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A korszerli anesztezioldgia és intenziv terapia, mint 6nall6 diszciplina nagyjabol 70 éves multra
tekint vissza. A tevékenység jellege alapjan néha a konzervativ, néha a sebészi szakmak kozé
soroljak. A Debreceni Egyetemen az anesztezioldgia €s intenziv terapia tanszéki keretek kozott
1999 6ta mikodik, az egységes aneszteziologiai és intenziv terapias ellatas 20 esztendeje jott
1étre. A székfoglalo elso részében Gsszefoglalom azokat a kutatdsi munkacsoportokat, amelyek
az irdnyitasommal 1étrejottek és megerdsodtek tanszékvezetdi idoszakom elmult 20 évében. Ma
mar 6nallé kutatdocsoportként miikddik a neuroanesztézia €s neurointenziv munkacsoport, a
mellkassebészeti,  szivsebészeti,  érsebészeti, hemosztazeologiai,  szepszissel  ¢€s
fajdalomkutatassal foglalkoz6 munkacsoport is. Aktivan 4 munkacsoport tevékenységében
veszek részt a mai napig, azonban terjedelmi okok miatt a székfoglalo eléaddson a
neuromuszkularis (az ideg-izom dtmenet mitkddését vizsgald) munkacsoportunk tevékenységét
mutatom be. Ennek fontossagat a szakmankban az adja, hogy az altalanos anesztézidk
(,,altatasok™) soran a miitét alatti mozdulatlansdg biztositdsdhoz az ideg-izomatmenet
(neuromuszkuléris junkcid) teriiletén hatd izomlazitok (relaxdnsok) adasara van sziikség. A
relaxdnsok fontos részei az anesztézidknak, de alkalmazasuk nem veszélytelen, hiszen
amennyiben hatasuk a miitét végén nem sziinik meg teljesen, az izomerd visszatérésének
elégtelensége miatt maradék izomrelaxacid (posztoperativ rezidualis neuromuszkularis
blokk=PORNMB) ¢és a veszélyeztetett betegcsoportokban 1égzési elégtelenség ¢és
tiidégyulladas fejlédhet ki. A PORNMB eléfordulési gyakorisagat az irodalmi adatok 30 és
60% kozeé teszik. A megeldzés eszkdze az izommilkodés monitorozasa és sziikség esetén a
mitét végén a PORNMB felfliggesztd szerrel valé megsziintetése. Munkacsoportunk a téméaban
allatkisérletes és klinikai vizsgalatokat is végez. Klinikai vizsgalatainkkal a mar rendelkezésre
allé izomrelaxansok felfliggesztd szereinek optimalis dozisat és adagolasat tanulmanyoztuk és
igyekeztiink feltarni a kiilonosen veszélyeztetett betegcsoportokat. Ugyancsak a klinikai
kutatasunk teriiletébe tartozik egy 1j, megbizhatd, a maradék izomlazitdo hatds vizsgalatara
alkalmas monitor kidolgozésa, amelyet a svédorszagi Senzyme Co. és a Mayo Klinika, valamint
munkacsoportunk egyiittmiikodése hivott életre. E terlileten csecsemdk monitorozdséara is
alkalmas elektrodakat is kifejlesztettiink, amelyek eddig nem alltak a klinikusok szolgalataban.
Kisérletes laboratoriumunkban a Cyclolab Kft-vel kozos fejlesztési egyiittmiikodésben egy 1j
gamma-ciklodextrin tipusu izomrelaxéns felfliggesztoszer tesztelését végeztiik el.

Szent Kozma és Szent Damjan alakjat két ok miatt idéztem a székfoglald eléaddsom cimébe.

Egyrészt a két orvos-szent képviseli azt a kettdsséget, amit a mi szakmank is: egyikiik a



konzervativ, masikuk a sebészi medicina jelképe. Masrészt Ok a szervatiiltetés (transzplantacio)
védOszentjei is. Az intenziv terapidban dolgozé orvosoknak fontos feladata az is, hogy azokban
az esetekben, ahol a betegek élete mar nem megmenthetd, a potencialis donorok felismerésével
¢s az agyhalott betegek szerveinek tamogatdsaval lehetové tegyék a szervek atiiltetését. A
sz€kfoglalo eléadas végén a donacioval kapcsolatos kutatasi tevékenységlinket foglalom 6ssze.
Pélyavélasztasom elején sok fejtorést okozott nekem, hogy az orvosi, vagy inkabb egy human
szakmat valasszak. Most igy, 36 éves orvoslds utan magamra nézve is aktualisnak érzem
Boldog Batthyany-Strattman Laszl6 szavait: ,,Kolosszalis szerencse, hogy orvos lehetek, s ha

ezerszer Ujra sziiletnék, pillanatnyi habozés nélkiil ismét inkébb orvos lennék...”



