A. Hyperlipidemia okozta pancreatitis.

16 hétig tarto lipidduas diétaval kivaltott hyperlipidemia hatasa normal és 6démas, illetve
nekrotizald pancreatitises allatokban:

- Hyperlipidemia 6nmagaban nem indukalt akut pancreatitist. Szovettani vizsgalattal az
allatok Langerhans szigeteiben kiilonb6z6 foku hyperlasiaja volt lathato.

- Enyhe, 6démas pancreatitis esetén a pancreatitis sulyossaga nem kiilonbozott a
hyperlipidemias és normolipidemias allatokban.

- Sulyos, nekrotizal6 pancreatitis esetén hyperlipidemids allatokban a pancreatitis
stlyosabb volt, mint a kontroll csoportban. Hyperlipidemia csokkentette az endogén
gyokfogok és a ctNOS szintjét, iNOS és NF-kB aktivaciot idézett el6 és fokozta az ONOO
képzbdést a pancreasban. Ezen eltérések lehetnek feleldsek a nekrotizald pancreatitis
sulyosbodasaért.

B. Enteralis taplalas
Az enteralis taplalas hatasa akut nekrotizal6 pancreatitisben:

- Beallitottuk az enteralis és a parenteralis taplalas modszerét: a jejunalis szondaval, ill.
centralis kaniillel ellatott allatokat sikertilt két hétig szovédménymentesen ¢€ltben tartani.

- Akut pancreatitises allatok esetében enteralisan taplalas soran az éallatok sulyvesztése,
mortalitasa szignifikdnsabb kisebb volt, minta a parenteralisan taplalt csoportban.

- Az eneteralisan taplalt akut pancreatitises allatokban a pancreatitis szignifikansan enyhébb
lefolyast volt és kevesebb szamban fordult el6 a pancreas bakterialis feliilfert6zodése. A
szovettani vizsgalatok gyorsabb litemil regeneraciot igazoltak.

- Ezen hatasokért a bélbe juto taplalék trophicus hatdsa és a bélnyalkahartya integritasaért
felelds nitrogén oxid anyagcserében bekovetkezd kedvezd valtozasok tehetdk feleldssé.

C. Endoscopos mucosa resectio (EMR)

- Bevezettiik az EMR modszerét, melyet benignus és korai malignus sessilis nyalkahartya
1€zi0k eltavolitasara alkalmaztunk a gyomorban. AZ EMR-t hatasos és biztonsagos
diagnosztikus €és terapids modszernek talaltuk.

- Az eldzetes biopszias mintavétel és az EMR sorén eltavolitott reszekatum szovettani
eredményeit dsszehasonlitva jelentds kiilonbségek adodtak: a biopszias mintavétel nem
teljesen megbizhato a sessilis nyalkahartya 1€ziok azonositasaban.

- Ezért egy adott 1ézional, a méretétdl s a tipusatdl fiiggden a teljes, EMR-val torténd
eltavolitasra kell torekedni, hogy biztos diagnodzist lehessen felallitani, ill. igy lehet
egyben végleges terapiat iS nydjtani.

D. Autoimmun pancreatitis

- Igazoltuk a szteroid terdpia hatdsossagat autoimmun pancreatitisben.
- Osszefoglaltuk e korkép jellegzetességeit.

E. Magneses rezonancias cholangiographia (MRCP)

- Kimutattuk, hogy az MRCP vizsgaldomodszer a morfologiai és a funkcionalis paraméterek
elemzése révén alkalmas a korai kronikus pancreatitis diagnozisara.



F. Pancreatogen diabetes mellitus

- Osszefoglaltuk az endokrin és az endokrin pancreas kozotti interakciokat és azok klinikai
jelentdségét.
- Leirtuk a pancreatogen diabetes sajatossagait és kezelését.



