagahoz viszonyitva is. Ezt linearis mérésekkel, és a felszini valto-
zéasokat kiemeld szintérkép készitésével egészitettiik ki.

Eredmények: Az atlagos keményszoveti nyereség 605.32 mm® +
383.89 mm’, az alveolaris gerinc tetejének lingualis oldalan a vizsgalt
esetekben veszteséget is tapasztaltunk, mértéke atlagosan 238.48mm? +
125.72 mm’. Linearis méréseket végezve, az alveolaris gerinc tetejétol 2
mm-re apikalisan, a horizontalis keményszoveti nyereség mértéke 3.00
mm + 1.50 mm, a veszteség 0.72 mm + 0.52 mm. A midkresztalis ver-
tikalis reszorpcid mértéke 1.18 mm + 0.76 mm. A szintérképes analizis
soran minden esetben kresztalis reszorpcid volt megfigyelhetd.

Kovetkeztetések: Az ismertetett protokollal a lateralis gerincaugmen-
tacids beavatkozasok megfeleld alapossaggal és pontossaggal értékelhe-
téek ki, ehhez hasonld metddust kordbban nem dokumentaltak. A tapasz-
talt csontreszorpciot valosziniileg a perioszteum elemelése okozta.

A kutatast a Nemzeti Innovacios és Technoldgiai minisztérium és az

Nemzeti Kutatasi, Fejlesztési és Innovacios Hivatal tamogatta: FK
OTKA 2020 135348 Bolyai Osztondij, Uj Nemzeti Kivalosag Program
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6. Kiilonb6zo elhorgonyzasi felsé allcsont tagito késziilékek dentalis
hatasanak vizsgalata

Radé Zsuzsanna Stefania, L.érincz Gergely, Rozsa Noémi Katinka
Semmelweis Egyetem, Gyermekfogaszati €¢s Fogszabalyozasi Klinika,
Budapest

Célkitiizés: A transzverzalis maxillasziikiilet fogakon elhorgonyzott
késziilékekkel torténd korrekcidja mindennapi része a fogszabalyozasi
gyakorlatnak. Az elmult évtizedekben a dentélis elhorgonyzas mellett
egyre nagyobb szerepet kap a skelettalis elhorgonyzas. Jelen vizsgalat
célja a hibrid és skelettalis elhorgonyzasu késziilékek dentalis hatasainak
vizsgalata.

Anyag és modszer: 38, a SE FOK Gyermekfogészati és Fogszaba-
lyozasi Klinikan maxillaris expanzidval kezelt pacienst vontunk be a
retrospektiv vizsgalatba: 10 beteget Hibrid-hyrax késziilékkel, 5-6t két
implantatumon, 14-et négy implantdtumon elhorgonyzott késziilékkel
kezeltiink. A kontrollcsoportot 7 SARME-n atesett beteg tette ki.

Az expanzi6 eldtt és utdn készitett alginat lenyomatokon PlanScan Lab
szkennerrel (O PLANMECA OY, Planmeca Group) torténd digitalizalas
utan MeshLab szoftverben kijel6ltiik a markerfogak (elsd premolarisok
¢s marad6 molarisok) koordinatait, majd értékeltiik a tagulés, illetve a
dolés mértekét kezelés eldtt és utan.

Eredmények: A Hibrid-hyrax csoport +1,66(SD=10,47)° és -6,06(SD
=5,93)° bukkalis délést mutatott a premolarisok és Orléfogak kozott, il-
letve 5,07(SD=2,56)mm ¢és 6,27(SD=3,56)mm tagulast.

A MICRO2 csoport esetében ez az értek 3,04(SD=3,47)° ¢&s
-2,82(SD=3,84)° illetve 4,54(SD=2,1)mm ¢és 8,14(SD=6,35)mm volt.

A MICRO4 csoport dolése 4,52(SD=9,98)° és -1,68(SD =7,12)°, és
tagulasa 5,99(SD=2,69)mm ¢s 4,7(SD=2,5) mm.

A kontrollcsoportban a megfigyelhetd értekek + 2,93(SD=8,26)° és
-0,91 (SD=6,24)° a do6lés esetében, illetve 8,71(SD=3,51) mm ¢és 10,46
(SD=1,97)mm a tagitas esetében.

Kovetkeztetés: A premolarisok kifelé, a molarisok befel¢ ddltek min-
den csoportban az expanzi6 hatasara. A skelettalis csoportok expanzio-
ja a premolaris teriileten volt jelentdsebb, szemben a dentalis és hibrid
elhorgonyzasu késziilekekkel, ahol nagyobb volt az expanzi6é a molaris
tertileten.

31



2022, SZEGEDI PHD :
ﬁ@ &5 |[FOGORVOSNAPOK | SZEKCIO szeptember 30. pentek

7. Structural anisotropy in primary dental enamel and its relation to
mechanical properties

Maté Hegediis (1), Zsolt Kovacs (1), Laszlo Elod Aradi (2),
Viktoria Kovacs Kis (3), Noémi Rozsa (4)

Department of Materials Physics, E6tvos Lorand University,
Budapest (1), Lithosphere Fluid Research Lab, E6tvés Lorand
University, Budapest (2), Centre for Energy Research, E6tvos Lorand
Research Network, Budapest (3), Semmelweis University, Faculty

of Dentistry, Budapest (4)

Due to its hierarchical structure, human enamel has excellent mechani-
cal properties. The building blocks of enamel are composed of carbona-
te-containing hydroxyapatite nanocrystals, which form larger structures,
enamel prisms, with a characteristic size and shape on the micrometer
scale. Anisotropy is present in both the nano- and microscale units of the
enamel architecture. Our aim is to perform quantitative characterization
of both the anocrystalline structure and the anisotropy of prisms of sound
primary dental enamel by different imaging methods. The orientation
distribution of the prisms was examined on the micrometer scale using an
automatic ellipse fitting imaging processing method based on scanning
electron microscopy.

The method we have developed provides an opportunity for the comp-
lex observation and submillimeter scale quantitative characterization of
enamel structure. The average hydroxyapatite nanocrystal orientation
and average crystal structure characteristics of prisms and the interpr-
ismatic space were determined by Raman spectroscopy based mapping
technique. The map calculated from the ratio of peak area of the 428/445
cm-1 phosphate modes indicates a significant difference in the average
crystal orientation between the prisms and the interprismatic space. The
combined application of the two methods provides a more accurate view
of the micro- and nanostructural anisotropy of enamel, which is essen-
tial for interpreting the spatial variation of mechanical properties and for
explaining the role of each hierarchical structural unit.

This work is supported by the National Research, Development and
Innovation Fund Office, Hungary, grant number K-125100.
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8. Okkluzalis sinterapiat koveté molaris intrizié mint
Temporomandibularis diszfunkcié kezelési lehetésége.

Nemes Balint (1), Frank Dorottya (2), Andreu Puigdollers (3),
Domingo Martin (4)

Semmelweis Egyetem), Gyermekfogaszati és Fogszabalyozasi
Klinika, Budapest (1), Pécsi Tudoméanyegyetem Fogészati €s
Szajsebészeti Klinika, Pécs (2), International University of Catalunya,
Department of Orthodontics and Dentofacial Orthopaedics, Faculty of
Dentistry, Barcelona, Spain (3), Private Practice Martin-Goenaga, San
Sebastian, Spain (4)

A kutatas célja, annak bemutatasa, hogy az ortopédiai instabilitasbol
ad6d6 TMD-vel rendelkezd paciensek hatékonyan kezelheték okkluza-
lis sinterapia és molaris intriizié kombinacidjaval.

Eszkozok és modszerek: 18 paciens eldzdleg ortopédiai instabilitas-
bol fakado, el6z6legTMD problémakkal kiizdo paciensek diagnosztikai
leleteit dolgoztuk fel a vizsgalatban. 0-24 okkluzalis sinterapiat koveto-
en kialakult nyitottharapast ortodonciai molaris intrazidval kezeltiik. A
beartikulalt mintakon sin el6tti, sin utanit, €s kezelést kovetd allapotban
vizsgaltuk az overjetet €s az overbite-ot. A telertg-eken a NL-ML sz6g, az
ANB szog, valamint az arctengely valtozasait vizsgaltuk. Kezelés elotti
¢és utani condylus morfologiai valtozasokat CBCT felvételen vizsgaltuk.

Eredmények: A kiinduldsi maximalis interkuszpidacio és az artiku-
lalt mintak szignifikdns kiilonbségeket mutatott OJ és OB tekintetében. A
sinkezelést kovetden szignifikansan valtozott az ML-NL sz6g, arctengely
¢s az ANB sz0g is a harapas megnyilasaval. Az OJ és OB is szignifikans
valtozasokat mutatott a sin hordasat kovetden a maximalis interkuszpida-
ci0s helyzethez képest. A Molaris intraziot kdvetden a mandibula autoro-
tacidja jott 1étre az emlitett értékek valtozasat hozta (als6 arcmagassag,
ANB ¢s az OJ csokkenése, valamint a OB ndvekedése). A kezelést kove-
téen a CBCT felvételeken javulast figyelhettiink meg.

Kovetkeztetések: Az ortopédiai intabilitdsbol adodé TMD kezelésé-

ben hatékony modszernem bizonyult az okkluzalis sinterapiat kovetd
molaris intrazid.
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9. Elasztomerek statikus és ciklikus 6sszehasonlito vizsgalata

Gurdan Zsuzsanna, (1) Szabé Péter, (2) Told Roland, (3)

Maroti Péter(4)

Pécsi Tudomanyegyetem, Klinikai Kézpont, Fogorvostudomanyi
Szak, Gyermek- és Ifjusagi Fogaszati Tanszék, (1) Pécs,

Pécsi Tudoméanyegyetem, Szentdgothai Janos Kutatokoézpont, (2) Pécs,
Pécsi Tudomanyegyetem, 3D Nyomtatasi €s Vizualizacios Kozpont,
(3) Pécs, Pécsi Tudomanyegyetem, Orvostudomanyi Kar, Orvosi
Szimulacios Oktatasi Kozpont, (4) Pécs

Célkitiizés: A fogszabalyozasban az egyik leggyakrabban eléforduld
anomalidk a masodosztalyu eltérések, melyek kezelése soran az interma-
xillaris elasztomerek alkalmazésa nélkiilozhetetlen.

Anyag ¢és modszer: Vizsgalatunk soran hat kiilonb6zd gyartmanyu
(Ortho Organizers, Leone, American Orthodontics, Ormco, Dentaurum)
intermaxillaris gumikarikak szakitoprobait végeztiik. A kisérlet Zwick/
Roell Z5.0 biaxialis univerzalis vizsgaldgéppel szobahdmérsekleten 100
mm/perc sebességii beallitas mellett tortént.

A ciklikus szakitoszilardsagi vizsgalatot 37 °C-on végeztiikk Julabo
ED termosztat segitségével. A mérések kivitelezése a Zwick/Roell gép,
5 kN-os kalibralt mérdcella beallitasaval tortént. A 24 6ras kisérlet soran
a 15 mm és 40 mm kozott megfeszitett ligatirakat szinuszos mozgassal,
0,1 Hz-es frekvencidval mozgattuk. Tovabbi teszteléslink soran 24 6ran
keresztiil 15 és 40 mm-re megfeszitett, 37 °C-os hdmérsékelten tartott
ligaturdk huzoerejének valtozasait értékeltiik. Ciklikus kifaradasi tesztek
esetén az er6ket egyutas ANOVA-val hasonlitottuk 6ssze. Az azonos 1d6-
pontokhoz tartozé értékkészleteket paronként dsszehasonlitottuk Tukey
post hoc teszttel. A konfidencia intervallum 95% volt.

Eredmények: A ciklikus tesztek esetében az American Orthodontics,
Gorilla tipust latex tartalmu elasztomer volt az egyetlen, ahol a 24 6ra
alatt egyetlen ligatira sem szakadt el. A latex tartalmu ligaturak koziil az
Ormco, Parrot tipusu volt az, amely a leggyorsabban elszakadt, 3,58 6ra
iddtartamnal. Egyik latexmentes ligatira sem birta ki a ciklikus tesztet
13 oraig. Ezek koziil a Dentaurum, Train8 volt a legellenallobb, és az
utolsoé ligatara 12.33-kor szakadt el. A legrosszabb teljesitményi ligatira
a Dentaurum, Airplanel2 volt, az utolsé ligatira 4,22 6ra utan szakadt el.

Az erdrelaxacios tesztek esetén az egyetlen, amely nem mutatott szig-
nifikans kiilonbséget, az American Orthodontics, Gorilla ligatara volt.
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40 mm-es hossz esetén harom ligatira mutat szignifikéns kiilonbséget
a ciklikus és az erdrelaxacids teszt nulla oras értéke kozott a kétmintas
t-proban. Ezek a ligaturak az Ormco, Parrot, a Dentaurum, Horse carrige
¢és az RMO, Canoe voltak.

Kovetkeztetés: Szignifikans eltérés a latextartalmu €s latexmentes in-
termaxillaris gumikarikak kozott figyelheté meg. veneers.
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10. Van-e osszefiiggés a biofilm-termelés és az antibiotikum-rezisztens
fenotipus kozott? In vitro vizsgalatok Pseudomonas aeruginosa

torzseken

Gajdacs Marié (1), Behzadi Payam (2), Pallos Péter (1), Onodi
Boglarka (3), Stajer Anette (3), Matusovits Danica (4), Karpati
Krisztina (5), Burian Katalin (6), Zanetti Stefania (7), Donadu
Gavino Mattew (7,8)

(1) Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar,
Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék, Szeged; (2)
Azad Egyetem, Shahr-e-Qods részleg, Mikrobiologiai Intézet,
Teheran; Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar,
Parodontolédgiai Tanszék, Szeged; (4) Szegedi Tudomanyegyetem
Fogorvostudomanyi Kar, Fogpdtlastani Tanszék, Szeged; (5) Szegedi
Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar, Fogszabalyozasi

¢s Gyermekfogaszati Tanszék, Szeged; (6) Szegedi Tudomanyegyetem,
Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar, Orvosi Mikrobiologiai
Intézet, Szeged; (7) Sassari Egyetem, Orvostudomanyi Kutatasi
Kozpont, Sassari; (8) Sassari Egyetem, Egyetemi Gyogyszertar, Sassari

Célkitiizés: Kisérletes munkank célja az antibiotikum-rezisztencia, a
biofilm-termelés és a kiilonféle virulencia-faktorok fenotipusos expresz-
szi0ja kozotti lehetséges Osszefiiggeés vizsgalata Pseudomonas aerugino-
sa torzsekben.

Anyag és modszer: A baktériumtorzsek antibiotikum-érzékenységét
standard laboratoriumi protokollok szerint allapitottuk meg, tovabba
egyes rezisztencia-mechanizmusok (efflux pumpa, AmpC B-laktamazok,
karbapenemézok) meglétét is vizsgaltuk. A biofilm-termeld képesség
vizsgalatara a kristalyibolya (CV) festéken alapuld, spektrofotometrias
modszert alkalmaztuk. A baktériumtorzsek motilitasat és sziderofor-ter-
melését agar-lemezeken vizsgaltuk. A statisztikai elemzéseket (leird, pa-
raméteres tesztek) IBM SPSS 22.0 programmal végeztiik.

Eredmények: A kisérleteinkbe bevont n=166 P. aeruginosa torzs ese-
tében a rezisztencia szintje a ciprofloxacin (46,9%), levofloxacin (45,2%),
ceftazidim (31,9%) és cefepim (30,1%) esetén volt a legnagyobb; a tor-
zsek 16,9%-a volt multidrog rezisztens (MDR). A torzsek 22,9%-a gyenge,
27,7%-a kozepes, mig 49,4%-a pedig erds biofilm-termeld volt; 81,1%-
ban igazoltunk sziderofor-termelést. Nem figyeltiink meg szignifikans kii-
lénbseget az MDR-statusz ¢€s a biofilm-termelés intenzitdsa (nem MDR

[atlag + SD]: 0,416+0,167 vs. MDR OD5 0,399+0,192), a vizsgalt
motliltam tipusok vagy a sziderofor-termelés kzott (p>0, 05)
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Kovetkeztetés: A P. aeruginosa fontos kérokozo egészségiigyi ellatas-
sal Osszefliggd fert6zésekben, melyeknek kezelése a MDR torzsek egy-
re sz€lesebb kori elterjedése miatt komoly kihivast jelent. Az antibioti-
kum-rezisztencia és a biofilm-termelés Osszefliggéseét vizsgalod kisérletek
fontos alapjai lehetnek 11j terépids célpontok és eradikacios stratégiak
kidolgozasanak.

A kutatas létrejottét a Magyar Tudoményos Akadémia Bolyai Ja-
nos Kutatasi Osztondija és az Uj Nemzeti Kivalosag Program (GM:
UNKP-22-5-SZTE-107; PP: UNKP-22-2-SZTE-103; OB: UNKP-22-2-
SZTE-102) tdmogatta.
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11. Stenotrophomonas maltophilia el6fordulas és az antibiotikum-
fogyasztas kozotti osszefiiggések: 10-éves korrelacios vizsgalat

Gajdacs Mari6 (1), Benkoé Ria (2,3,4), Matuz Maria (2,3),
Bodoé Gabriella (3), Petd Zoltan (4), Hajdu Edit (5)

Bodo Gabriella (3), Petd Zoltan (4), Hajdu Edit (5)

(1) Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar,
Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék, Szeged,
(2) Szegedi Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar,
Klinikai Gyogyszerészeti Intézet, Szeged; (3) Szegedi
Tudoményegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar,
Kozponti Gyogyszertar, Szeged; (4) Szegedi Tudomanyegyetem,
Szent-Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar, Siirgdsségi Betegellato
Onallo Osztaly, Szeged; (5) Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-
Gyorgyi Albert Orvostudomanyi Kar, Belgyogyaszati Klinika
Infektologia Osztaly, Szeged, Magyarorszag

Célkitiizés: A Stenotrophomonas maltophilia egy karbapenem-re-
zisztens Gram-negativ nem fermentald palca, amely leggyakrabban im-
munszupprimalt egyénekben fertdzéseket. Jelen kutatas célja a karbape-
nemek €s mas antibiotikum-csoportok fogyasztasa ¢és a S. maltophilia
eléfordulasa kozotti 6sszefliggés vizsgalata az SZTE Szent-Gyorgyi Kli-
nikai Kozpontban.

Anyag és modszer: A 10-¢ves (2010.01.01.-2019.12.31.) retrospektiv
vizsgalat soran az alabbi adatok elemzése tortént: 1) S. maltophilia el6-
fordulasa, i1) szulfamethoxazol-trimethoprim (SXT) rezisztens torzsek
gyakorisaga, iii) szisztémads antibiotikum-fogyasztas és iv) betegforgal-
mi adatok a Klinikai Kézpontban. Az antibiotikum-fogyasztast napi at-
lagos dozisban (DDD) hataroztuk meg 100 betegnapra vonatkoztatva. A
statisztikai elemzéseket (leiro, korrelacio) IBM SPSS 22.0 programmal
végeztik.

Eredmények: A vizsgalati periodus alatt izolalt n=1769 S. maltophilia
torzs 11,1%-a volt SXT-rezisztens. A S. maltophilia atlagos el6fordulési
gyakorisaga 0,42/1000 betegnap (0,19-0,73), a szisztémas antibiotiku-
mok atlagos fogyasztasa (JO1) 33,58 DDD/100 betegnap volt (26,91-
39,35). A S. maltophilia eléforduldsa €s a szisztémas antibiotikum fo-
gyasztas (r=0,7244, p=0,018), az SXT-fogyasztas (r=0,7552, p=0,014), a
levofloxacin-fogyasztas (r=0,8825, p<0,001), és a karbapenem (r=0,8387,
p=0,002) kozott erds és szignifikans kapcsolatot figyeltiink meg.

Kovetkeztetés: A S. maltophilia a tracheobronchitis és a bakterémia
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fontos etiologiai tényezdje lehet; ezen fertézések kezelésében az SXT-t
tekintjlik elsévonalbeli terapidnak. Az antibiotikum-fogyasztas noveke-
désével a S. maltophilia és az SXT-rezisztens S. maltophilia el6fordulasa

is ndvekvo tendenciat mutatott.

Benkd Riat és Gajdacs Mariot a Magyar Tudoméanyos Akadémia Bo-
lyai Janos Kutatasi Osztondija timogatta. A kutatds létrejottét az Uj Nem-
zeti Kivalosag Program Bolyai+ Osztondija ( UNKP-22-5-SZTE-107)

tamogatta.
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12. Anaerob baktériumok altal okozott véraramfertozések
epidemiologiaja egy egyetemi kozpontban: S-éves retrospektiv,
megfigyeléses vizsgalat

Kovacs Krisztina (1), Nyul Adrienn (1), Lutz Zsolt (1),

Mestyan Gyula (1), Gajdacs Marié (2), Urban Edit (1),
Sonnevend Agnes (1) )

(1) Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont-Altaldnos
Orvostudomanyi Kar, Orvosi Mikrobiologiai és Immunitastani
Intézet, Pécs; (2) Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi
Kar, Oralbiolégiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék, Szeged
Célkitiizés: Kutatasunk célja az anaerob baktériumok altal okozott
lata a Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpontjaban, és eredményeink
Osszehasonlitdsa mas hazai adatokkal.

Anyag és modszer: A kutatds soran mikrobioldgiai és klinikai adat-
gyljtés tortént az 5 éves (2016.01.01.-2020.12.31.) vizsgalati periddusra
vonatkozdan (etikai engedély azonositd: PTE KK-164-2/2021). A hemo-
kultarak vétele és azok laboratoriumi feldolgozéasa standard protokol-
lok szerint tortént. Az izolatumok identifikalasat matrixasszisztalt 1ézer
deszorpcids-ionizacios, repiilési 1id0 mérésén alapuld tomegspektromet-
rias (MALDI-TOF) modszerrel végeztiik. A statisztikai elemzéseket (le-
ird, esély-hanyados [OR]) IBM SPSS 22.0 programmal végeztiik.

Eredmények: Az 5-éves vizsgalati periodus alatt n=71 klinikailag re-
levans anaerob korokozot azonositottunk (a pozitiv hemokultarak 0,12%-
a, 0,14/1000 hospitalizalt beteg, 3,28/100.000 apolasi nap). A leggya-
koribb korokozoknak a Bacteroides/Parabacteroides fajok (32.4%), a
Clostridium spp. (22.5%) és a Gram-pozitiv anaerob coccusok (15.5%)
bizonyultak. Az érintett betegek 59,2%-a férfi, atlagos életkoruk 67,1 +
14,1 év volt. A betegek 38,0%-nak anamnézisében szerepelt rosszindula-
tu daganat vagy immunszuppresszid, mig talyogot az esetek 15,5%-ban
azonositottak. A 30-napos nyers halalozasi arany 39,4% volt; a 75 év fe-
letti életkor szignifikansan befolyasolta a 30-napos halalozast (OR: 5,04;
CI: 1,76-14,38; p=0,003).

Kovetkeztetés: Viszonylag alacsony szamuk ellenére az anaerob bak-
tériumok fontos etioldgiai tényezOknek tekinthetdk véraramfertdézések-
ben. Eredményeink felhivjak a figyelmet a modern identifikaldé méddsze-
rek jelentdségére az anaerobok diagnosztikédjaban.
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Gajdacs Mariot a Magyar Tudomanyos Akadémia Bolyai Janos Kuta-
tasi Osztondija és az Uj Nemzeti Kivalosag Program Bolyai+ Osztondija
(UNKP-22-5-SZTE-107) tamogatta.
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13. Hogyan alakult a gyogyszerészek észlelt stressz szintje és
munkaelégedettsége a SARS-CoV-2 jarvany soran? Keresztmetszeti
vizsgalat a pandémia els6 hullama alatt

Karasz Sara (1), Kuklis Anna (1), Haznagy-Radnai Erzsébet (2),
Gajdacs Mario (1)

(1) Szegedi Tudomanyegyetem Fogorvostudomanyi Kar,
Oralbiologiai és Kisérletes Fogorvostudomanyi Tanszék, Szeged;
(2) Szegedi Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar,
Farmakognoziai Intézet, Szeged

Célkitiizés: A kutatas célja a Magyarorszagon dolgozd gyogyszeré-
szek munkaelégedettségének és észlelt stressz szintjének felmérése a
SARS-CoV-2 jarvany els6é hullama alatt.

Anyag és modszer: A kvantitativ, keresztmetszeti vizsgalatunkat koz-
forgalomban vagy intézeti ellatdsban dolgoz6 gyogyszerészek korében
végeztiik Magyarorszag teriiletén, nem véletlenszerii- €s holabda min-
tavétellel. A mérdeszkoz egy online platformon elérhetd, 76-itembdl
allo onkitoltéses kérddiv, amely az alabbi elemekbdl all: 1) szocio-de-
mografiai jellemz0k, 11) sajat fejlesztési, 27-itemes munkaelégedettséget
felmérd rész, ii1) Rosenberg Onértékelési Skala, iv) Maslach Kiégési Lel-
tar-Egészségligyl dolgozdknak (MBI-HSS). A statisztikai elemzéseket
(leird, nemparaméteres tesztek) IBM SPSS 22.0 programmal végeztiik.

Eredmények: A valaszadok (n=300) szocio-demografiai paraméterei a
kovetkezOképpen alakultak: 79,0% (n=237) nd, 48,7% (n=146) nagyva-
rosban ¢él, a median ¢életkor 32 év (22-72) volt. 78,3% (n=235) dolgozott,
mint beosztott gydgyszerész patikaban vagy osztalyon, 30,3% (n=91)
rendelkezett posztgradualis végzettséggel. A szdmolt index értéke alap-
jan a résztvevok 48,7% (n=146) kozepes, 44,7% (n=134) pedig magas
munkaelégedettséggel rendelkezett. Az MBI-HSS alapjan a valaszadok
34,3%-a (n=103) mutatott magas értékeket az érzelmi kimeriilés, 13,7%
(n=41) a deperszonalizacid, mig 78,0% (n=234) a teljesitményvesztés
aldoménekben. A betegtalalkozasok szamanak novekedésével aranyosan
novekedett a stressz szint minden aldoménben (p<0,001), de csokkent a
munkaelégedettség (p<0,001).

Kovetkeztetés: A dolgozoi elégedettség a szervezeti versenyképesség
egyik legfdbb meghatarozoja, melyet szamos belsd (pl. juttatasok, szer-
vezeti ergondmia) ¢€s kiilso (pl. tarsadalmi megbecsiiltség) faktor képes
befolyasolni. A gydgyszerészek — leterheltségiik ellenére — kiemelkedd
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jelentdségliek voltak a SARS-CoV-2 jarvany kezdeti fazisaban a gyogy-
szerellatas biztositasaban.

Gajdacs Mariot a Magyar Tudomanyos Akadémia Bolyai Janos Kuta-

tasi Osztondija és az Uj Nemzeti Kivalosag Program Bolyai+ Osztondija
(UNKP-22-5-SZTE-107) tamogatta.
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14. Nyal szekretoros immunglobulin A (sIgA) N-glikozilacios
valtozasanak vizsgalata SARS-CoV-2 infekciot kovetéen

Polyak Petra (1), Gebri Eniké (2), Bagyi Kinga (3), Farkas Anna
(4), Guttman Andras (4,5)

Debreceni Egyetem, FOK, V. éves fogorvostan-hallgato,(1)

Oralis Medicina nem 6nallo Tanszek,(2) Konzervalo Fogéaszat nem
0nallé Tanszék,(3) Debreceni Egyetem, Horvath Csaba

Elvélasztastu domanyi Laboratorium, Molekularis Medicina Kutato
Kozpont, Molekularis Medicina Doktori Iskola,(4) Debrecen, Pannon
gyetem Mérnoki Kar, (5) Veszprém

Célkitiizés: A SARS-CoV-2 virus okozta pandémia alatt kifejlesztett
vakcindk bar a megbetegedesek szamat €s sulyossagat csokkentették, a
korlefolyas nagyfoku egyéni variabilitdst mutat. A virus mutalddasa ré-
vén szamos varians jelent meg, amelyek fertézoképessége is kiilonbozo.
Az oralis immunitasnak alapvetd szerepe van a fertdzési fogékonysagban
¢s a kialakulo fertdzés sulyossagaban is. Kutatasunk sordn célunk volt,
hogy megvizsgaljuk a nyal szekretoros immunglobulin A (sIgA) N-gli-
kozil4cios profiljaban az alkalmazott oltasok illetve az atvészelt infekcio
hatasara bekovetkezd valtozasokat.

Anyag és modszer: Vizsgalatainkba 4 akut ¢és kronikus betegségben
nem szenvedd személyt vontuk be, életkor szerint 3 korcsoportbol (25—
34 ¢év; 35-59 év; 60 év<). Minden beteg atesett SARS-CoV-2 infekcidén
a mintavételt megel6z6 1-6 honapon beliil; 3 beteg részesiilt oltasban,
1 oltatlan volt. A betegektdl a pandémia eldtt (2018) és azt kdvetden
(2022) nyert nyugalmi kevert nydlmintakbol affinitas kromatografiaval
tisztitott sigA N-glikozilacios mintazatat 1ézer indukalt fluoreszcens de-
tektorral ellatott kapillaris elektroforézis (CE-LIF) késziilék alkalmaza-
saval analizaltuk. A betegadatokat rendszereztiik. A statisztikai elem-
zéshez Wilcoxon tesztet hasznaltunk. A vizsgélatokhoz sziikséges etikai
engedélyekkel rendelkeztiink (DE RKEB/IKEB 4948-2018, 6051-2022;
5570-1/2018/EKU).

Eredmények: Az oltasban részesiilt betegek sIgA N-glikozilacios
profiljai szignifikansan (p<0,05) eltértek az oltatlan betegétél mindkét
vizsgalt id6épontban. Az oltatlan és az oltott paciensek kozott egyes N-gli-
kan struktirakban eltérd iranyt valtozasok voltak megfigyelhetdek a fer-
tézést kovetden. A klinikailag legenyhébb tlineteket mutatd beteg sIgA
N-glikozilacios profilja mutatta a legkevesebb szignifikans valtozast.
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Kovetkeztetés: A nyugalmi kevert nyal sIgA N-glikan profil valtozasa
tikkrozheti a korkép lefolyasanak sulyossagat, a fertézési fogékonysagot,
valamint az oltasi hatékonysagot. Tovabbi vizsgalatok indokoltak na-
gyobb esetszdmu betegcsoportokon.
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15 A szérum és nyal immunglobulin A (IgA) N-glikozilacios valtozasa,
mint lehetséges biomarker oralis mucositisben

Gebri Eniké,(1) Toth Ferenc,(2) Kiss Attila, (3)

Jankovics Hajnalka,(4) Vonderviszt Ferenc,(4) Guttman Andras,
(4,5) Hortobagyi Tibor (6,7)

Debreceni Egyetem, FOK, Oralis Medicina nem 6nall6 Tanszék,
Fogaszati ambulancia,(1) Bioanyagtani ¢s Fogpoétlastani nem

0nallo Tanszék,(2) Debreceni Egyetem, AOK, Belgyogyaszati
Intézet Haemopoetikus Transzplantacidos Kozpont,(3) Debrecen,
Pannon Egyetem Mérndki Kar,(4) Veszprém, Debreceni Egyetem,
Horvath Csaba elvalasztastudomanyi Laboratorium, Molekuléris
Medicina Kutaté K6zpont, Molekularis Medicina Doktori Iskola,(5)
Debreceni Egyetem, AOK, Neurologiai Klinika,(6) Debrecen, Szegedi
Tudoméanyegyetem, AOK, Pathologia Intézet,(7) Szeged

Célkitiizés: A haemopoieticus Ossejt- transzplantacion (HSCT) atesd
betegeknél alkalmazott nagyddzisu, intenziv citosztatikus kezelés hata-
sara kialakulo oralis (OM) 1ill. enteralis mucositis (EM) ndveli a mortali-
tast. A nyalban 1év0 szekreteros immunglobulin A (sIgA) az oralis immu-
nitas alapvetd pillére, a mucosalis védekezés elsd vonalbeli szerepldje. A
szialoglikoproteinek glikozilacidjanak meghatarozo szerepe van a sza-
jJiiregi patoldgias folyamatokban, mint pl. gyulladas, infekcid, neoplasia
kialakulasdban. Célunk volt a szérum ¢€s nyal IgA glikozilacids valtoza-
sanak az OM kialakulasaban ¢és sulyossagaban betoltott jelentdségeének,
valamint potencilis biomarker szerepének értékelése.

Anyag és modszer: Vizsgalatunkban a 8 autolog HSCT-n étes6 be-
tegtdl a transzplantacio 4 idépontjaban (-3/-7.; 0.; +7.; +14. nap) és a 10
korban €s nemben megegyezd, akut €s kronikus betegségben nem szen-
vedd kontroll személytdl nyert szérum és nyugalmi kevert nyal mintak-
bol affinitas kromatografidval tisztitott immunglobulin A N-glikozilacios
mintazatat 1ézer indukalt fluoreszcens detektorral ellatott kapillaris elekt-
roforézis (CE-LIF) késziilékkel analizaltuk. A statisztikai analizishez
Shapiro-Wilk tesztet, egyszempontos varianciaanalizist, Tukey post hoc
tesztet, Kruskal-Wallis-probat €s Dunn-tesztet alkalmaztunk.

Eredmények:A szérumban azonositott 31 N-glikan struktirabol 14,
a nyalban lév0 38-bol 6 struktira mutatott szignifikans kiilonbséget
(p<0.05) a kontroll csoport és a HSCT valamely vizsgalt idépontja ko-
zOtt.
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A core fukozilalt, szialilalt biantennaris glikan (FA2BG2S2) volt az
egyetlen olyan struktira, mely a transzplantaci6 két meghatarozott id6-
pontja kozott szignifikansan valtozott (p=0.0279).

Kovetkeztetés: A szérum és nyal IgA N-glikozilacios valtozésa po-
tencialis biomarker lehet oralis mucositisben HSCT alatt. Az sIgA és
IgA glikomikai analizise igéretes kutatasi teriilet a szajiiregi gyulladasos

crer
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