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Kedves Kollégdk!

Sok szeretettel kdszontlink mindenkit a Magyar Dermatoldgiai Tarsulat
és a Magyar Maganboérgydgyaszok Kézhasznu Egyesiletének XI. Kong-
resszusan a Szervez6 Bizottsag nevében.

A kordbbi évekhez méltéan az idén is egy magas pontszdmu, 40 pontos,
kotelezéen valaszthatd tanfolyamon kdszontjik a résztvevéket. Szin-
tén hagyomanyos a helyszinvalasztas. A kongresszusnak mar szamos
alkalommal adott otthont Debrecen, igy ebben az évben is a Kolcsey
Kozpont modern konferencia termeiben keriil sor erre a rendezvényre.
Hagyomanyaink egyuttal arra is koteleztek minket, hogy egy szakmailag
igényes, szinvonalas eléadasokbdl allé programot kindljunk a résztve-
véknek. A kongresszus fé témai idén: kozmetikumok, hegek, a psoriasis
és terapidjanak pszicho-esztétikai vonatkozasai, pigmentalt és vaskularis
1ézidk, 6ssejtek, Oregedés (etioldgia, patofizioldgia, patoldgia, klinikum
és terapia), rejuvendcio (laser, peeling, lifting, botulinum), lab- és kérom
deformitasok, varia. Ezen kiviil minden nap lesz alkalmunk interaktiv be-
tegbemutatdson is részt venni. A hagyomanyos témak mellett ujdonsa-
gok is szerepelnek a programban. ElI6szor kapott helyet ezen a kongresz-
szuson a Konferencia beszdmoldk, ujdonsdgok szekcid, melynek keretei
kozott érdekes eléadasok hangzanak majd el.

Ehhez a gazdag és szinvonalas tudomanyos programhoz valamint
a szérakoztatd esti rendezvényekhez tartalmas és kellemes id6étoltést ki-
vanunk.

Debrecen, 2011. junius 18.

Dr. Szab6 Eva Prof. Dr. Remenyik Eva
az MDT Kozmetoldgiai az MDT elndke
szekcidjanak elndke
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A Szervezé Bizottsdg elnoke:

Prof. Dr. Remenyik Eva
egyetemi tanar

Tudomdnyos informdcio:

Dr. Szabé Eva
egyetemi adjunktus

Rendezvényszervezé iroda:

,Club Service” Kft.

4024 Debrecen, Kossuth u. 3.
Telefon: 52/522-222, Fax: 52/522-223
Email: clubservice@clubservice.hu
Web: www.clubservice.hu
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Altaldnos informdciék

A kongresszus helyszine:

A kongresszus kezdési idépontja:

A kongresszus befejezési idépontja:

Etkezések helyszine:

A kidllitas helyszine:

Széllashelyek:

Kiséré programok

e
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Kolcsey Kozpont
Balterem I. emelet

2011. junius 23.12.30 6ra
2011. junius 25. 13.00 6ra

Lycium Hotel
Atrium étterem

Kolcsey Kozpont
Foldszinti foyer

Divinus Hotel*****

Lycium Hotel****

Best Western Kalvin Hotel***
Belvarosi Panzié

Junius 23. 20.00 6ra  Fogadas a Kolcsey Kozpont Baltermében
Junius 24. Vacsora és mulatsdg a Tuba Tanyan
Gylilekezés a Kolcsey Kozpont fébejaratanal

18.45-kor

Buszok indulasa a Tuba Tanyara 19.00 6rakor
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Tudomdnyos program

2011. junius 23. - csiitortok

10.00-
10.00-11.00
11.00-12.00
11.30-12.30
12.30-12.40
12.40-13.10

Uléselnokok:

12.40-12.52

12.52-13.04

13.04-13.10
13.10-13.25

Uléselnok:

13.25-14.25
Uléselnokok:

13.25-13.37

Regisztracioé a Kdlcsey Kozpontban

Szakmai Kollégiumi iilés (foldszinti szekcio terem)
MDT Vezetdségi iilés (foldszinti szekcid terem)
Ebéd

Megnyito

KOZMETIKUMOK

Prof. Dr. Bal6-Banga J. Métyas,
Prof. Dr. Temesvari Erzsébet

A kozmetikumok fobb hatéanyagai
Prof. Dr. Bal6-Banga J. Métyas

A novényi és illat allergének napjainkban
Prof. Dr. Temesviari Erzsébet

Vita

KONFERENCIA BESZAMOLOK, UJDONSAGOK I.
Prof. Dr. Remenyik Eva

Ujdonsagok:

Autoimmun hélyagos megbetegedések

Prof. Dr. Karpati Sarolta

A HEGKEPZODES ELETTANA

Dr. Juhasz Istvan, Dr. Molnar Csaba

A hegképzodés patophysioldgiaja
Dr. Juhdsz Istvan
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13.37-13.49

13.49-14.01

14.01-14.13

14.13-14.25

14.25-14.35

14.35-14.55
14.55-16.10

Uléselnokok:

14.55-15.07

15.07-15.19

15.19-15.31

15.31-15.43

15.43-15.55

Hegmentes sebgyo6gyulas - alom vagy valésag?
Dr. Juhdsz Istvan

A sebészi metszés optimalis iranyai
Dr. Péter Zoltan

Acnés hegek kezelési lehetoségei
Dr. Molnar Csaba, Dr. Varju Gabor

Vita

Szponzoralt szimpézium

Pandhy’s a biztonsagos dekorkozmetikum -
a gyodgyitas szolgalataban

Borbiré Gertrud tigyvezetd, cégtulajdonos
Pandhy’s Safe Cosmetics

Szilinet, kidllitok latogatasa
HEGEK, KOVETKEZMENYEK, KEZELESI LEHETOSEGEK

Prof. Dr. Daréczy Judit, Dr. Stehlich Gabor,
Dr. Szalai Zsuzsanna

Hegképzodés és esztétikai,
funkcionalis kovetkezmények
Prof. Dr. Daréczy Judit

Hegek fizikai kezelési eljarasai
Dr. Altmayer Anita

Hegek okozta pszichés eltérések
Dr. Kasa Margit

Frakcionalis CO2 laser alkalmazasa hegek kezelésében
Dr. Stehlich Gabor

Infantilis kapillaris haemangiomak nem szelektiv
béta-blokkoloval torténé kezelése
Dr. Szalai Zsuzsanna
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15.55-16.10
16.10-16.40
16.40-17.40

Uléselnokok:

16.40-16.52

16.52-17.04

17.04-17.16

17.16-17.28

17.28-17.40

17.40-18.00

18.00-18.05

20.00-

Vita

Szilinet, kidllitok latogatasa
PSORIASIS

Dr. Szegedi Andrea, Dr. Wikonkal Norbert,
Dr. Gyulai Rolland

Fiatalkori és id6skori psoriasis 6sszehasonlitasa
Dr. Szegedi Andrea

A psoriasis kezelésének esztétikai mellékhatasai
Dr. Gyulai Rolland

Kezekre lokalizalodo psoriasis
Dr. Hollé Péter

Arci psoriasis differencial diagnosztika és terapia
Dr. Wikonkal Norbert

Vita

Szponzoralt szimpézium

Gyakorlati tudnival6k a psoriasis szisztémas terapia-
ja soran el6fordulé mellékhatasok kezelésérol

Dr. Szegedi Andrea (Pfizer szimpdzium)

INTERAKTIV BETEGBEMUTATAS
Prof. Dr. Remenyik Eva

Fogadas a Kolcsey K6zpont Baltermében
A zenét az Abrakazabra egylittes szolgaltatja.
Fellép Takacs Nikolas, az X-Faktor tehetségkutaté

verseny dontése.
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2011. junius 24. - péntek

08.30-09.30
Uléselnokok:

08.30-08.42

08.42-08.54

08.54-09.06

09.06-09.18

09.18-09.30
09.30-10.00
10.00-11.00

Uléselnokok:

10.00-10.12

10.12-10.24

10.24-10.36

10.36-10.48

PIGMENTKEPZODES, HYPERPIGMENTACIO
Prof. Dr. Karpati Sarolta, Prof. Dr. Kemény Lajos

Melanocytak melanin szintézise
Prof. Dr. Remenyik Eva

Pigment anomaliakkal jaré genodermatosisok
Prof. Dr. Karpéti Sarolta

A napfény okozta barnulas patobioldgidaja
Prof. Dr. Kemény Lajos

Hyperpigmentaciék, klinikum, histopatologia
Dr. Korom Irma

Vita
Sziinet, kidllitok latogatasa
PIGMENT ANOMALIAK TERAPIAJA

Prof. Dr. Horkay Irén, Dr. Karolyi Zsuzsanna,
Dr. Marschalké Marta

Hyperpigmentaciék lokalis gyogyszeres kezelési
lehetdségei
Dr. Karolyi Zsuzsanna

Hyperpigmentaciék lézeres kezelési lehetéségei
Dr. Gadl Magdolna

Vitiligo-differencial diagnosztika, terapia
Dr. Marschalké Marta

Fényvédelem
Prof. Dr. Horkay Irén
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10.48-11.00
11.00-12.00

Uléselnokok:

11.00-11.12

11.12-11.24

11.24-11.36

11.36-11.48

11.48-12.00
12.00-13.30
13.30-14.30
Uléselnokok:

13.30-13.42

13.42-13.54

13.54-14.06

14.06-14.18

Vita

Ossejtek és oregedés

Prof. Dr. Bata Zsuzsanna, Dr. Battyani Zita,
Prof. Dr. Hunyadi Jdnos

Ossejt terapia
Prof. Dr. Hunyadi Janos

Keratinocita 6ssejtek
Prof. Dr. Bata Zsuzsanna

Hormonhelyettesito kezelések az 6regedés ellen
Dr. Battyani Zita

A szervek 6regedésének hatasai az életfunkciokra
Dr. Erdei Irén

Vita

Ebédsziinet

FELULETI REJUVENACIO

Dr. Duray Eva, Dr. Kovacs Janos

Laseres rejuvenacios technikak
Dr. Varju Gabor

Antioxidansok és a bor
Dr. Kiss Fléra

Esztétikus bor menopausa utan is
Dr. Irinyi Beatrix

Kémiai peeling helye az esztétikai kezelésben
Dr. Petrohai Agnes
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14.18-14.30
14.30-15.15
Uléselnok:

14.30-14.45

14.45-15.00

15.00-15.15

15.15-15.45

15.45-16.50

Uléselnokok:

15.45-15.57

15.57-16.17

16.17-16.29

16.29-16.41

16.41-16.50

Vita
KONFERENCIA BESZAMOLOK, UJDONSAGOK II.
Prof. Dr. Kemény Lajos, Prof. Dr. Remenyik Eva

Fény és bor
Prof. Dr. Remenyik Eva

Acne, Rosacea
Prof. Dr. Kemény Lajos

Az androgén alopécia genetikai hatterének megis-
merése és a személyre szabott gydgyitas lehetésége
Dr. Nagy Nikoletta

Sziinet, kidllitok meglatogatasa

INVAZIiV REJUVENACIO

Dr. Kormendy Miklés, Dr. Papp lldiko,
Dr. Vérkonyi Viktéria

A hazénkban kaphato feltéltészerek
Dr. Duray Eva

Lifting - a legjabb arcfeltoltési technika kaniillel
Dr. Papp lldiké

Botulinum toxin
Dr. Kérmendy Miklos

Penis-novel6 praktikak és mellékhatasaik
Dr. Vérkonyi Viktéria

Vita

1"
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16.50-17.40 SZPONZORALT SZIMPOZIUMOK
Uléselnokok:  Dr. Holld Péter, Dr. Szabo Eva

16.50-17.00  Uj technolégia a kéromgomba helyi kezelésében
Dr. Kiss Flora

CSC Pharmaceuticals Hungary Kft.
17.00-17.10  Travocort - Gj kombinacié Magyarorszagon

agomba ellen

Dr. Paczi Istvan orvosigazgaté

UniCorp Biotech Kft.

17.10-17.40 INTERAKTIV BETEGBEMUTATAS
Dr. Gellén Emese, Dr. Ddzsa Anikd

18.45-19.00 Gyiilekezés a Kolcsey Kozpont fobejaratanal
(laza, sportos viseletet javaslunk)

19.00 Buszok induldsa a Tuba Tanyara

19.30 Vacsora, miisor, méka, kacagas a Tuba Tanyan
Ajandéksorsolas az UniCorp Biotech Kft. jovoltabol
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2011. junius 25. - szombat

09.00-09.45

Uléselnokok:

09.00-09.12

09.12-09.24

09.24-09.36

09.36-09.45

09.45-10.30

Uléselnokok:

09.45-10.03

10.03-10.11

10.11-10.23

10.23-10.30

10.30-11.00

LABDEFORMITASOK

Dr. Mecseky Laszl6, Dr. Szabé Eva
Labdeformitasok: struktura, funkcio, kezelési
lehetéségek

Dr. Jonas Zoltan

Charcot lab, salyos labinfekciok kezelési lehetdségei
Dr. Mecseky Laszlé

Diabéteszes lab komplex kezelése, gondozasa,
a megel6zés jelentdsége

Dr. Szab6 Eva

Vita

KOROM DEFORMITASOK

Prof. Dr. Remenyik Eva, Dr. Simon Gyula

A korom deformitasai
Dr. Simon Gyula

A korom deformitasok non-invaziv kezelése
Prof. Dr. Remenyik Eva

Koromsebészet
Dr. Juhasz Istvan

Vita

Szilinet, kidllitok latogatasa
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11.00-11.55 VARIA

Uléselnokdk:  Dr. Szolnoky Gy6z6, Dr. Varju Gabor

11.00-11.12  Nyirok- és visszerek malformaci6i
Dr. Szolnoky Gy6z4

11.12-11.24 Granulomatosus reakciok tetovalas utan - histologia
Dr. Dezsé Balazs

11.24-11.36 Teleangiectasiak kezelés
Dr. Varju Gabor

11.36-11.44 Rosacea komplex terapias lehetdségei
Dr. Pokol Evelin

11.44-11.55 Vita

11.55-12.25 INTERAKTIV BETEGBEMUTATAS
Dr. AlImadi Tamas, Dr. Varvolgyi Tuinde

12.25-12.55 SZPONZORALT SZIMPOZIUMOK
Uléselnokok:  Prof. Dr. Remenyik Eva, Dr. Szabé Eva

12.25-12.40 Epidermalis lipidek szerepe a barrier funkciéban
Dr. Marké Lérant

12.40-12.55 Bor barrier karosodas kialakulasa és kezelési
lehetdségei atopias dermatitisben
Dr. Szegedi Andrea
(GSK szimpdzium)

12.55— Tesztiras, a kiallitéi utlevelek ajandéksorsolasa,
a konferencia zarasa

Ebéd, hazautazas
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ABSZTRAKTOK

A kozmetikumok fébb hatéanyagai
Prof. Dr. Bal6-Banga J. Matyas

Honvédkoérhaz-AEK Bérgydgyaszati Osztaly és Szakambulancidk,
Budapest

A kozmetikumok (szemben a gyégyszerekkel) az emberi kiiltakaréra eny-
hén hat6 anyagok, melyeket dorzséléssel, locsoldssal vagy egyéb médon
juttanak be, tisztitas, szépités vagy a vonzé megjelenés elérése/fokozasa
céljabol. Szamuk vildgszerte meghaladja a 6000-et.

J6l megkiilonboztethet6 az ,dpold” és a ,dekorativ” kozmetika. Az el6b-
bibe a bdrtisztitas, bérapolas és a bérvédelem tartoznak és tudomanyos
alapokon nyugvé miuivelése elsésorban szakmank, a kozmetolégia fel-
adata. A dekorativ kozmetika nem tekinthetd a sz(ikebb értelemben vett
apold testhygiéne részének, bar az 4tmenet gyakran folyamatos (pl. ajak-
razsok és nedvkoto stiftek).

Az anyagok és készitmények jelentds része taldlhaté meg manapsag
a gyodgyszertarakban, ,patika kozmetikumok” Ezek részben over the
counter (OTC) gyodgyszereknek is tekintheték hatéanyagaik alapjan.
A bérgydgyasz szempontjai szerint az alabbi kdvetelmények éllithatok fel:

1. Azel6irdsszer( alkalmazés esetén legyenek kivaloan tolerdlhatok.

2. Alkalmas és tudomanyosan elfogadott tesztekben bizonyithatéan
és a széleskord alkalmazas mellett is mutassanak meghatarozhaté
hatékonysagot. Hat6- és vivéanyagaik vegytisztak legyenek.

3. Az eléallitds galenikaja stabil terméket eredményezzen, a készitmé-
nyek a mikrobidlis bomlas elleni védé komponenseket tartalmazza-
nak.

4. Valamennyi 6sszetevéjiik jol lathatdéan qualitativ felsorolasra kertil-
jon; a lejarati id6pont szerepeljen.

5. Az 6sszetevék mindsége legyen elégséges a fenti célok eléréséhez.

A kozmetikumok fébb 6sszetevéi: alap-, hatdanyagok, illat- és segéd-

anyagok (konzervald, antioxidans, emulgétor és emulziéstabilizalé anya-

gok).
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Az el6adas kitér az anyagok penetracidjaval kapcsolatos bér-fiziologiai és
-biokémiai, valamint ultrastrukturalis alapokra, a komplex kozmetikumok
alkalmazasi formdira. Részletesen foglalkozik majd az emulgatorokkal, a
mikrobidlis és a vegyi bomlast megakadalyozé vegyiiletekkel. Megemlit
egyes novényi eredetl ,természetes” monokomponens kozmetikumo-
kat, valamint kitér a modern liposzémas, nanotechnolégian alapul6 és
eszkoz0s beviteli médokra, melyek napjainkban a kozmetolégia forradal-
mahoz és a bevezetében emlitett 2 dgazat 0sszeolvadasdhoz vezetnek.
A kozmetikumok bérgydgyaszati ellendrzése egyes hazai egyetemi kli-
nikakon is folyik. A gyégyszertarakban forgalmazhaté termékek engedé-
lyezése vonatkozasaban a SE Gydgyszerésztudomanyi Kar eléadoi (Szabd
Ménika dr, Horanyi Tamas dr, Haraszti Csaba dr.) tartottak tovabbképzést
2009-ben. A tobbi termékre a forgalomba hozatali engedélyeztetés utan
a fogyasztévédelem szabdlyai vonatkoznak.

A novényi és illat allergének napjainkban
Prof. Dr. Temesvari Erzsébet

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikortani és Béronkoldgiai Klinika,
Budapest

Ujdonsagok: autoimmun hélyagos megbetegedések
Prof. Dr. Karpati Sarolta

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikortani és Béronkoldgiai Klinika,
Budapest

A hegképzo6dés patophysiolégiaja
Dr. Juhdsz Istvan

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A sebgydgyulds bonyolult kaszkdd rendszere a regeneraciéban résztve-
v6 sejtek, az dltaluk termelt moduldlé fehérjék, a sejtek koztes dlloménya
és tovabbi humordlis faktorok programozott, reprodukélhaté egyiittm-
kddésén alapul. A dermist is érint6 reparacios folyamat végeredménye
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a heg kialakuldsa. Idedlis esetben a heg kdrnyéki bér nivéjaban marado,
normotrophias, kéros esetben pedig hypotrophias, vagy hypertrophias
heget kapunk.

Hegmentes sebgyégyulas — alom vagy valésag?
Dr. Juhdsz Istvan

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Jelen tudasunk szerint a sebgyogyulds torzité hegek nélkiil torténé ala-
kuldsdnak legelterjedtebb stratégidja: a mar kialakult kéros hegekre alkal-
mas kezelési lehetségek, a szilikon gél kontaktfelszin, a hagymalevél ki-
vonat, steroid gyulladascsokkent6k, kompresszids ruhdzat kombinaltan,
preventiv jelleggel, a heg kialakuldsat megelézéen torténd alkalmazasa.
Utoébbi idében az 585, 595 és a 810 nm hulldmhosszu lézeres kezelés is
a prevencié hatasos eszkdzévé valt. Az emlés embriok korai gesztacids
id6szakanak sajatossaga az U.n. embriondlis - hegmentes - sebgydgy-
ulds szamos kutatdcsoport célkitlizései kozott szerepel. A sajatossagok
jobb megismerése révén, a jellemzé citokinek megfelelé idében torténd
expresszalasaval, vagy a sebbe juttatdsdval reményeink szerint a seb-
gyogyulds folyamata rovidesen ezen irdnyba terelhetévé valik.

A sebészi metszés optimalis iranyai
Dr. Péter Zoltan

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Az arcon, torzson, végtagokon végzett m(itétek utan lehetéség szerint
finom, vonalas hegeket szeretnénk kapni. Ennek érdekében kiméletesen
kell bdnnunk a bérrel, a metszési-varrési irdnyt jol kell megvalasztanunk,
bizonyos esetekben a heget utélag is kezelniink kell.

Az el6adasban a metszések helyes irdnyainak megvalasztasarol, (kiilonos
tekintettel az arcon) a sebvarrési technikékrdl, az esetleges lebenyek he-
lyes kivalasztasarol és a kiméletes szovetkezelésrél lesz sz6, mint az idea-
lis heg elérésének elengedhetetlen feltételeirdl.
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Acnés hegek kezelési lehetéségei
Dr. Molnér Csaba*, Dr. Varju Gabor**

*Elite Clinic Plasztikai és Lézersebészet, Debrecen
**Dr. Derm Bérgyogyaszat és Esztétikai Lézercentrum, Budapest

A szerz6k eléadasukban éttekintést nyujtanak a nonablativ és ablativ
Iézerek alkalmazhatésagardl az acne kérfolyamatdnak kiilonb6z6 stadi-
umaiban. Az aktiv inflammatorikus acne kezelésében a pulzalé festék 1é-
zereknek van kiemelt jelentésége, mig a post acnes, atrophias heges arc-
b&r esztétikai korrekcidjdban a Nd:Yag, BBL és ablativ frakcionalt Er:Yag
|ézeres kezelések bizonyulnak hatdsosnak.

Szponzoralt szimpézium

Pandhy’s a biztonsagos dekorkozmetikum - a gyogyitas
szolgalataban

Borbiré Gertrud ligyvezetd, cégtulajdonos

Pandhy’s Safe Cosmetics

Hegképz6dés és esztétikai, funkcionalis kovetkezmények
Prof. Dr. Daréczy Judit

Fév. Onk. Egyesitett Szent Istvan és Szent Laszl6 Kérhaz, Budapest

Bevezetés: A heg a ham és a bér alatti szovetek sériilése utan kialakult,
a fiziologids allapottdl kiilonb6z6 megjelenésli, morphologiailag eltérd
szdvet. A sebgydgyulds alkalmdval dsszetett, egymasra épiilé folyama-
tok révén gyulladas, sejtosztédas és az Ujonnan termel6dott szévetek
remodellaldsa torténik. A fiziologids sebgydgyulds 6sszehangolt akcioja
kilonboz6 sejteknek, cytokineknek és az extracellularis matrix anyaga-
inak. A kronikus sebgydgyuldsban ez az egyensuly elveszett, ez vezet a
hegek és keloidos hegek kialakulasahoz.

Anyag és moédszer: A leggyakoribb folyamatok bemutatdsa, melyek heg-
képzbdéssel jarnak: acne, égés, miitéti sebek, kozmetologiai beavatko-
zasok, szovetcsokkentd mtétek, artefact, baleseti sértlések, toxikus ar-
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talom, irradiacié. A hegek szovettani és elektronmikroszképos vizsgalata.
A collagén és elasztikus rostok specialis festése a kéros rosttipusok és a
kotészoveti dllomany mennyiségi eltéréseinek kimutatasara.
Eredmények: A hegekben a collagén mennyisége a dermis felsé és mé-
lyebb rétegeiben is megszaporodott, elrendezédése szabalyos. Medfi-
gyelhetbek eltéré periodicitasu rostok pl. az un. ,long-spacing” collagén,
a 640A periodicitas helyett 1.200-1.600A periodicitast mutatnak. Az
elasticus rostokban a microfilamentumok mennyisége csokkent, a mély
dermisben az elastoid degeneracié és a rostok mennyisége névekedett,
az elastin rendezédése szabalytalan. A lipddémas betegekben kialakult
stria distensae folyamatosan gyulladt, melyekben hegek alakulnak ki. A
hegek sok esetben masodlagos nyirokddémat idéznek el6.
Megbeszélés: Irodalmi adatok bizonyitjak, hogy a szoveti sériilések
utan kialakult gyulladasban résztvevé sejtek miikodése (macrophagok,
eosinophil sejtek, lymphpocytak, mastocytdk, fibroblastok) meghatarozé
afiziologias hegszovet képzddésében. Az IL-6 altal medialt gyulladas kulcs-
szerepet jatszik a koros hegek (keloid) kialakulasaban. A novekedési fakto-
rok koziil a TGF-beta 3 isoform, szerepet jatszik a hegképz6dés gétlasaban,
Iévén természetes antagonistaja TGF-beta 1 and TGF-beta 2 isoformoknak.
A cytokinek elsésorban az interferon-alpha (INF-alpha) és az INF-alpha 2b,
ugyancsak csokkentik a hegszovet kialakuldsat. A hegek esztétikai panaszt
és gyakran a mozgdsban funkcidkdrosodast, akdr mozgaskorlatozottsagot
okoznak. A nyirokddéma kialakulasa a hegképz6dés kovetkeztében, gyak-
ran elhanyagolt és nem megfeleléen kezelt szovédmény.

Hegek fizikai kezelési eljarasai
Dr. Altmayer Anita

SZTE B6rgyodgyaszati és Allergologiai Klinika, Szeged

A hypertrophias és keloidos hegek kialakulasanak pontos mechanizmusa
még ma is ismeretlen. A s6tétb6ri egyéneken 15 x gyakoribbak, mint a vi-
ldgos bérieken, igy leginkabb az afriai, 4zsai, hispan, mediterran egyének
érintettek. Mind az atrophias mind a hypertrophias hegek gyakori esztéti-
kai problémat jelentenek. A hegkezelés problémaja mar a 17. szdzadban
realizalédott, azonban még napjainkban sem all rendelkezésre biztos és
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100%-ban hatékony terdpids lehetéség, mint ahogy egységes protokoll
sem. A szerz attekintést ad a hegkezelésben alkalmazhaté prevencios és
terdpids készitményekrol, valamint a javasolt kezelési methodikakrol.

Hegek okozta pszichés eltérések
Dr. Kasa Margit

Fény-Fiird6 Bérgydgyaszati Centrum, Budapest

A modern tarsadalom nagy hangsulyt fektet a tokéletes kiils6 meg-
jelenésre, ezért is okozhatnak a hegek pszichés problémakat. A hegek
kovetkezményeként életmindség csokkenés, szorongas, szocialis fobia,
depresszio Iéphet fel, melyben fontos szerepet jatszik, hogy a paciens mi-
ként itéli meg a hegek sulyossagat. A masoktdl valé kiilonbdz&ség miatti
szégyenkezés, stigmatizacio kialakulasat a kezelés megvalasztasakor is
indokolt lenne figyelembe venni. A megkiizdés soran jelentds szerepe
van a személyiségnek, a meglévé testképnek, ami féleg a borderline és
ndrcisztikus személyiségtipus esetén okoz nehézséget.

A hegekhez valé alkalmazkodds fontos tényezdi a coping stilusok és a
szocidlis készségek, melyek fejlesztheték. A kognitiv viselkedésterapia,
szocidlis tréningek eredményességét vizsgalatokkal igazoltdk, de hasz-
nosak az dnseqit6 kiadvanyok, honlapok is.

Irodalom
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problems in patients with burn scars. Am J Clin Dermatol. 4(4), 245-
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Frakcionalis CO2 laser alkalmazasa hegek kezelésében
Dr. Stehlich Gabor

Matyasfold Klinika, Budapest

A szerz6 3 éves laser kezeléseinek tapasztalatairdl szamol be. Ezen id6-
szak alatt 268 paciens esett at laser kezelésen. Nagyobb résziik hegek
miatt, kisebb hdnyaduk rejuvendcié céljabdl.

A szerz6 ismerteti a klinikdn alkalmazott hegkezelési eljarasokat, mely
utan részletezi a frakcionalis CO2 laser kezelés el6nyet.

Gyakorlati tandcsokat ad a beteg vélasztashoz, felvildgositashoz. Részle-
tezi az eljaras el6tti és utani teenddket. 12 beteg klinikai képeinek segit-
ségével bemutatja a kezelés hatékonysagat.

Infantilis kapillaris haemangiomak nem szelektiv
béta-blokkoldéval torténo kezelése
Dr. Szalai Zsuzsanna

Heim Pal Gyermekkdrhaz Bérgydgydszati Osztaly, Budapest

Rapidan progredialé csecsemdkori infantilis kapilldris haemangiomdak
nem szelektiv béta-blokkoléval torténd kezelésére a Heim Pal Gyermek-
kérhdz Borgydgydszati Osztalyan 2008. végén kerdiilt sor, roviddel azt
kovetbéen, hogy egy francia munkacsoport beszamolt j6 eredményeik-
rél. Nasalis lokalizaciéju haemangioma 3mg/tkg szisztémas prednisolon
kezelése mellett az érintett Ujsziildttben a szteroid mellékhatdsaként
hypertrophias obstruktiv cardiomyopathia alakult ki. Ennek kezelése cél-
jabodl alkalmaztak egy nem-szelektiv béta-blokkold szert, mely néhany
nappal a kezelést kdvetéen a haemangioma szinének halvanyulasat, fe-
szességének oldodasat eredményezte. A szteroid kezelés a csecsemd 5,5
hénapos koréra leépitésre keriilt, mig a beta-blokkol6 kezelést a csecse-
mé 14 hénapos kordig alkalmaztak.
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Napjainkra 6ridsi irodalma van ennek a terapianak, szamtalan indikaci-
6ban tettek kisérletet, varva a jotékony hatdst, azonban leszogezhetjik,
hogy a nem progredidlé, illetve mas pathomechanizmusu éranomalidk-
ban nem varhato j6 eredmény. Az alkalmazas feltétele az aktiv ndveke-
dési fazis, kizard kritérium a velesziiletett/szerzett szivbetegség (nagy-
foku bradycardia, atrioventricularis blokk), hypotonia, labilis diabetes
mellitus, velesziilett/szerzett vese-, és majbetegség, asthma bronchiale,
regresszio fazisdban Iévé haemangioma , igazolt vénas malformacié, az
alvadasi paraméterekben igazolédott eltérés.

A haemangioma multiplex megjelenése esetén egyéb lokalizacio ki-
zarasara életkortdl fliggéen hasi, kutacs UH, szemészeti vizsgalat, a
haemangioma kiterjedésének megitélésére féként fej-nyaki lokalizacio,
ill. nagyobb kiterjedés(i mély komponens esetén MR vizsgalat szlikséges.
A sziil6k részletes felvilagositasa a kezelésrél, a lehetséges mellékhaté-
sokrdl, kiilonos tekintettel az ,off-label” indikacidra. A szildk altal alairt
részletes beleegyezé nyilatkozat és a kezel6orvos altal kitoltott forma-
nyomtatvany és nyilatkozat tovébbitdsa az OGYI felé.

Az elmult idészak jo tapasztalatai sordn egy klinikai vizsgalatban is részt
vesz az osztdly, hogy a készitmény ebben az indikacidban is alkalmazha-
t6 legyen.

1. Leaute-Labreze C, Dumas de la Roque E, Hubiche T, Boralevi F,
Thambo JB, Taieb A. Propranolol for severe hemangiomas of infancy. N
Engl J Med. Jun 12 2008;358(24):2649-51.

2. Bonifazi E, Colonna V, Mazzotta F, Balducci G, Laforga N. Propranolol
in rapidly growing haemangiomas. Eur.J.Pediatr Dermatol. 2008;18, 185-
92.

3. Anne Dompmartin és mtérsai. Elevated D-dimer Level in the
Differential Diagnosis of Venous Malformations. Arch Dermatol.
2009;145(11):1239-1244

Fiatalkori és id6skori psoriasis 6sszehasonlitasa
Dr. Szegedi Andrea

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A Magyar Dermatolégiai Tarsulat és a Magyar Maganbérgydgyaszok Kézhasznl Egyesiiletének
XI. Kozmetoldgiai Kongresszusa ¢ Debrecen, Kolcsey Kozpont ¢ 2011. junius 23-25.



A psoriasis kezelésének esztétikai mellékhatasai
Dr. Gyulai Rolland

SZTE Bérgyodgyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

A psoriasis kezelésében szamos specidlis terdpias eljarast (pl. fototera-
pia), illetve lokdlis és szisztémas gyogyszert alkalmazunk. Ezek jelent6s
része okozhat dtmeneti vagy maradandé mellékhatdst, melyek nem rit-
kan kozmetikailag zavardak, és a terdpia felfliggesztéséhez vezetnek. A
mellékhatasok, illetve azok megel6zésének vagy kezelésének ismerete
ezért a gyakorlé bérgydgyasz szamara is nagy jelentéséggel bir. A szerz6
az eléadasban 6sszefoglalja a psoriasis kezelése soran észlelt leggyako-
ribb kozmetikai jellegd nemkivanatos reakcidkat.

Kezekre lokalizal6dé psoriasis
Dr. Holl6 Péter

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikoértani és Béronkologiai Klinika,
Budapest

Arci psoriasis differencial diagnosztika és terapia
Dr. Wikonkal Norbert

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikoértani és Béronkologiai Klinika,
Budapest

A psoriasis specidlis lokalizaciokban valé megjelenése esetén maganak
a kezelésnak is specidlisnak kell lennie. A hagyomanyosan alkalmazott
szteroid ken6csok ezekben az esetekben semmiképpen sem tekinthet6k
elsé valasztasu kezelésnek. Kilondsen nem a fluorozott készitményekrol
mondhaté el, hogy haszndlatukat kerllendének tartjuk. llyen esetek-
ben alternativaként mas hato- és vivéanyagu, esetenként a szteroidnak
alternativajat jelent6 készitmények bedllitasara kell gondolnunk, az el6-
adasban a lehetséges alternativakat ismertetjik gyakorlati megkdzeli-
tésben.
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Gyakorlati tudnivalok a psoriasis szisztémas terapidja soran
eléfordulé mellékhatasok kezelésérol
Dr. Szegedi Andrea (Pfizer szimpdzium)

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Melanocytéak melanin szintézise
Prof. Dr. Remenyik Eva

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A melanin a természetben széles korben eléforduld biopolimer.
Az emberifajlegnyilvanvalobb rassz sajatsagat, a bér szinét meghatarozo
molekula. A melanin tirozin aminosavbél szdmos enzim részvételével és
spontan polimerizacidval jaré dsszetett folyamat végterméke. A human
bdrben bértipustdl fliggben eltéré aranyban a fekete-barna eumelanin
és a vOros-sarga feomelanin taldlhaté meg. A bérben a melanin szinté-
zise a melanocitakban zajlik. Az endoplazmatikus retikulum, lizoszéma,
endoszdma, coated vesicula egyesiilésbdl [étrejétt I. tipusi melanosoma
strukturalis proteinnel (Pmel17), valamint egyre tobb és fokozottan ma-
kodd, a melanin szintézisben résztvevé enzimmel (TYR, TRP1, DCT) kie-
gésziilve érett melaninnal kitoltott lamellaris ellipszoid melanoszéméva
(IV. tipus) alakul. Az érési folyamat kézben a melanoszéma aktivan, tébb
fehérje kozremiikodésével (aktin, kinezin, dienin, Rab27a, miozinVa,
melanofillin) a sejtmagtdl egyre tavolodva fokozatosan a melanocita
nyulvanydba kerdl. Innen a pigment-szinapszison keresztiil dtadodik a
keratinocitakba, ahol a sejtmag apikalis részén sapkaszerlien rendezédik.
A folyamatot a melanocitékat kdrnyezé sejtek (keratinocita, fibroblaszt,
idegvégzddések, gyulladasos sejtek), érpalya, és a kilvildaggal vald kap-
csolatai szabalyozzak. A bér pigmentacidja kialakitdsdban tébb mint
150 gén vesz részt. A részletes mechanizmus megismerése lehetéséget
teremt a pigment eltérésekkel jar6 genodermatozisok és szerzett bér-
betegségek patomechanizmusdnak megértéséhez, valamint utat nyit
hiper- és hipopigmentacidk kozmetikai és terapias befolyasolasara.
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Pigment anomaliakkal jaré genodermatosisok
Prof. Dr. Karpati Sarolta

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikoértani és Béronkologiai Klinika,
Budapest

A napfény okozta barnulas patobiolégiaja
Prof. Dr. Kemény Lajos

SZTE Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

Az UV fény okozta fokozott pigmentdcié nagyon fontos védelmi szere-
pet tolt be a fotokarcinogenezisben. Az utébbi években valt ismertté,
hogy az UVB fény érzékelésében fontos szerepe van a formil-indolo-
carbazol (FICZ) és az aryl-hydrocarbon receptor (AhR) interakciéjanak.
Sajét vizsgdlataink arra utalnak, hogy a constitutive photomorphogenic
protein 1 (huCOP1), mint E3 ubiquitin ligdz jelentds szerepet tolt be a
keratinocytdk UVB-re adott reakcidjaban, valamint az UV fény hatdsara
a keratinocitdkban olyan névekedési faktorok termelédnek, melyek fo-
kozzak a melanocitdk pigment termelését. Az 8sszefoglalé eléaddasban a
napfény okozta pigmentacié mechanizmusa keril ismertetésre. A kuta-
tasainkat a TAMOP-4.2.1/B-09/1/KONV-2010-0005 és a TAMOP 4.2.2-08/1.
palydzat tdmogatta.

Hyperpigmentaciok, klinikum, histopatologia
Dr. Korom Irma

SZTE AOK Szent Gyérgyi Albert Klinikai Kézpont
Bérgydgyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

A bér szinét a bérfesték (melanin) mellett szamos mas tényezd is befo-
lyasolhatja.

A vérfesték, a ham- és a kotészovet morfoldgiai valtozasai, kémiai
anyagok mind hozhatnak Iétre hyperpigmentaciot. Tobbféle osztélyo-
z3s létezik, beszélhetlink diffuz vagy lokalizalt, primer vagy secunder,
epidermalis vagy dermalis tipusu hyperpigmentaciordl.
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A melanocyter eredetl koérképek mellett genodermatosisok, rendszer-
betegségek, anyagcserebetegségek, endokrin kérképek, mastocytosis,
tumorok 3dllhatnak a hattérben. Szamtalan gyoégyszer is okozhat,
féleg fényérzékenyitd hatdsa miatt, hyperpigmentaciét a bérén.
A haemoglobin a szovetek k6zé jutva haemosiderin formajaban okoz-
hat szini eltéréseket. Emellett benignus és malignus hamelvaltozasok
szintén kelthetik hyperpigmentécié gyanujat. Sokszor a rutin szovettani
vizsgalat mellett specialis festések, immunhistochemiai, elektronmikro-
szképos eljardsok segitenek a pontos diagnézis tisztazasaban.

Hyperpigmentaciok lokalis gyogyszeres kezelési lehetéségei
Dr. Kérolyi Zsuzsanna

Miskolci Semmelweis Ignac Egészségiigyi Kézpont,
B&rgydgydszati Osztély, Miskolc

A hyperpigmentaciok lokalis kezelése nagy kihivas a bérgydgydsz szé-
mara. A folyamat krénikus jellege, valamint a hattérben 4ll6 szertedgazé
aetiologiai tényezék miatt a depigmentélé kezelés rendszerint csak tiine-
ti, az eredmény gyakran nem tartos.

A folyamatos fényvédelem és a provokal6 faktorok kiiktatdsa mellett a
lokalis gydgyszeres terdpia célja egyrészt a melanin szintézis gatlasa ki-
Ionféle fehéritd dgensekkel, masrészt a melanin pigment eltavolitasa ké-
miai peelingekkel.

Az el6adé attekintést ad a leggyakrabban haszndlt fehérité vegyiiletek-
rél (hidrokinon, kojasav, azelainsav, arbutin), a kombinacids kezelés le-
het6ségeirdl (hidrokinon, tretinoin, steroid), ismerteti a kémiai peelingek
kalonféle fajtait, azok mellékhatasait.

Hyperpigmentaciék lézeres kezelési lehetéségei
Dr. Gaal Magdolna

SZTE Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged
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Vitiligo - differencial diagnosztika, terapia
Dr. Marschalké Marta

Semmelweis Egyetem B6r-Nemikoértani és Béronkologiai Klinika,
Budapest

A vitiligo a melanocytdk hidnyaval jar6, depigmentalt foltok formajaban
megjelend, gyakran familiaris betegség, lehet lokalizalt, vagy genera-
lizalt. A melanocytdk kérosodasat, a pigment képzédés hianyat okozé
feltételezett tényezdk: mind humoralis, mind cellularis autoimmun fo-
lyamatok a melanin képzédés enzimei valamint a melanocytéak ellen,
reaktiv oxygén gyokok melanogenesist karositd hatdsa és az idegvég-
z8désekbd| felszabadul6 toxikus anyagok. Elkiilonitend6 kérképek:
idiopathias guttalt hypomelanosis, pityriasis versicolor, halo nevus, lep-
ra, gyulladés utdni hypopigmentacio, pityriasis alba, sclerosis tuberosa,
kémiai leukoderma, LSA. A kezelési lehet6ségek helyi kortikoszteroidok,
helyi calcineurin inhibitorok, D vitamin analogok, narrow-band ultraibo-
lya Bfény terdpia, helyi psoralen photokemoterapia, szisztémas psoralen
photokemoterapia, 308 nm excimer |ézer terdpia, depigmentacio (az ép
boéron, p-(benzyloxy) fenol (hydroquinone monobenzil éterrel), sebészi
kezelés. A kezelés valasztasa a folyamat kiterjedtségétdl, stabilitasatol és
a rendelkezésre all6 eszkdzoktdl fligg.

Fényvédelem
Prof. Dr. Horkay Irén

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Az eléadds Osszefoglalja a szisztémas fényvédelem lehetbségeit (kloro-
kinszarmazékok, karotinoidok, fotokondicionalds), a lokalis fényvéddék
tipusait (kémiai filterek, fizikai blokkoldk, antioxidansok), hatasmecha-
nizmusukat, az idealis készitmények jellemzdit, a fényvédo faktor méré-
sének modszereit, a fényvédo kivalasztadsanak szempontjait és az Ujabb
tendenciakat a fényvédelemben.
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Ossejt terapia
Prof. Dr. Hunyadi Janos

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Keratinocita 6ssejtek
Prof. Dr. Bata Zsuzsanna

SZTE Bérgyogyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

Az epidermisz és a sz6rtlisz6 az élet sordn folyamatosan megujuld szo-
veteink kozé tartozik, a normalis szoveti egyensuly éallapotaban az als6
réteg sejtjei folyamatosan osztddnak. A felnétt bérfelszint éré kiilsé be-
hatdsokra kialakulé hdmsejtvesztést az alapi réteg sejtjei gyorsan potolni
tudjak és a kialakult Uj hdAmszdvet nem kiilénbozik a régitdl. A folyama-
tosan megujuld szovetekben olyan széveti 6ssejtek vannak, melyekrél
feltételezik, hogy végtelen szamu sejtosztodas lehetéségével birnak,
ugyanakkor fiziol6gias korilmények kozott alig osztédnak. A hdmszovet-
ben vannak és jellemezhetdek is azok a hosszu életd sejtek, keratinocita
Ossejtek, melyek normadlis koriilmények kozott ritkdn osztédnak, ugyan-
akkor képesek Snmagukat és a hdmszovetet nagyrészt alkoto, kiilonbdzé
differencialtsagi foku hamsejteket reprodukalni, mind az él6 szévetben,
mind pedig a tenyésztéedényben. Az el6adds a keratinocita 6ssejtek jel-
lemz6it foglalja 0ssze. Sz6 esik a hdmszovet éssejtjeinek hasznositasarol
is, ami mdr az orvosi gyakorlatban alkalmazasra keriil a hdmszovet pétla-
sakor. Ezek a sejtek génterdpids beavatkozasok lehet6ségét is hordozzdk,
elsésorban olyan genetikai hibak javitdsanak lehetéségét, melyek magat
a hdmszovetet érintik.

Hormonhelyettesit6 kezelések az 6regedés ellen
Dr. Battyani Zita

PTE-AOK-OEC Bérgy6gyaszati Klinika, Pécs
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A szervek 6regedésének hatasai az életfunkcidkra
Dr. Erdei Irén

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, AITT, Debrecen

Az 6regedés a legdltaldnosabb életjelenségek kozé tartozik amely egy
biolégiai programnak megfelelé normal véltozasok egyedi alakulasa,
esélyek és kockdazatok szerint.

A szervek mikddoképességének fokozatos csokkenése mar a nemi
érettség elérése utdn megfigyelhetd. Az élet masodik felében vagy har-
madik harmadaban valik kiilondsen szembetlinévé, mérhetévé, megha-
tdrozhatdva az 6regedés szempontjabdl. Az el6ad6 az emberi szervezet
belsé valtozasai alapjan mutat ra a kiils6 valtozasok jeleire, mint pl. hizas,
fogyas, rancosodas és hogy miért lesz esendébb az id6s ember.

Laseres rejuvenacios technikak
Dr. Varju Gabor

Egy évtizede ismert, hogy a,klasszikus” bérfiatalitd CO2 lézer szovetme-
legité hatdsa, mely a kollagén-shrinking kévetkeztében azonnali feszesi-
t6 effektussal bir, a fellilet megsértése nélkil is produkalhaté. A pulzalé
festéklézer borfiatalitd képességének felismerése 6ta a non-ablativ esz-
kozok egyre szélesebb tarhdaza éll az esztétikai orvosok rendelkezésére.
A diffuz felmelegitést okozé PDL, kiilénb6zé hulldmhosszisagu Nd:YAG
és a dioda lézerek mellett a széles spektrumd fény infravords tartomanya
(IPL, BBL SkinTyte) és a radidfrekvencia is képes kollagénképzddést indu-
kalni az azonnali kisimit6 hatas mellett. Ujabban a diffiz energiabevitel
helyett a non-ablativ frakciondlt lézerek (1320 és 1440nm-es Nd:YAG,
1540nm-es Er:Glass, 1470 nm-es didda) és a frakcionalt RF hasznalata
van elterjedében, melyek nagyobb energiamennyiséget kisebb teriile-
tekre koncentréltan juttatnak viszonylag mélyre (200um — 1mm). Az igy
kialakult, kicsapddott fehérjékbdl allo kolumnak (MEND - mikroszkopi-
kus epithelialis necrotikus debris) helyét késdbb friss sejtek foglaljak el.
Kuraszeren ismétl6d6 kezelésekkel a bér sejtdllomanya megujithatd,
a korabbi eszk6zokhoz képest latvanyosabb eredménnyel. Az ablativ
eszkozoknél a gydgyulasi id6 lerdviditése és a szovédmények ardnydnak
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csokkentése miatt kerilt elétérbe az Er:-YAG lézer alkalmazasa. Az egy-
szer(ibb, csak révid pulzust leadni képes eszk6zokkel 10-30um mélység
hamlasztas végezhetd, szkenner alkalmazasa esetén kivételes pontos-
saggal, anélkiil a kezel§ személy kézligyességére bizva. A kombindlt,
rovid és hosszu pulzust egyardnt alkalmazé TRL (Tunable Resurfacing
Laser) a hdmlasztast 4-120um kozotti értéken képes elvégezni, mikdzben
a hdmlasztas alapjan létrejové koagulacié mélysége a hamlasztastol flg-
getleniil, 0-100um kozott valaszthatd meg. A CO2 lézer ,adott hamlasz-
tdshoz kotelezéen jard koagulacids mélysége” kovetkeztében kialakuld
szovédmények jelentds része a TRL fliggetlen paraméter allitasa révén
kikliszobolhetd. EI6bb az Er: YAG lézerre épiilé, koltségesebb ablativ frak-
ciondlt Er:YAG lézerek, majd az olcsébb technolégiat képviseld ablativ
frakcionalt CO2 lézerek is megjelentek a piacon, Gjraformélva a CO2 léze-
res bérfiatalitasrol az elmult fél évszazadban kialakult, kissé elmarasztald
véleményt.

Antioxidansok és a bor
Dr. Kiss Fléra

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Esztétikus bor menopausa utan is
Dr. Irinyi Beatrix

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A kor elérehaladtéval a szervezet egésze, igy a bér is oregszik. A bor ter-
mészetes dregedésének mechanizmusa ma még pontosan nem ismert,
de elsésorban genetikai tényez6k és kdrnyezeti faktorok hatdrozzdk meg.
Napjainkban az egészséget, frissességet, fiatalsdgot, tettrekészséget su-
garzé bdér nagyon fontossa valt a tarsadalmi érvényesilésben. Ezért min-
den életkorban, a menopauza utan is, elengedhetetlen az esztétikus bér
jelenléte. Korszer( szépészeti mddszerekkel, m{itéti beavatkozas nélkil,
a szervezet regeneralé mukodését tudjuk aktivalni, vagyis korrigaini az
Oregedés tiineteit.
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Kémiai peeling helye az esztétikai kezelésben
Dr. Petrohai Agnes

A bérfiatalitas egyik legrégebbi formaja a kémiai hdmlasztas. A cliensek
természetesen mindig lélegezte eldllité eredményt varnak a beavatko-
z3stol. Fontos, hogy miel6tt barmiféle esztétikai beavatkozast elkezde-
nénk tisztdzzuk minél pontosabban a beteg elvarasait és a varhato ered-
ményt.

Mikor dontilink a hdmlasztas mellett mint kezelés?

A hdmlasztds nem mas mint egy kezelés k6zépsé 1épcséje. Kinyitjuk az
ajtét a bér mélyebb rétegeibe, igy az elékezelés a hdmlasztas sikerét a
utokezelés pedig az egész terdpidnk sikerét hatdrozza meg.

Mint minden esztétikai beavatkozasndl a kiilonb6z6 moédszerek kom-
binalasa leghatdsosabb kezelésekben. A kiilénb6z6 kezelések egyiittes
alkalmazazasat mutatjuk be az el6adasban.

Fény és bor
Prof. Dr. Remenyik Eva

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Acne, Rosacea
Prof. Dr. Kemény Lajos

SZTE B6érgyodgyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

Az androgén alopécia genetikai hatterének megismerése
és a személyre szabott gyogyitas lehet6sége

Dr. Nagy Nikoletta, Dr. Széll Marta, Prof. Dr. Kemény Lajos
SZTE Bérgyodgyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szeged

A hazankban kaphato feltoltészerek
Dr. Duray Eva
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Lifting — a legajabb arcfeltoltési technika kaniillel
Dr. Papp lldiké

Koruti Orvosi Centrum, Budapest

Botulinum toxin
Dr. Kdrmendy Miklés

Szent Imre Kérhdz Bérgydgydszat, Budapest

Az el6adas a legnépszerlibb nem-mitéti esztétikai kezeléssel kapcsola-
tos Ujdonsagokat ismerteti. Kitér a jelenleg torzskdnyvezett és varhatéan
forgalomba keriil6 botulinum toxin készitményekre, az Uj és egyre nép-
szer(ibb alkalmazasi teriletekre. Ismerteti a férfiak botulinum toxin-ke-
zelésének gyakorlati tapasztalatait, és buktatoit. Beszamol az Uj kezelési
terliletekrdl (microlift, mesobotox, migrén). Végll azt targyalja, hogy je-
lenleg legdlisan ki végezhet botulinum toxin-kezelést.

Penis-novel6 praktikak és mellékhatasaik
Dr. Véarkonyi Viktoéria

Koruti Orvosi Centrum, Budapest

Kelet-Eurdpai és egyes Azsiai orszagokban bevett szokas a penis volu-
menének novelése céljabdl a bér és a fascia profunda kozé folyékony
vaselint illetve paraffint fecskendezni.

Els6ként 1899-ben Gersuny alkalmazta a testis potlasara. Ezt kdvetéen
szamos indikacidban alkalmaztak a plasztikai sebészetben.

Napjainkban elsésorban a bortondkben valt ,divattd’, ill. el6szeretettel
alkalmazzak a roma kisebbséghez tartozé férfiak a paraffint a himvesszé
méreteinek novelése céljabol.

A férfi nemi szervek méretének megvaltozasat eredményezi az ugyan-
csak egyre gyakrabban alkalmazott golydcskak beiiltetése, valamint a
kilonboz6 piercing behelyezése.

Az el6add ismerteti az el6bbi beavatkozasokat kovetden kialakulé akut
és késbi szovédményeket.
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Uj technolégia a kéromgomba helyi kezelésében
Dr. Kiss Flora

CSC Pharmaceuticals Hungary Kft.

Travocort-tj kombinacié Magyarorszagon a gomba ellen
Dr. Paczi Istvan orvosigazgaté

UniCorp Biotech Kft.

A gyulladdssal jar6 gombas bdérbetegségek kezelésére egy Uj, eddig
Magyarorszagon nem hasznalt kombinalt készitményt vezetett be cé-
glink. A Travocort isoconazol-nitratot és diflucortolon valeratot tartal-
maz, erés gombadlé és erds gyulladdscsokkentd hatdsu krém. Idedlis
a gyullad gombds elvéltozasok tlineteinek gyors megsziintetésére. Az
eléadas részben ennek a kombindacidnak az elényeirdl sz6l, de érdekes
epidemoldgiai adatokkal is szolgal hazéank és nyugati szomszédunk
gombas fert6zottségérdl és a kezelésbeli kiilonbségekrél.

Labdeformitasok: struktura, funkcié, kezelési lehetéségek
Dr. Jonas Zoltan

DE OEC Ortopédiai Klinika, Debrecen

A szerzé a leggyakrabban el6fordulé labdeformitasok (statikai labelval-
tozésok: buityok, kalapacsujj, metatarsalgia, szamfeletti csontok, illetve
a reumas lab) bérgyogyaszati vonatkozasait, és ezek ortopédiai kezelési
lehetéségeit ismerteti.
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Charcot lab, sulyos labinfekciok kezelési lehetéségei
Dr. Mecseky Lészlo

Diabétesz-Lab Ambulancia
Balassagyarmat, Budapest, Debrecen, Miskolc

A diabétesz jarvanyszer( terjedésével a sz6védmények idében torté-
nd felismerése minden szakma részére népegészségligyi jelentéség-
gel bir. A legtdbb tévedés az akut szeptikus labszévédmények és az
osteoarthropathia nagy deformitdssal, instabilitdssal jar6é allapotanak
megitélésében van. A hirtelen kialakulé egyoldali ldbduzzanat oka:
vagy a mély szoveteket is érint6, azonnali feltarast igénylé compartment
szindroma, vagy az altaldban konzervativ kezelést, de halaszthatatlan
tehermentesitést és rogzitést igénylé Charcot-lab akut stddiuma. Ma a
felesleges végtag amputécidk nagy részét a fenti jelenségekkel lehet 6sz-
szefliggésbe hozni. A diabétesz labszévédményeivel taldlkozé szakmék
nemzetkozi célkitlizéseit a diabeteszes betegek komplex szlrésével,
az idében hozzaférhetd orvosi pedikdirrel, és a jol szervezett ellatassal,
diabétesz-ldb ambulancidkkal lehetne megvaldsitani. A szakmai tudds-
anyag, egy orszagos sz(irés protokollja és a specidlis labapolds jogszaba-
lyi hattere lényegében rendelkezésre 4ll, csak az egészségligy vezetbinek
startpisztolyara és természetesen anyagi forrasokra var.

Diabéteszes lab komplex kezelése, gondozasa,
a megeldzés jelentosége
Dr. Szab6 Eva

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A diabetes mellitusban szenvedd betegek jelentds részében alakulnak
ki szovédmények, melyek kozil a diabéteszes 1ab szindroma a bete-
gek 2-10%-4t érinti. A diabéteszes Iab szindroma kezdeti tiinetei sok-
szor észrevétlenek; ha nem hivjuk fel rd a beteg figyelmét, gyakran mar
csak a sulyos, késéi szovédményekkel allunk szemben. A sulyos bér és
lagyrész fert6zések pedig amputacidhoz vezethetnek. A megel&zés-
re kell6 hangsulyt kell fektetni, melyben szerepe van a belgyégyész-
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diabetolégusnak, rehabilitacios szakorvosnak, bérgydgyasznak, sebész-
nek, érsebésznek. Egyiitt kell mkddni tovabba ortopédiai miiszerésszel
is, igy a talp pontos nyomasvizsgélata utan megfelel gyégycip6 felirdsa
torténhet, ami a prevencio fontos része. Jelentds szerepe van a Magyar-
orszdgon még nem széles kdrben ismert podidternek (,labasznak”) is,
vagyis olyan specialistanak, aki a 1ab apolasat végzi, és ebben tanicsot
is tud adni a betegnek, és megfeleld képesitéssel rendelkezik a diabéte-
szes |lab tlineteird|, tisztaban van a mikrosériilések kovetkeztében kiala-
kulé fertézések okozta kdvetkezményekkel. A diabeteszes labon kiala-
kult ulcusok kezelése szintén nehéz feladat, csak megfeleléen képzett,
sebkezelésben jartas szaknévérekkel egytittmikodve lehet sikeres.

A korom deformitasai
Dr. Simon Gyula

A korom deformitasok non-invaziv kezelése
Prof. Dr. Remenyik Eva

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

A korom deformitasok sikeres kezelése jelentésen fligg a diagndzis
pontos feldllitdsdn és a hattérben all6 ok felderitésén. Az etiolégiai
faktorok szisztémdsak vagy lokalisak lehetnek. A genetikai és kor-
nyezeti tényezdk (hidnyallapotok, toxikus, trauma, infekcié) mellett
immunpatomechanizmus (szisztémds autoimmun kérképek, psoriasis
stb), mas szervek betegsége (keringés, vese, pajzsmirigy) eredményez-
hetik a kdromlemezek morfoldgiai eltérését. A kezelés sikeressége a le-
hetdség szerinti oki terdpidn mulik. A szisztémasan alkalmazhaté hato-
anyagok mellett a bérgydgydsz lokalis kiegészité vagy akar 6nallé helyi
kezelést alkalmaz. A korom a lokalis terdpia szdmara nagy kihivas, mivel a
kdrémlemez nagymértékben inpermeabilis, ami a lokdlisan alkalmazha-
t6 kozmetikumok toxicitasa szempontjabdl elényds, viszont a hatdanya-
gok (antimikotikum, steroid) bejuttatasat nagymértékben megnehexziti.
Eppen ezért a kdrémlemez permeabilitasat fokozé dgensek intenziv ku-
tatasok targya. llyen Uj anyagok példaul a thioglycol sav, amely redukalé
hatdsu, majd oxidaloé urea hydrogén peroxid alkalmazasaval a keratin di-
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szulfid kotések felbontasaval és gydgyszer szamara penetral6 ,porusok”
nyitasaval teszilehetévé a hatdanyag fokozott felszivodasat. Anorganikus
sok felhasznaldsaval is kedvez6 eredményeket publikalnak. A gydgyszer
formulaciéjdban a lakkok elényt élveznek. Bar okkluzidban alkalmazott
krémekkel is érhet6 el kedvezd eredmény, az intrafokalis invaziv injekcié
hatékonyabb gyogyszerbejutast eredményez.

Koromsebészet
Dr. Juhdsz Istvan

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Nyirok- és visszerek malformacioi
Szolnoky Gy6z8', Byung-Boong Lee? Kemény Lajos'

! Bérgydgyaszati és Allergoldgiai Klinika, Szegedi Tudomanyegyetem,
Szeged

2Division of Vascular Surgery, Department of Surgery, George Washing-
ton University Medical Center, Washington DC, Egyesiilt Allamok

A nyirokerek (LM) és a visszerek (VM) malformacioi a velesziiletett ér-
fejlédési zavarokhoz (CVM) tartozd korképek, melyek kozil az LM
altaldban mas érfejlédési rendellenességekkel egyiitt, mig a VM leg-
gyakrabban 6nmagaban jelentkezik. Mindkét csoportban megkilon-
boztetlink az embrionalis érfejlédés kordbbi szakaszaban kialakuld
korai, Un. extratruncularis, illetve a késébbi szakaszaban jelentkezd, un.
trunculdris malformacidkat.

A szerzbk részletesen ismertetik a legfrissebb irdnyelvek szerinti diag-
nosztikus és kezelési eljarasokat.
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Granulomatosus reakciok tetovalas utan - histolégia

Dr. Dezsé Balazs, Dr. Veres Imre, Dr. Tsakiris loanis, Dr. Dézsa Aniko,
Dr. Gaspar Krisztian, Dr. Varkonyi lldiko, Dr. Soés Gyorgyike,

Dr. Remenyik Eva

DE OEC, Bérgyogyaszati Klinika, Szdvettani Laboratdrium;
DE OEC, Pathologia Intézet;
DE OEC, Biokémia és Molekularis Bioldgia Intézet, Debrecen

A tetovalas egyre gyakrabban alkalmazott kozmetikai eljaras a nyugati
vildagban és hazdnkban, igy a vele kapcsolatos dermalis komplikaciok
prevalencidja is ndvekszik. Az aspecifikus akut és krénikus gyulladas mel-
lett, mely tdébbnyire kontaminacié vagy elhtizédé sebgydgyulds ered-
ménye, allergids dermdlis elvdltozas is kialakulhat eozinofil granulociték
jelenlétével, mely az inokuldlt szines partikulumokra adott szdveti va-
lasznak felel meg. Leggyakrabban azonban krénikus granulomatézus
gyulladas figyelheté meg, mely késéi tipusu tulérzékenységi reakciot
tikroz, helper T-sejtes részvétellel, Interferon-gamma medidlt klasz-
szikus makrofag aktivacioval, kdvetkezményes epiteloid sejtes ,transz-
formacidval’, centrdlis nekrozissal vagy anélkiil. A széveti kép idénként
sarcoidosist, maskor egyéb granulomatdzus bérléziét utanozhat, példaul
granuloma anulare-t, granulomatézus szoldris dermatosist, cutan TBC-t,
leishmaniasist. Ritkdbban tetovalassal 0sszefliggé bér 16zi6 reumatoid
csomohoz hasonlé szdvettani képet is eredményezhet.

Jelen eléadasban néhdny eset bemutatasaval elemezzik a tetovélas
kapcsan fellépé granulomatézus bérelvaltozasokat, a szoveti-cellula-
ris mechanizmusokat, valamint kilonos tekintettel az epitelioid sejtek
jelenlétére vonatkozéd immunhisztokémiai kimutatds lehetéségeit. Az
immunhisztokémiai és molekularis bioldgiai vizsgalatok alapjan megal-
lapithaté, hogy a makrofag differencidciés markereként ismert, és lipid
endocitdzis, valamint citokin indukcié soran az epitelioid sejtekben sze-
lektiven expresszal6dd molekula, a Carboxypeptidase-M a legalkalma-
sabb, aminek detektdlasaval a gyulladds granulomatézus jellege bizo-
nyithato.

Differencidlis diagnosztika vonatkozasaban a tetovaldssal kapcsolatos
granulomatozus elvaltozast féként a sarcoidosistol nehéz elkiloniteni,
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melyben segit az inokulalt idegen pigment mikroszképos kimutatasa a
16zi6 teriletében.

Teleangiectasiak kezelés
Dr. Varju Gabor

Az esztétikailag zavard tagult kapillérisok eltlintetése kifejezetten esz-
kozigényes bérgydgydszati tevékenyséqg. Az érfalerdsité ndvényi hato-
anyagokat, C-vitamint és mas antioxidansokat tartalmazé kozmetikai
apoloszerek a bérvordsség intenzitasat ugyan képesek csdkkenteni, de
a tagult erek eltiintetésére nem képesek. A korabbi, kauterrel torténd
égetéses mddszer, mely a tl korili hdm kérosodasa miatt aprd hegek
megjelenésével jart, ma mar nem fér bele az esztétikai praxis,,nil nocere”
elvébe. A lézerek kozll a mai napig a pulzald festéklézer tekinthet6 a
legbiztonsagosabb és egyben leghatdsosabb kezelési modszernek.
A kit(in6 abszorpcié és a magas foku szelektivitads miatt alacsony hege-
sedési ardny (1% alatt) a teleangiectasia kezelését még gyulladt, 6démas
(magas viztartalmu) terileteken is lehetévé teszi a pulzaléd festéklézer-
rel. Hatrdnyként a magas lzemelési koltséget szoktdk emliteni (1 im-
pulzus festékkoltsége kb. 20 Ft, egy orr esetében 2000, egy teljes arcndl
6000 Ft). A Nd:YAG lézer a mélyebben fekvd, vaskosabb erek elzarasa-
ban nélkilozhetetlen, kell6 gyakorlattal megfeleléen biztonsagos is.
Az 532nm-es KTP vagy kett6zott Nd:YAG lézer a legfeliiletesebb ereknél
hasznédlhaté, 6nmagdban sziik, de 1064nm-es Nd:YAG lézerrel egyiitt
hasznalva igen széles teriileten, minden érvarians kezelésére alkalmas.
A kiildnleges MultiPlex technolégia, mely a pulzal6 festéklézer és a
Nd:YAG lézer fénysugarainak szekvencidlis (gyors egymas utan) torténé
alkalmazasat jelenti, forradalmasitotta a perkutan vaszkularis kezeléseket.
Az egyediildlléan nagy behatolasi mélység, a kezelhet6é nagy érvastag-
sag és a beavatkozasok kis szdma miatt a legfinomabb teleangiectasiatol
a kisebb visszerekig, minden vaszkularis 1éziéra hatékony. Magas ara mi-
att érsebészeti vagy visszér praxis, esetleg érfejlédési rendellenességek-
re specializdlédoé centrum szdmara lehet rentdbilis. A diffuz erythemaval
jaré finom teleangiectasia jol reagdl a széles spektrumu fény (IPL, BBL)
alkalmazasara, kilonosen akkor, ha a fényspektrum szlrékkel szdkithe-
t6. Fontos lehet a kezel6fej fénytovabbitd lvegtestjének hiitése: a ham
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megkimélése a szovédményrata csokkentésében alapvetd fontossagu.
Ujabban a radiéfrekvencias kauter millisecundumos impulzusokkal ope-
ralé ,PULSE MODE” programja kindl a Iézerek mellett egy hatékony, dm
sokak szdmadra elérhetébb, megfizethetd alternativat.

Rosacea komplex terapias lehetéségei
Dr. Pokol Evelin

EJK Nonprofit Kft. Bor- és Nemibeteg Gondozé Intézet,
Dr. Irinyi Beatrix, DE OEC B&rgy6gyaszati Klinika, Debrecen

A rosacea egy igen gyakori, multifaktoridlis, elsésorban az arcot érin-
t6, kronikus boérbetegség, mely klinikai megjelenésére jellemz6 a
centrofacidlis perzisztald erythema, teleangiectasia, papuldk, pustuldk,
oedema, phymatosus elvéltozasok, ill. oculdris tiinetek jelenléte. A
rosacea pontos etioldgidja még nem tisztazott, de kivalté okként szdmos
tényez6 felsorolhaté. A klinikai megjelenését is a tobbszinliség jellemzi.
A rosacea kezelése komplex feladat, sokszor kihivast jelent a megfelel6
terapia kivalasztasa. A kezelésben harom fontos szempontot kell figye-
lembe venni: a gyulladascsokkentd, bérnyugtaté készitmények mellett a
bérbarrier visszaallitdsat tdmogaté készitmények haszndlata nélkilézhe-
tetlen, és nem szabad megfeledkezni a provokalé faktorok szanalasardl
sem. Az eléadasban a rosacea, ma rendelkezéstinkre all6 kezeléséi lehe-
téségeit kivanom bemutatni.

Epidermalis lipidek szerepe a barrierfunkciéban
Dr. Marké Lérant

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen

Az epidermalis lipidek 6roklott kdrosodasa sulyos barrierkarosodasban
nyilvanul meg. Ennek egyik legszembet(in6bb példajit az ABCA12 gén
defektusdnak kovetkeztében kialakulé Harlequin ichthyosis adja. Bar az
elmult években az ichthyosis betegségcsoport tobb tagjanak is sikerdilt
feltarni a genetikai hatterét, valamint az epidermalis barriert alkoto , tégla”
és ,habarcs” modell kialakuldsanak bonyolult mechanizmusait is sikerilt
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jobban megismerniink, a mai napig az epidermalis barrier kialakuldsanak
tobb részlete tisztazatlan. Az el6adas attekinti az epidermalis barriert alko-
t6 lipidek (ceramid, koleszterol, szabad zsirsavak) funkciondlis szerepét, is-
merteti érési folyamatuk ma ismert modelljét. Utal ezek barrierfunkcidban
bet6ltott szerepére néhdny ichthyosis betegségcsoport néhdny tagjanak
(ichthyosis vulgaris, harlequin- és lamellaris ichthyosis) bemutatasan ke-
resztiil, valamint targyalja az epidermalis barrier karosoddsa esetén alkal-
mazandé korszer( helyi kezelés alapelveit.

Bor barrier karosodas kialakulasa és kezelési lehet6ségei atopias
dermatitisben

Dr. Szegedi Andrea

(GSK szimpdzium)

DE OEC Bérgyogyaszati Klinika, Debrecen
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Referencidk: 1. Alan Menter, MD, a Stephen K. Tyring, MD, Ph, MBA e al. Adalimumab therapy for moderate to severe psoriasis: A randomized, controlled phase I rial. J Am Acad Dermatol 2008;58:106-15. 2. HUMIRA alkalmazasi elirds: EU/1/03/256/003
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Enbrel (etanercept) 50 mg oldat
eléretoliott injekeids tollban

ENBREL - egyetlen gombnyomossol

Raviditett alkalmazési elgiras:
Enbrel 25 mg/ml por és oldészer oldatos injekciohoz gyermekgyogyaszati alkalmazasra
4x (I); Enbrel 25 mg 4x (I, ill. 50 mg 4x (Ill) oldatos injekdd eléretoltott fecskendsben,
Enbrel 50 mg oldatos injekcid eldretoltott injekcis tollban 4x (IV)
Hatéanyag: (1) 25 mg etanercept injekeios ivegenként; (1) 25 mg, ill (Ill) 50 mg etanercept elé-
retilttt fecskenddnként; (IV) 50 mg etanercept elGretélttt injekcids follankent. Javallatok: (I1V) Az
Enbrel Gnmagaban vagy MTX-fal kombindlva alkalmazhats felnétiekné! kp. silyos vagy stlyos RA, SPA,
Psh, plakkos Ps0, valamint (I-1V) gyermekkori plukkos Ps0 (8 éves kortol) és (I-) poliarticularis JIA
(4 éves kono|) kezelésre, ha az egyéb bazisterdpick hatdsa nem volt megfelels. Ellenjavallatok: A
1, il. @ seged kkal szembeni 8g. Szepszis vagy szepszis kockdzata. Akiiv
fert6zés. Adagols: Felnttkori RA, SPA és PsA: hefi 1x50 mg vagy 2x25 mg; JIA: hefi 2x0,4 mg/ttkg,
dozisonként max. 25 mg; PsO: hefi 2x25 mg vagy 1x50 mg, alternativaként hefi 2x50 mg 12 hétig,
majd, ha sziikséges, hefi 2x25 mg vagy 1x50 mg; gyermekkori plakkos Ps0: hetl Ixﬂ ] mg/ﬂkg don

Fontos biztonsagossgi informéci: Az Enbrel krl, beleérive a TBC+, & 6l (néhny esethen
fatdlis kimeneteld) érkeztek jelentések. Ezeket oz infekciokat hnk'enumnk mycoboktériumok, gombék és virusok okoztak. Erkeztek jelen-
tések opportunista infekciokrol is. Gondosan monitorozni kell azon befegek llapotdt, akiknél az Enbrel kezelése sordn dj infekeid alokult ki.
Siilyos fertdzés kialokuldsa esetén oz Enbrel alkalmazsdt meg kell szakitani. Kiemelt dvatossaggal kell kezelni azokat a betegeket, akiknek
anamnézissben szerepelnek visszatérd vagy kronikus infekciok, vagy infekciokra hajlamosito kisérd betegségek. Idds betegek kezelésekor
koriltekintessel kell eliarni, és kiilands figyelmet kell forditani z infekciok eléfordulasara. Az Enbrel ferdpia inditdsa elgtt minden befegnél
meg kell vizsgélni az aktiv vagy litens tuberkulozis (TBC) lehetdségét. Aktiv TBC esetén nem kezdhetd Enbrel kezelss. Litens tuberkulozis
esetén profilakikus kezelést kell alkalmazni, még oz Enbrel terdpia megkezdése elétt. A kezeldorvosnak gondosan figyelni kell oz Enbrel-lel
kezelt betegeket az akfiv TBC tiinetei szempontjdbal, belesrive azokat a betegeket is, akiknél a ldtens TBC-szirés eredménye negativ volt.
Javasolt o helyi Gtmutatok kdvetése. A poszimarkefing iddszak sorén kiilonbiz6 rosszindulati daganatokrol érkeztek jelentések. TNF-gtlok-
kol végzett klinikai vizsgalotokban  kontroll-csoport betegeihez képest fbb lymphoma fordult el6; azonban o lymphoma eléfordulasanak
valészindsége magasabb a hosszan farto, fokozottan akiiv gyulladasos betegségben szenveds betegeknél. TNF gatlokkal kezel betegeknél
[ Iy homa, leukaemia vagy més hnemntnpmeﬂ(us vagy szolld mnllgnus betegségek klulnkulnsunnk lehetséges rizikoja nem zarhato ki.

sonkem mox. 50 mg, max. 14 heng, szulaeg esetén Gjrakezdhetd. Kilonleges f

az kedések: A betegeknél az Enhrel Kezelés megkezdése elnn
kezels oot és o kezelsbef tn vizsgl ciok meglétét. Az Enbrel kezelé
dése el minden befeget ki kell vusgnlm mind akfiv, mind inaktiv (,tens") tuberkulozis Tekintetcben.
Akiv tuberkuldzis diagnozis esetén nem kezdhets Enbrel kezelés. Gyakori mellekhatasok: Infekciok
(kztitk felsg leguti infekeiok, bronchifs, cystitis, bér infekeiok, pneumonia, cellulfs, septikus arthritis,
szepszis), allergics reakciok, autoantitest képz6deés, viszketés, oz injekcio beadasi helyének reakeidi (kz-
ik vérzes, véralafutés, erythemo, viszketés, féjdalom, duuunn!) liz. Gyogyszerkol(sonhu'nsuk A
Klinikai vusgnlntok somn nem mpnsnuhuk ko ikoidokkal, szalicilatokkal

mmbn

éssel kell eljdmi o TNF-gatlo kezelés elk ha a befeg ko ghen malignus betegség szerepel,
illetve malignus betegség fellepését kivetden a terdpia folytatasanak megfontoldsakor. TNF- gmlokknl knziuk Enbrel-lel kezelt gyermekek
nél, serdiiloknél és fiatal felngtteknel b liak — olykor fatalis kimenetel — malig désekrdl. Melanoficus és amel
burrnkot |e|emenek TNF antagonistaval, kbzfik Enbrel lel kezelt betegeknél. Tobh eseben taluhnk amelanofikus bérrakot az Enbrel-lel kezelt
kontroll-csoport betegeivel, kilandske i )Lcmcuu hetegeknel Rendszeres borvusgulut jovo-
soltminden betegnél, kiilangsen a bormk kockazati tényezéivel rendelkezoknel Az Enbrel-lel vagy b allerg
esetében oz Enbrel ferdpidt nem szabod elkezdeni. Azonnal meg kell szakitani az Enbrel alkalmazésdt, ha solyos allergias vagy nnuﬁlnktmd
reakeio jelentkezik. Enbrel |e| kezelv helegekhen ritkén pancytopenia, nagyon ritkn aplasticus anaemia (esetenként fatdlis kimenetellel)

fordult els. Ha oz és szerepel, oz Enbrel kezelést kilonds kariltekintéssel kell folytatni. Vérkepeltérés fenndllasa
esetén az Enbrel kezelést azonnal fel kell fiiggeszteni. Az Enbrel kezelés sordn ritkén kazponti idegrendszeri, nagyon mkun periférids
o .

(kivéve okkentskkel (NSAID), feidolomesillapitskkal és MTX-tol
sem. Anakinrdval végzett kombindcids kelela lkalmazésa nem jdnlott. A szulfoszalozinnal kombindli
kezelés mérlegelésekor az orvosnak elévigyd k kell lennie. A forgalomba hozatali engedély

szama: EU/1/99/126/012, 013, 017, -020. A forgolomba hozatali engedély jogosuliia a Wyeth
Europa Ltd. A szveg utolso ellendrzésének datuma: 2011.02.21.

Keérjik, alkalmazés elgtt feltétleniil olvassa el a részletes alkalmazési eldirast és a
betegtéjékoztatot!

ATC: L04ABO1. Osztlyozasi kategoria: ,S2” Bruttd fogyasztoi ar: (1) 144218 Fr; (1) 138308 Fr;
(1. 1V) 276518 F. i tamogatas: 100% 0 26/a (1, 1, I, IV, 26/b (1 1) é 47 (1, 1, V), 48 (1, I,
IV), 49 (Il I}, IV) pontoknak megfelelden. Tovabbi informecia: www.oep.hu.

Wyeth Kft. 1123 Budapest, Alkotds utca 53.
Telefon: (1) 488-3700 Fax: (1) 488-3777

www.wyeth.hu
A Wyeth Kft. a Pfizer csoport tagja.

ids elvaltozast jeleztek. Ritkan lupust, lupussal tarsulo elvnhomokul és vasculitst jelentettek. Beszamoltak kronikus hepmmsz
B virust hordozo (HBV) betegeknél a TNF-gétlo terdpia (beleérive az Enbrel-1) alk it kbvetéen a fertdzés reaki drdl. A HBV
infekeid szempontiabol veszélyeztefett betegeket a TNF-galo terdpia bevezetése eldit szmi kell az aktiv vagy latens fertdzésre. A hepatifisz
B virust hordozo betegeknél az Enbrel-t kériiiekinten kell alkalmazni. Enbrel-lel kezelt betegeknél a hepatifisz C silyosbodasardl szamoltak
be. Az Enbrel-t kériittekintden kell alkalmazni azokndl, akiknek hepafifis C szerepel az anamnézisében. Fokozott dvatossaggal kell kezelni
Enbrel-lel azokat a befegeket, akik kizepesen silyos vagy stlyos alkoholos hepatifiszben szenvednek. Diabetes miatt kezelt befegeknél oz
Enbrel kezelés megkezdését kivetden hipoglikémiarol szamoltak be, egy résziiknél csikkenteni kellett az anfidiabefikum adagjdt.

Lezdrva: 2011. marcius 09.
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