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MEGNYITO ELOADASOK

A Semmelweis Egyetem Kisérletes és Sebészeti Mutéttani
Intézet megnyitojan elhangzott eladasok

Tulassay Tivadar rektor

A Semmelweis
Egyetem torténeté-
ben nagyon jelen-
tds nap a mai.

Ezt igazolja az
a tény is, hogy pén-
tek délutan harom-
kor Onok megtol-
tottek a Nagyva-
rad téri disztermet.

Sokan va-
gyunk itt, akik em-
lékeziink a mult
szazadi torténések-
re, és pontosan tud-
juk, hogy volt mar
kisérletes sebésze-
ti és miitéttani akti-

vitds a Semmelweis Egyetemen.

A valtozasok folyamataban az egyetemek, az oktatas és
a curriculum néha elszenvednek nem pozitiv eldjeld valto-
zéasokat is, igy torténhetett meg, hogy eltiint valami, ami
fontos.

Aztan jonnek kegyelmi pillanatok, amikor arra alkal-
mas, elhivatott emberek kidolgozzak, szinte katalizaljak,
hogy ujjasziilethessen ismét valami. Ilyen szerencsés pilla-
nat a mai is, amikor a Semmelweis Egyetemen ismét meg-
indulhat a kisérleti és sebészeti miitéttani oktatas, igy felso-
rakozhatunk azokhoz az egyetemekhez, ahol ez a gyakorla-
ti képzést megalapoz6 diszciplina mar évtizedek 6ta mive-
lésre, oktatasra keriilt. Hiszem, hogy mindez dinamizalja is
a Semmelweis Egyetem jelenlegi aktivitasat gy a curricu-
lum, mint a manualitasok szintjén. Nem utols6sorban gy
gondolom, hogy a kutatas irant elkételezett klinikusok is
lehetdséget kapnak egy olyan intézetben, mely maga is mé-
lyen elkéotelezett a kutatds irant.

Oszintén és drommel timogatom ezt az ujjasziiletést.
Dékan Urral elhatéroztuk, hogy aki felhiiz egy ilyen j6 vi-
torlat, annak mi jo szelet biztositunk, hogy ezt az ujjasziile-
td, ujraalakitott tanszéket és diszciplinat ismét a régi fény-
ében lathassuk. Tudom, hogy ehhez minden méas adottsag
is megvan — személyek és elkotelezettség egyarant —, ami-
nek nagyon oriilok, ahogyan annak is, hogy a hallgatdsag
korében sok régi baratot, nagy hirli ismerdst, minisztert 1at-

hatok, akik minden péntek délutani programot félretéve
eljottek ide, hogy egyiitt innepeljenck veliink itt, a Sem-
melweis Egyetem 11 intézetének nyilvanos tinnepi megnyi-
tojan.

Sok sikert kivanok hat!
Ko6szonom szépen.

Karadi Istvan dékan

Rendkiviili nap ez
szamomra. Telje-
sen egyszerli a
magyarazat, ha
valaki elolvasott
egy dékani palya-
zatot — szerintem
nem mindenki ol-
vasta el —, az all
benne, hogy a
gyakorlati  okta-
tasnak a fejleszté-
se az egy elsOsza-
mu prioritas a to-
vabbiakban. Hat
ennek a legfonto-
sabb eseménye a
mai nap, amikor a
Kisérletes és Sebészeti Mitéttani Intézet megalapozza azt a
jOvOt, ami szerintem abbol a szempontbdl rendkiviil fontos,
hogy a sebészet 1j nagy fejlodési éra eldtt all. Itt nemcsak a
mikrosebészet, a természetes testnyilasokon keresztiili se-
bészet, hanem a robotsebészettdl kezdve minden eszembe
jut, és nagyon-nagyon remélem, hogy ez egy olyan anyain-
tézete lesz ezeknek a jovoé tudomanyoknak, hogy mind-
annyian jo érzéssel emlékezziink erre a napra. Nagyon ko-
szonjitk mindenkinek a segitségét, aki ebben részt vett. Es
valdban, én megmondom o6szintén, hogy megprobaltam
passzatszelet fijni ebbe a vitorlaba, hogy minél el6bb meg-
alakuljon ez az intézet, és elinduljon a maga utjan. Rektor
urnak is nagyon k6szonjiik a segitséget, a komputeres okta-
tashoz vald hozzajarulast, azokat az otleteket, amik kiilon-
féle sebészeti mithelyekbdl végiil is megalkottak ezt a tan-
széket. Nagyon koszondm mindenkinek, hogy eljott erre az
tinnepre, és nagyon sok er6t kivanok Wéber professzor ur-
nak, ami azt hiszem, van neki. K6sz6nom szépen.
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Horvath Ors Péter

Ennek az intézeta-
lapitasnak két
nyertese van, egy-
részt a Semmel-
weis Egyetem,
masrészt a magyar
sebészet. A Sem-
melweis Egyetem
azért, mert a hall-
gatdk nagyon fog-
jak élvezni itt az
oktatast. A harom
vidéki  egyetem
hasonlo  intézete
egymast mulja fe-
lil a sebészet ok-
tatdsdban ¢és na-
gyon szép emléke-
ket hagy a hallgatokban az a képzés, amit ott kapnak. Az
egyetem tovabbi nyeresége nyilvan egy tudomanyos mi-
hely kialakitdsa lehet, amely intézetek kozotti €s nemzetko-
zi kooperaciora kitlinden alkalmas lesz. A kovetkez6, amin
a Semmelweis Egyetem nyert, az Wéber professzor, aki ak-
tiv sebészb6l nyergelt at erre a palyara, kitlin6 oktatd és
szervezd, innovativ kutato, ugyhogy nagy nyereség Onok-
nek, és tulajdonképpen komoly veszteség nekiink otthon. A
magyar sebészet szintén nyertese ennek az intézetalapitas-
nak, mert nagyon sok tovabbképzes folyik a masik harom
intézetben, és nyilvan nagyon hianyzott a budapesti egyete-
men ez a kézpont, ami 0] fellegvar lehet a magyar sebészet-
ben. A tdmogatasért a Semmelweis Egyetemnek kdszone-
tet mondok, és dszinte elismerésemet fejezem ki, hogy ezt
az intézetet 1étre tudtdk hozni a mai viszonyok kozott. Ez
az egyetem vezetésének a bolcs elérelatasat mutatja. Wé-
ber professzornak magam ¢és a régi pécsi kollégdk, vala-
mint a sebészkollégium tagjai nevében melegen gratulalok,
¢s munkajahoz sok sikert kivanok.

Boros Mihaly

2011. januar 21-én a Semmelweis Egyetem vezetése, a Se-
bészeti Szakmai Kollégium, a Magyar Sebész Tarsasag el-
noksége és a tarsintézetek vezetdi koszontotték az vjjaala-
kult budapesti Kisérletes és Sebészeti Miitéttani Intézetet.
Nagy 6rom és megtiszteltetés volt szamomra, hogy e jeles
napon jelen lehettem, és a Kisérletes Sebészeti Szekcid ne-
vében tidvozolhettem a régi-uj tanszéket, vezet6jét €s mun-
katarsait. Nagyszert és emlékezetes volt a pillanat, amire
nagyon sokan vartak — de jelentoségét azok értékelhették
igazan, akik az elmult évtizedekben fovarosi tarsaik nélkiil
alltak helyt az egyetemi oktatd- és kutatdbmunkaban, a mi-
téttani vagy mikrosebészeti gyakorlatokon. A felsdoktatas
kozelmultjaban nem sok példat lathattunk képzdhelyek,
intézetek alapitasara, ezért ugy hiszem, hogy a budapesti
tarsintézet Ujjaszervezése ezeket az er6feszitéseket és ered-

ményeket is igazolta, és évtizedes szellemi befektetések
megtériilését is jelentette. Nem érdemes itt részletezni az
intézet feloszlatdsdhoz vezetd egykori dontés kovetkezmé-
nyeit, inkdbb a 2010-es egyetemi hatarozat jelentdségét
szeretném hangstlyozni, amellyel negyvendt évnyi tetsz-
halal utdn ismét mikodhet a budapesti tanszék. Ezzel kap-
csolatosan viszont egy kérdést mindenképpen fel kell ten-
ni: mik lehettek a legfontosabb érvek, mi gy6zhette meg a
Semmelweis Egyetem vezet6it az igények jogossagardl, az
indokok alapossagardl, a célok hasznossagardl, vagyis egy
j orvoskari egység miikodtetésének eldnyeirsl? Unnepi
beszédemben nem térhettem ki erre a fontos kortilményre,
ezt teszem meg most a kdvetkezd néhany sorban, készonet
ezért a Magyar Sebészet szerkesztoségének.

Az egyik magyardzat a sebészeti miitéttan altal lefedhe-
td, rendkiviil széles oktatasi lehet6ségekben kereshetd. A
mutéttani intézetek ,,régi vagasu” gyakorlohelyek és mo-
dern skills képzdkozpontok egyben, vagyis lehetdséget ki-
nalnak a hagyomanyos és ujabb sebésztechnikak, eszkdzok
és modszerek életszerti bemutatasara, hasznalatuk bizton-
sagos elsajatitasara, azaz a szimulacios oktatdsra. Hallhat-
tuk, hogy a budapesti tanszék 6 oktatasi profilja a vidéki
orvoskarok tradicioira fog épiilni, és hallgatéink — amint
ezt sokszor, sok helyen hallhatjuk, olvashatjuk — a gyakor-
lat megszerzését tartjdk tanulmanyaik legfontosabb céljé-
nak. A sebészeti miitéttan pécsi, debreceni és szegedi egye-
temi intézeteiben naprdl napra tapasztaljuk azt is, hogy a
hallgatok rendkiviil nagyra értékelik azokat a fogyatkozo
lehetdségeket, melyek sordn manualis készségeket sajatit-
hatnak el. Tegyiik hozza ehhez, hogy ami a nemzetk6zi po-
rondon Ujszert oktatasi formanak, ,,skills” képzésnek sza-
mit, az a pécsi, debreceni ¢s szegedi hallgatéi miitdkben —
¢és immar a budapesti intézet altal vezetett kurzusok alatt is
— tobb mint 6tven év tapasztalataval, rutinszertien zajlik.
Roviden, mig vilagszerte igen jelentds anyagi dldozatokkal
hozzék létre a szimulacios oktatasi laboratoriumokat és
képzohelyeket, ezek az alapok ma mar minden hazai orvosi
karon a hallgatosag rendelkezésére allnak.

Idetartozik a rezidens- és szakorvosképzes teriilete is,
és itt érdemes né-
hany sort felidéz-
ni egy 2000 tava-
szan kelt levél-
bdl, amiben a ma-
gyar kisérletes se-
bészet vezetdi
felhivtak a figyel-
met a budapesti
Sebészeti Mtét-
tani Intézet meg-
oldatlan  statusa-
ra, és kérték, hogy
allitsak helyre a
felfuggesztett ma-
kodést: ,,A szak-
orvosképzés  re-
formjaval, amely
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a rezidensi rendszer bevezetésével ezt a képzést is az or-
vosegyetemek hataskorébe utalta, Gjabb feladat harul ezek-
re az intézetekre ¢és ad Gjabb nyomatékot javaslatunknak. A
sebészet rohamos fejlddése pedig, amely egyre inkabb a
minimalisan invaziv (endoscopos) technikak alkalmazasa
irAnyaba torténik, a mar szakorvosi képesitést szerzett se-
bészek szamara is parancsoldan irja eld ezen 1j technikdk
elsajatitasat és allaton végzett miitétekkel valo olyan szintt
begyakorlasat, hogy az minimalizalja emberen t6rténd al-
kalmazasuk veszélyeit.” Azt hiszem, hogy az 11 intézet 1¢t-
rehozéasa egyértelmtien bizonyitja e gondolatok érvényes-
ségét. Valoban, a sebészeti mutéttani intézetek rendkiviil
hatékony elemei lehetnek a posztgradudlis sebészképzés-
nek. Hagyomanyosan, évente tobb alkalommal tartanak ha-
romhetes, orszdgosan egységesitett tananyagi mfitéttani
tanfolyamot a torzsképzésbe 1ép06 rezidensek szamara, ami-
hez az infrastrukturdlis és tananyag-fejlesztési hatteret egy
példas szakmai Osszefogassal megvaldsitott eurdpai unios
palyazat biztositotta. Tegyiik tehat hozza, hogy nemcsak a
mutéti, miitéttechnikai tréningek és tanfolyamok kidolgo-
zaséban és levezetésében, de az oktatasfejlesztésben és az
Uj curriculum-elemek bevezetésével kapcsolatos hazai és
nemzetkozi palyazati egytittmikodésekben is rendkiviil
sok jovobeli lehetdség rejlik.

A masik Iényeges pont, amire Wéber professzor az in-
tézet tevékenységét, terveit dsszefoglald el6adasaban is ki-
tért, az egyre Ujabb és Gjabb sebészeti eljarasokkal és esz-
kozokkel osszefiiggd alkalmazott kutatasokra és fejlesztési
vizsgélatokra vonatkozik. A tudomany minden évben to-
vabb fog 1épni, természeténél fogva halad eldére a maga ut-
jan, s igy mindig szamitani lehet valamilyen igéretes vagy
egyszertien csak érdekes sebészeti eszkoz felbukkandsara
vagy Uj eljardsra, ami kidolgozasra, fejlesztésre var (itt
elég, ha csak a flexibilis endoscoppal végzett sebészeti be-
avatkozasokra, a ,,posztlaparoscopos korszak™ robottechni-
kai fejlesztéseire vagy a sérvhalokkal kapcsolatos kutatési
lehetdségekre utalok). Ezek mindegyike feltételezi a szer-
vezett miitéttani, vizsgalati hattér meglétét és szakszerl
mikodtetését, beleértve a kis- és nagyallati mitéti lehetd-
ségek, acut és kronikus kisérletes modellek professzionalis
biztositasat is.

Végiil szdlni kell a kisérletes sebészetrol, pontosabban
az elméleti tudomanyagak ¢és a klinikai gyakorlat egymas-
hoz valé viszonyarol, mivel ez a kérdés érinti a szakteriilet
egészét és a sebészeti mitéttani intézetekben végzett tevé-
kenységek megitélését. Fontosnak tartom hangsulyozni,
hogy minden orvosi szakma, igy a sebészet haladasa is el-
s6sorban a tudomanyos fejlodéstol fligg. A sebészet tudo-
manyos alapjai kiilonbozo, igen széles teriileteket foglal-
nak magukba, amelyek miivelése ma mar elképzelhetetlen
,hivatasos felfedezok”, kutatok kozremiikodése nélkiil,
akik optimalis esetekben a klinikusokkal egyiittmtkddve,
egyuttal ez utdbbiak szamara tdmogatast és kutatasi hatte-
ret nyujtva végzik munkdjukat. Ennek a kooperativ munka-
nak adhatnak kival6 keretet a sebészeti miitéttani intézetek.
Nagyon fontos azonban azt is leszdgezni, hogy a kisérletes

sebészetet ma mar nem lehet lesziikiteni az operativ tertile-
tekre, vagy aszerint definidlni, hogy ki hol és milyen vég-
zettséggel végzi. A sebészet nemzetkodzi folyoiratainak
szerzdit és cimlistait atnézve azt tapasztaljuk, hogy kisérle-
tes sebészetet végez a mérnokhallgatd, aki hoérzékeny,
magneses nanorészecskékkel vizsgalja az Orszemnyirok-
csomokat vagy a nyirokdramlas jellegzetességeit. Kisérle-
tes sebészetet folytat a bioldgus is, aki a mitochondrialis
1égzési lanc zavarait kutatja sepsises patkanyokon. Ma te-
hat kisérletes sebészetnek kell nevezniink mindazt a kutatoi
tevékenységet, ami a tudomany maddszertanaval és eszkoz-
taraval 11j adatokat, j informacidt allit elo, és ezzel hozza-
jarul a klinikai sebészet, valamint a hozz4 szervesen kap-
csolhaté orvosi szakteriiletek (példaul az onkoldgia, a
gasztroenteroldgiai képalkotas vagy az intenziv betegella-
tas) fejlodéséhez. A magyarorszagi mutéttani tanszékek is
igy lesznek részesei a kisérletes sebészetnek és a sebészi
diszciplindknak. Olyan intézetek, ahol az eredeti kdzlemé-
nyek mellett ,kisérletes sebész” tudoményos didkkoros
munkdk sziilethetnek. Olyan kutatémthelyek, ahol az utob-
bi évtizedben kozel hatvan PhD-értekezés késziilt, s ezek
kétharmada klinikus kolléga munkaja volt. Az intézetek a
szakteriilet vilag- és eurdpai kongresszusainak hazigazdai
voltak, nemzetk6zi kongresszussorozatokat szerveztek. Az
Uj, budapesti tanszéket és személy szerint Wéber Gyorgy
professzort levélben koszontstte az ESSR (European Soci-
ety for Surgical Research) elnoksége is, és itt biiszkén je-
gyezhetjiik meg, hogy az ESSR vonatkozé statisztikai,
vagyis az évenkénti eldéadasok, az elnyert eldéaddi és tudo-
manyos dijak és a valasztott vezetdi tisztségek szdmadatai
alapjan Magyarorszag a legsikeresebb eurdpai orszagok
koz¢ tartozik. Az 0j, budapesti miihely tehat 0j kutatasi le-
hetdségeket — ezzel Gjabb sikereket igér a magyar sebészet
szdmara.

Sokan gondoljuk ugy, hogy a sebészet mint tudomany
olyan kozegben fejlddhet, ahol az oktatasi és kutatasi tevé-
kenységet a tarsadalom elismeri és megbecsiili. A budapes-
ti intézet vjjaalakulasa e tarsadalmi elismerés egyértelmii
jele. Stefan Zweig csillagoraknak nevezte azokat az esemé-
nyeket, amik fordulopontot jelentenek a nagyvilag torténe-
tében. A mértéktartas fontos, ezért a 2011. janudri alapitasi
tinnepséget szerényebb l1éptékkel mindsitve csak annyit al-
litok, hogy az ,,ujjasziiletésnap” a magyar kisérletes sebé-
szet meghatarozo jelentdségli datuma: végre teljessé valt a
korabban megbolygatott rendszer. Az ujjakovacsolodott
struktira, vagyis a Kisérletes Sebészeti Szekcid nevében
kivanok még egyszer sok 6romot, sok sikert, allhatatossa-
got és kitartast a budapesti Kisérletes és Sebészeti Mitétta-
ni Intézet minden munkatarsa szdmara. Ha pedig az {innepi
percek multaval esetleg faradni vagy netan cstiggedni kez-
denének (ami Wéber professzor habitusat ismerve nem va-
16szint), arra kérem oket, gondoljanak a szegedi belvarosi
varoskaput diszitd, sok vihart megélt Aba-Novak Vilmos-
fresko feliratara (ami a festménnyel egytitt kozel hatvan
éven at rejtozott a sziirke vakolatréteg alatt): ,,Haladas utja
dicsé multbol diadalmas jovobe vezet.”
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Miké Irén

A Debreceni
Egyetem Orvos-
és Egészségtu-
domanyi Cent-
rum és Altala-
nos Orvostudo-
manyi Karanak
vezetése, vala-
mint a Sebészeti
Mitéttani  Tan-
szék valameny-
nyi itt 1évd és
Debrecenben tar-
tézkoddé munka-
tarsa  nevében
Oszinte tisztelet-
tel és szeretettel
koszontom a Ki-
sérletes és Sebé-
szeti  Mitéttani
Intézet munkatarsait a tanszék tevékenységének sok-sok
évi sziinet utan torténd Gjraindulasa alkalmabdl. Nagy 6ro-
minkre szolgal, hogy a pesti testvérintézet Gjra megkezdi
mukodését. E nevezetes alkalombol engedjék meg, hogy
Furka Istvan professzor ur nevében atnytjtsam Ondknek a
dr. Kapusz Nandor, Vasarhelyi Ferencné és Petrovics Ali-
cia altal szerkesztett 90 éves a debreceni orvosképzés
cimil egyetemi kiadvanyunkat, melyben a Sebészeti M-
téttani Tanszék 4ltalanos torténetének keretén beliil né-
hany mondat erejéig a budapesti testvérintézet tevékeny-
ségérol is tortént megemlékezés. Wéber professzor trnak
ugyancsak a Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudo-
manyi Centrum kiadasdban megjelent dr. Nemes Csaba
Orvostorténelem ciml konyvét szeretném atnyujtani, hi-
szen a mai nap is orvostorténelmi jellegli sziikebb szak-
mank tertiletén.

Ugyanakkor szeretném atadni a Debreceni Egyetem Al-
talanos Orvostudomanyi Kar Sebészeti Miitéttani Tanszé-
kének 2005-2010 kozotti tevékenységét bemutatd kiadva-
nyunkat is tisztelettel Tulassay Tivadar rektor urnak és Ka-
radi Istvan dékan urnak. A konyvben oktatasi, kutatasi ta-
pasztalataink vannak dsszegezve, €s az itt jelen 1évo vala-
mennyi orvos-oktaté munkatarsam nevében igérem, hogy
tanszékiink gradudlis, posztgradudlis oktatasi tapasztalatait
— amennyiben sziikség van rd — orommel megosztjuk a pes-
ti testvérintézménnyel.

Ugy gondolom, az eddig miikodé harom vidéki miitét-
tani intézet egymas kezét szorosan fogva, egymas munka-
jara nagyon odafigyelve tudott nagyon komoly hazai és
kulfoldi eredményeket elérni, mely eredmények a budapes-
ti intézet Ujraindulasaval egész biztosan még fokozhatéak
lesznek. Ehhez kivanok valamennyiliknek erdt, egészséget
¢s sok sikert a jovoben.

dl

Roth Erzsébet

Engedjék meg,
hogy nagy szere-

tettel és tiszte-
lettel  kOszont-
sem Onoket a
pécsi  Sebészeti
Oktat6d és Kutato
Intézet profesz-

szoraként. 2007-
ben, amikor in-
tézetvezetdi  ki-
nevezésem lejart,
Wéber  Gyorgy
professzor urnak
adtam at a stafé-
tabotot, kinek ki-
valé oktatdi mun-
kajat sok éve is-
mertem, €s 0gy
gondoltam, hogy
ha egy kicsit segitjiik és lelkesitjiik, az elméleti tudoman-
nyal is j6 baratsagba fog kertilni. Ez igy is tortént. Azt kell,
hogy mondjam, ma mar a szabadgyokoket és a szigndlme-
chanizmusokat a sebészeti kutatds soran kiemelt teriiletnek
tekinti, szamos j miitéti technika értékelésére felhasznalja.
Arra viszont soha nem gondoltam volna, hogy azt a Csip-
kerozsika-almot, amit a pesti Sebészeti Miitéttani Intézet
»atmenetileg” tobb évtizedig aludt, Wéber Gyorgy profesz-
szor Ur fogja — ha nem is csokkal, de — kelld szervezéssel
megszakitani.

Ennek végteleniil oriiliink, hisz most mar az orszag
mind a négy egyetemén folyhat a hallgaték manudlis kép-
zése, a posztgradudlis oktatds és a sebészeti kutatas. Ezt az
alkalmat szeretném megragadni, és ugy érzem, hogy a pé-
csi intézetben eltoltott 45 évem hitelessé tesz abban, hogy
elmondhassam Ondknek, nem volt kénnyt a harom vidéki
intézetnek tartani magat, és kelld szinvonalon oktatni, ku-
tatni €s egyaltalan 1étezni a pesti intézet hianyaban, hiszen
barmit akartunk csindlni, barmit akartunk fejleszteni, illet-
ve az oktatds tematikdjan valtoztatni, a pesti intézet hianyé-
ra hivatkozva elképzeléseinket nem engedték megvaldsita-
ni, de legalabbis gatoltak.

A Semmelweis Egyetem Kisérletes és Sebészeti Miitét-
tani Intézet avatdlinnepsége alkalmabdl szeretnék halas ko-
szonetet mondani a debreceni, szegedi és pécsi intézet volt
¢és jelenlegi vezetdinek, valamennyi kollégdjanak azért a
harcos és kitartdé munkaért, amivel évtizedek alatt fenntar-
tottak ezeket az intézeteket.

A sok nehézség lekiizdése csak ugy volt lehetséges,
hogy a harom intézet kozott onzetlen, segitokész baratsag
alakult ki, és ez a mai napig megmaradt. Ennek eredmé-
nyeként tudtuk elinditani 1999-ben a nagy sikernek szami-
té6 manualis szakmak rezidenseinek képzését egységes te-
matikaval, mely sikeres palyazat elnyeréséhez is vezetett.
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Wéber professzor Ur aktivitdsa, energidja, baratsagos
lénye letéteményese a pesti intézet eredményes mitkodésé-
nek, melyhez jo egészséget és sok energiat kivanok egytitt
azzal, hogy a pécsi intézet mindig legkedvesebb gyermeke
maradjon.

Ebbdl az alkalombdl a pécsi Sebészeti Oktatd és Kutatd
Intézet munkatarsai nevében egy fényképpel teli albumot
szeretnék atnyujtani Wéber professzor urnak, mely az el-
mult harom év kozos emlékeinek megorokitése, ahol 6 mar
kapitanyként tevékenykedett, intézkedett, rendelkezett, és
kedves, barati rendezvényeken vett részt a pécsi intézet or-
vosaival, asszisztenseivel.

Még egyszer gratuldlok Wéber professzor urnak, és sok
sikert kivanok az elétte allé nehéz, de szép feladat megol-
dasdhoz.

Ratky Jozsef foigazgato

Allattenyésztési kutatas és kisérleti miitéttan az orvos-
tudomanyban

Az tUn. allattudo-
many (animal sci-
ence) és az orvos-
tudomany kapcso-
lata régi keletii és
folyamatos az Al-
lattenyésztési  és
Takarmanyozasi
Kutatointézet
(ATK) torténeté-
ben. Ennek a tu-
domanyteriiletnek
egyetlen, szakoso-
dott, hazai kutato-
mihelye immar 116
éves, ahol a kuta-
tok kozott agrar-
mérnokok, biolo-
gusok, vegyészek és természetesen allatorvosok is vannak.
A kozel 60 hektaros, Budapestt6l nyugatra, 25 km-re fek-
v6, autdpalyan, autduton €s vasuton is konnyen megkdze-
lithetd teriileten hatosagilag engedélyezett in vivo allatki-
sérleti teleppel rendelkeziink, ahol sertéseket és juhokat,
szarvasmarhat tenyésztiink.

Mivel tevékenységiink elsddleges célja a teljes szerve-
zet megismerésén alapuld alkalmazott kutatas, nem megle-
p6, hogy a metodikai hatteret gyakran a kiilonboz6 klini-
kai vizsgalatok és a miitéti megoldasok alkotjak. Az el-
mult évtizedek alatt nagy szamban jelentek meg olyan ran-
gos publikdcidk munkatarsaink tollabol, ahol az ,,Anyag
és modszer” fejezet gerincét a kisérleti miitétek leirasa ad-
ja. A mutéti eljarasok jelent6s részét a human-sebészettu-
domany tarhazabol vettiik, és alakitottuk at sajat szakmai
céljainknak és a faji eltéréseknek megfeleléen. Kozel ha-
rom évtizede kezdtiik meg a minimalisan invaziv hasiiregi
beavatkozasok hasznalatat, foleg a sertés fajban, azon be-

lil a noéivar vizsgalatanal. Ismét a human-orvostudomany
sietett a segitségiinkre, a Jahn Ferenc Dél-pesti Korhaz nd-
gyogyasz foorvosa, dr. Forgdcs Vince tanar Ur oktatta
szakembereinket a laparoscopia alapfogasaira. A diag-
nosztikai beavatkozasokat miitéti fejlesztések kovették, a
vilagon elséként végeztiink endoscopos petesejt-aspiraci-
ot (ovum pick up) €s embridkinyerést sertésben. Talan a
fentiek miatt is érthetd, hogy nagy lelkesedéssel fogadtuk
a Semmelweis Egyetem, prof. dr. Wéber Gyorgy intézeti
igazgatd ur megkeresését: hozzunk létre egy gyakorlati ki-
képzotelepet, ahol gradudlis és posztgradudlis hallgatok,
tanfolyamra jelentkez6 szakemberek tanulmanyozhatjak és
— szakértd vezetés mellett — gyakorolhatjdk a miitéttan
korszer(i technikait. Allattarté telepiink a kisérleti allatok
folyamatos ellatasaval, a sziikséges logisztikai hattérrel,
gondozoi elldtassal segiti a magas szintli oktatomunkat.
Energetikailag teljesen felujitott f6épiiletiinkben tan-
székvezetdi, titkarsagi és orvosi szobak varjak a SE ok-
tatoit.

Nem titkoljuk, a modern eljarasok valamint miiszerek
méds uton nem érheték el az ATK munkatirsai szamara, a
mindkét ,,oldalon” remélt interdiszciplinaris kutatasi terii-
letek Uj tavlatokat nyithatnak a palyazati munkaban és jo-
vobeli kutatasainkban.

Bizunk benne, évszdzados tudoményos mihelylink
méltdé mdédon segiti, szolgdlja majd a sebészettudomany
oktatasat, fejlodését, az itt oktatd professzoroktol, sebé-
szektdl mi, allatorvosok, allattenyésztdk is sok ,.titkot™ les-
hetiink el, és az egytittmiik6dés Gjabb ékes bizonyitéka lesz
az orvostudomany ¢&s allattudomany kolcsondsen eldnyos
szimbidzisanak.

Faller Jozsef

Visszaemlékezés a budapesti Sebészeti Anatémiai és
Miitéttani Intézet elsé 14 évére az intézet Gjrainditasa
alkalmabol

Jelent6s eseményt

tunnepelni  gytil-
tiink ma 0ssze, ne-
vezetesen azt,

hogy 45 éves tetsz-
halalabél  maga-
hoz tért, és ismét

| megkezdi  miikd-
dését egyetemiink
Mitéttani Intéze-

te. Nem véletleniil
hasznalom ezt a
szofordulatot, mert
amint késébb majd
~ latni fogjuk, egye-
. temiink  vezetése
soha nem sziintette
meg az intézetet,
csupan ,,szlineteltetését” hatarozta el 45 évvel ezelott.
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Azobta idordl idoére felmertilt — mind az egyetem néhany
vezetdje, mind a sebészetet oktatdk, mind a hallgatdk, mind
pedig a tobbi egyetem tarsintézetei részérél — az intézet ujra-
inditdsanak igénye.

Az igény elsdsorban a hallgatdk részeérdl fogalmazddott
meg a tobbi egyetem hasonlo intézetei példéjara hivatkozva.
Amint azonban egészségiigylink szdmos ennél égetdbb
kérdése vonatkozdsaban, ezen a teriilleten sem tortént
semmi konkrét 1épés a ,,vagyak” megfogalmazasan tul.
Koszonet illeti egyetemiink jelenlegi vezetését, hogy a
nyilvanvalé nehézségek ellenére megoldast keresett és
talalt a kérdés megoldasara.

Természetesen én messzemenden elfogult vagyok a
Miitéttani Intézettel kapcsolatban, hiszen fiatalsdgomon tul
oktatoi-kutatdi szakmai életem elsd botladozasai ehhez az
intézethez kotottek. Szamomra soha nem felejthetd él-
ményt jelentett, hogy alig 4 éves diplomaval a zsebemben
tantermi eloadast tarthattam abban a tanteremben, ahol én
még Kiss Ferenc professzort is hallgattam.

Erthetd tehat, hogy igen nagy 6rommel fogadtam Wé-
ber professzor ur kérését — és teszek most neki eleget —,
hogy mondjam el emlékeimet arrdl az intézetrdl, ahol 2
éven keresztiill dijas demonstratorként dolgozhattam, majd
amelynek végzett orvosként 4 éven keresztiil a tagja lehet-
tem. A kérés arrol is szolt, hogy foglaljam 6ssze rviden az
intézet torténetét.

Nehézséget csupan az jelentett, hogy nagyon kevés do-
kumentumot 6riztem meg abbdl az idébdl, mert 6t évtized-
del ezel6tt nem gondoltam, hogy egyszer majd szamot kell
adnom kezdeti szarnyprobalgatasaim szinterérol.

Kezdjiik tehat az intézet rovid torténetével!

Az Egészségligyi Minisztérium 1951-ben hatérozta el
tdjanatomiai és mutéttani intézetek létrehozasat az orvos-
egyetemeken.

Egyes vélemények szerint a mitéttani intézetek 1étreho-
zéasa a hideghéboru terméke volt azzal a meggondolassal,
hogy egy esetleges haboru esetén az altalanos orvosok is
rendelkezzenek alapvetd miitéttani készségekkel. Akar
igaz, akar nem, az mindenesetre megallapithato, hogy sze-
rencsés dontés volt mind a sebészeti oktatas, mind pedig a
késdbb kibontakozo kisérletes sebészet szempontjabol.

Mindez j6l példazza azt, hogy rossz rendszerek, hibas
kiindulépontok is vezethetnek idonként j6 eredményhez.

Egyetemtink altalanos orvoskari tanacsanak 1951. okto-
beri iilésén a kar dékanja bejelentette a minisztérium hata-
rozatat az intézetek létrehozasarol — ahogy az egészségligyi
miniszter ekkor fogalmazott — még akkor is, ha ,,a megfele-
16 elhelyezés nem lesz biztositva”, egyben bejelentette az
intézet tanszékvezetdi allasara a palydzat kiirasat.

1951. decemberében hozott a Kari Tanacs dontést az in-
tézet létrehozasardl és arrol, hogy az 1951/52-es tanév II.
félévében kezdi meg miikodését.

A kar dékéanja az Egyetemi Tanacs 1951.decemberi iilé-
sén bejelentette, hogy az egészségligyi miniszter a tanszék
megszervezésével és ideiglenes vezetésével dr. Bornemisza
Gyorgy miniszteri foeldadot bizta meg, aki egyébként se-
bész szakorvos volt €s az 1. sz. Sebészeti Klinikardl kertilt a

minisztériumba. Bejelentette tovabba, hogy az intézet a II.
félévben megkezdi miikodését. A tanszék az Anatomiai In-
tézetben nyert elhelyezést ,,ideiglenes” jelleggel, ami azon-
ban — mas hasonld ,,ideiglenesnek” mindsitett intézkedé-
sekhez hasonléan — csaknem véglegesnek bizonyult,
ugyanis ,,szlineteltetéséig” mindvégig ott miikodott megle-
hetdsen sziikos, mostoha koriilmények kozott.

A késobbiek szempontjabol érdekes, hogy ugyanekkor
a debreceni Miitéttani Intézet megszervezésével €s vezeté-
sével a miniszter dr. Nagy Dénest bizta meg.

Egyetemiink 1952. januarban hirdette meg a palyéazatot
a Té4janatomiai és Miitéttani Intézet tanszékvezet6i allasa-
ra. A palyazat eredményeként az Altalanos Orvoskari Ta-
nacs 1952. marcius 26-i tilésén dr. Nagy Dénes kinevezését
tamogatta 28 igen €s 5 nem szavazat mellett. ,,Isten mal-
mai” akkor is lassan dréltek, ugyanis pontosan egy évre ra,
az 1953. marcius 11-1 Egyetemi Tandcsiilésen jelentette a
dékan, hogy az egészségiigyi miniszter dr. Nagy Dénest
tanszékvezetd docenssé nevezte ki. Dr. Nagy Dénes korab-
ban r6vid ideig az 1. sz. Sebészeti Klinikan, majd a Szent
Roékus Korhazban dolgozott sebészként masfél évet, ezt
kovetden az Anatdmiai Intézetben Kiss Ferenc professzor
adjunktusa lett.

Erdekesség — és nem teljesen megmagyarazott —, hogy
dr. Nagy Dénes kinevezésével egy iddben dr. Bornemisza
Gyorgy docens a debreceni intézet élére nyert kinevezést.
(Tehat egy év utan lényegében helyet cseréltek.)

Még 1953-ban az intézet nevét T4janatomiai és Miitét-
tani Intézetrdl Sebészeti Anatomiai és Miitéttani Intézetre
valtoztattak.

1964 oktoberében Nagy Dénes professzor tanulmanyut-
ra ment Nyugat-Németorszagba, ahonnan 1965 majusdban
kellett volna visszatérnie, azonban — elsdsorban személyes
problémai miatt — nem tért haza. Emiatt fegyelmi eljaras
indult ellene, és visszavontak tanszékvezet6i megbizasat,
majd professzori cimét is.

Ez id6 tajt egyetemiinkén — elsdsorban az altalanos or-
voskaron beliil — erésen megoszlottak a vélemények az in-
tézet létjogosultsagaval kapcsolatban. Kedvez6tlentil ha-
tott a megitélés és dontés szempontjabol az 6nallo kisérle-
tes és tudomanyos tevékenység csaknem teljes hidnya, a
betegellatassal kapcsolatos korabbi aktivitds megsziinése,
az azonos ¢pliletben miikddo intézetek sziikos elhelyezke-
dése is. Ezért az egyetemen beliil az intézet megsziinteté-
sének, illetve ,,sziineteltetésének” koncepciodja kertilt eld-
térbe.

Az Egyetemi Tanacs 1965. november 24-i iilésén a rek-
tor tajékoztatta a testiiletet, hogy a minisztérium allasfogla-
last kért az intézet sorsaval, illetve a targy oktatasaval kap-
csolatban.

Zoltan Imre dékan tajékoztatta a tanacsot, hogy a kar
egyhangti véleménye az volt, hogy célszerli a Mitéttani In-
tézet tovabbi fenntartdsa, mert arra sziikség van, az egye-
tem tervezett rekonstrukcioja soran gondoskodni kell meg-
feleld elhelyezésérdl. Javasolta — bar ebben a kérdésben a
kar megosztott volt —, hogy az I. sz. Sebészeti Klinika igaz-
gatdja kapjon megbizast a tanszék vezetésére.
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Az Egyetemi Tandcs 1966. februar 16-i iilésén a testiilet
a Mutéttani Intézet szlineteltetését mondta ki azzal, hogy a
kérdésre két év mulva visszatérnek, és az intézet dolgozoit
a sziikségleteknek megfelelen elosztja. Megegyezés szii-
letett arrdl, hogy az intézet anatdmiaoktatdsanak feladatait
a Tord Imre professzor vezette Szovettani és Fejlodéstani
Intézet, a miitéttan oktatdsat a Rubanyi Pal professzor ve-
zette I. sz. Sebészeti Klinika veszi at.

Az intézet orvosai koziil négyen a Szovettani és Fejlo-
déstani Intézetbe, Sten az 1. sz. Sebészeti Klinikara, egy-
egy f6 pedig a II. sz. Sebészeti Klinikara és a Rontgen Kli-
nikdra kertilt at.

Amint azt korabban mar emlitettem, a Miitéttani Intézet
az Anatémiai Intézet bal szarnydnak I. emeleti részében, 6t
helyiségben keriilt elhelyezésre. A helyiségek koziil egy
tanszékvezetd-helyettesi, adjunktusi szoba volt, egy tanar-
segédi szoba (8-10 orvos részére), egy kis konferencia-
terem, egy allatmiitd6 két miitdasztallal, egy elokészitd-
sterilezd helyiség volt.

Emellett gyakorlatok és cadavermttétek céljaira eseten-
ként hasznalhattuk az Anatomiai Intézet I. emeleti boncter-
mét. Az épiilet masik szarnydban helyezkedett el a tanszék-
vezetd szobdja.

Az intézet megalakuldsat kovetden — és lényegében
megsziinéséig — dontd modon €s csaknem kizarolag oktata-
si feladatokat 14tott el.

Ennek keretében IV. éves orvostanhallgatokat oktatott
két féléves targyként és III. éves fogorvostan-hallgatokat
egy féléves targyként heti két ora tantermi eldadassal és
heti két 6ra gyakorlattal. A gyakorlatokon a hallgatok heti
rendszerességgel kutyamutéteket és cadavermiitéteket vé-
geztek onalléan a gyakorlatvezetdk iranyitasaval. A targy
oktatasat szigorlat zarta.

A hallgatok gyakorlati oktatasat szolgaltdk az évenként
rendszeresen megrendezett ,,mutéttani versenyek”. Ezeken
harom fébol all6 mitéti csoportok (ma sok helytitt ugy ne-
veznék, operacios teamek) versenyeztek kiilonbdzé miitéti
feladatok megoldasaban, ennek soran egy biraldbizottsag
értékelte az adott csoport technikdjat, egytittmtikodését, va-
lamint a beavatkozas idejét. Ezek a versenyek rendkiviil
népszeriick voltak a hallgatésag korében, és a ,,verseny-
z0k” mellett szamos nézo, ,,szurkold” is részt vett rajtuk.

A hallgatoi képzés mellett az oktatas részét alkotta az
intézet orvosainak klinikai gyakorlati tovabbképzése. A
Baross utcai, akkor II. sz. Sebészeti Klinika és a Miitétta-
ni Intézet kozott 1étrejott megallapodas szerint az intézet
egy kb. 15 agyas részleget kapott a klinikéan beliil, ahol az
intézet orvosai — forgoszinpad szerii beosztasban — lattak
el az osztalyos orvosi feladatokat a klinika egyik adjunktu-
sanak iranyitasa alatt. Teljes jogu tagként vettek részt a
klinika munkdjaban, mitétekben asszisztaltak, miitéteket
végeztek.

Ez a lehetdség a 60-as évek elején a klinika vezetésében
bekovetkezett ismételt valtozasok miatt megsziint.

A mitéttan elméleti oktatdsanak anyagat a Littmann
Imre professzor altal irt és 1953-ban kiadott konyv képezte,
mely az alapveté miszertani ismeretektdl kezdve a sebé-

szeti propedeutikat és a legfontosabb sebészeti beavatkoza-
sok mutéttanat tartalmazta.

Mint lathatd, a konyv kiaddsa ugyanannak a koncep-
cionak a részét képezte, mint a miitéttani intézetek létrehoza-
sa, hiszen a konyv bels6 cimoldaldnak hatlapjan az szerepel,
hogy a kiadast az Egészségiigyi Minisztérium rendelte el.

A sebészeti anatomia specialis szempontjait és ismeret-
anyagat Nagy Dénes professzor egyetemi jegyzetek forma-
jaban foglalta dssze. Két ilyen jegyzet fed6lapjat, cimolda-
lat 1atjuk a képen az egyik altalanos orvostanhallgatok, a
masik fogorvostan-hallgatok részére késziilt.

Amint emlitettem, mar a gyakorlatok cadavermutétek
és kutyamiitétek formdjaban torténtek. A cadavereket az
Igazsagiigyi Orvostani Intézet biztositotta szamunkra, a ku-
tyamiitétek végzéséhez — az intézet udvaranak egy sarka-
ban — sajat allatistaloval rendelkeztiink.

Altalanos orvostanhallgatok részére késziilt korabeli
gyakorlati tematikabdl lathatjuk, hogy cadavermiitétek so-
ran kulonbozod érfeltarasokat és lekotéseket, panaritium
mutéti feltardsokat, alsé végtagi visszérmutéteket, als6 és
felsd végtagi amputacidkat végeztiink, bélanastomosisokat
készitettiink, a hastiregben a majhilus képleteinek feltara-
sat, epehdlyag eltavolitasat végeztiik. Allatmiitétek soran
ugyancsak érfeltarasok és lekotések, tracheostomia készité-
se, bélresectio, érvarrat szerepeltek.

A fogorvostan-hallgatok gyakorlati tematikajaban
ugyancsak érfeltarasok, az arteria carotis feltarasa, fogasza-
ti érzéstelenitések, szajsebészeti miitétek, gyokérkivésés,
gyokércsucs-resectio, a sinus maxillaris m{itéti feltarasa és
tracheostomia készités szerepeltek.

Személyes emlékeimb6l az Orvosegyetem cimi Ujsag
1959. aprilis 23-1 szdmaban szerepld cikk jelzi a kordbban
emlitett miitéttani versenyek jelentdségét. A cikk cime : ,,A
jovO sebészeinek versenyén” volt.

Azujsagird cimadasanak jo érzékét jelzi, hogy a gydztes
haromfds mitéti csoportbdl ketten, Kisida Elek és Rozsa
Imre sebészprofesszor, Gunter Tamas sebész fdorvos lett. A
masodik csoportbol csupan én valasztottam a sebészi palyat.

Az 1. dbran az elébb emlitett verseny két mozzanata
latszik a hattérben a biralokkal és az érdekldddkkel.
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Negativumként kell emliteni, hogy részint lehetségek
(igen sztikos elhelyezés, igen rossz, gyakorlatilag elégte-
len felszereltség), részint azonban megfeleld aktivitas hia-
nyaban az intézetben 6nall6 tudomanyos tevékenység, ki-
sérletes munka nem folyt. Ezt részben lelkes tudomanyos
diakkoroseink munkéja, didkkori eléadasok, rektori palya-
munkék készitése, részben az azonos épiiletben miikodo
Anatoémiai Intézet és Szovettani és Fejlodéstani Intézet
munkatarsaival vald kollaboracio, egyéni tudomanyos
kapcsolat feledtette, ¢s rendszeres tudomdnyos referdld
iilések potoltak.

Az 1960/61-es Egyetemi Evkonyvben (2. dbra) szerepel
az intézet legteljesebb 1étszama. Nagy Dénes professzor
mint tanszékvezetd, helyettese Somogyi Barnabas adjunk-
tus, szamos, hosszabb-rovidebb 1d6t az intézetben toltott
tanarsegéd, gyakornok, koztiik a késébbi akadémikus,
Thész professzor €s a sor végén még demonstratorként jo-
magam.

Felting, hogy a tudomanyos kézlemények kdzott mind-
Ossze Nagy Dénes professzor néhany anatomiakonyve és
Somogyi adjunktus két tarsszerzésége szerepel.

Az 1964/65-6s évkonyvben mar az igazgatdi hely be-
toltetlen, és megbizott tanszékvezetd Somogyi Barnabas. A
tudoményos munkat mindossze két eldadas reprezentalja.

Az egyik legteljesebb képen az intézet kollektivajarol
(talan 1961-bdl) (3. abra) kozépen Nagy Dénes professzor,
a képen jobbra téle Somogyi Barnabas adjunktus. A képet
a ,fiuk” gytirtijében all6 Kiszty Noéra féorvos asszonynak
koszonom.

Az intézet megalakulasat, illetve ,,sziineteltetését” ko-
vetden az intézet orvosai koziil kilencen sebészként, né-
gyen anatémusként, ketten radiologusként, ketten fiil-orr-
gégészként, egy o szajsebészként, egy uroldégusként foly-
tatta orvosi tevékenységét.

Pleifer A Kldra, Sdiory Eve, Petaky lrivén: Effect of tranquillizine drugs on the
pharmacalegical actions of diasthyliryplamine Acla physlol hung 19, 225,
1541

Sregi Jizsef, Housch Jdimos, Nogy Jilin, Mepda Kotolin: Neus Beilrage rum
Antagonizmus der Morphin ond N-allylnormorphin-derivate. Acla p'h}'linf.
hung. 19, 273, 1861,

Scheiber Exster, Hikosy Tibor, Gldz Ervin: Antifugalis swerek hatim az egerek
béltraktusarmk élecrtisejijeire. MTA. V. Ot Kizl 17, 477, 1880,

Scheiber Eszter, Mikosy Tibor, Glir Ervim: Effect af antifugal agents on the
feacal yeast foro of mice. Acta microbiol bung. &, 173, 1881

SEBESZETI ANATOMIAL £S MOTETTANI INTEZET
Alapitasi év: 1951,
IX., Tazoltd uten 58,

td: Dr. Nagy Dénes egyetemi tanir, az orvostudoményok kondi-
ditusa, Komsuth-dijas, a Sebdsr Szakesoport vezellségi tagin.

Adjunktus: Dr. Somogyi Barnabds,

Tandreegddek: Dr. Villinyl Gydrgy, Dr. Pekir Aranks, Dr. Kaldszy
flona, Dr. Juhisy Agnes, Dr. Nyull Lissld, Dr, Nagy Andris, Dr. Kizzty
Néra, Dr. Molndr Kircly, Dr, Sterencsés Jéesel.

Gyakornok: Dr. Oravetz O, 3

Kizponti gyakornok: Dr. Erds Lisld, Dr, Hamvasi Gydegy, Dr. [hisz
Mihily, Dr. Barcza Demd,

Dijas demonatnitorok: Faller Jogsef, Tomesik Miklés, Seike Katalin,
Undi Flra.

Dijtalan demongirdiorok: Toth Ferene, Anda Endre, Szemerkényi
Liszld,

Tangréki adminisztrotiv dgyintézd: Mredn Jendnd,

Taneréki [Gmunkaerd: Vila Sindorné.

Tenszéki dndild labordns: Varga Jend,

Tanszéki labordng; Bertalan Jincs,

Tansxéli mueakeerdk: Cseril]l Jenfné, Bene Irén.

Tenszéki betanftott munkds: Megves Jozsef,

Takaritdnd: Mexsi GyTrgynd.

Tudemdnyas kizleminyek
Nopy Dénes: Sebbszeti Anntomin. Mellkas, Budapest, 1060, Akndémisl Eiadé,
Nogy Déner: Annlomla renigenowska. Budapest, 1081, Akndiémisl Kiadd,
Nogy Déner: Rentgenowshaja anatomis. Budapest, 1060, Aksdimiai Kiada,
Nogy Dénes; Henfgenowskaja snatomin, 2 kisd Budapest, 1961, Ahﬂmhi.
Kiadé, x|
Ratel Tivadar, £, Seabd Ldszld, Somogyl Bermobds; La prévention des adbéren-
ces péritondales post—operatodres, basde sur des recherches experimentales.
Actn chir. hung. 1, 128, 1960
Hietl Tiveder, E Szobd Ldszld, Semogpi Bomabds: Nouvesux ampects de la

prophylaxle des adhdrences péritonéales postopératoires. Bull Soe. int. Chir
20, 129, 158].
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Sandor Jozsef

A kozelmultrol

A ,,kOzelmult”,
amir6l réviden
megemlékezem —
az elmult fél évsza-
zad: azok az évtize-
dek, amelyek so-
ran egyetemiinkon
a sebészeti mitét-
tannak mint 6nalld
tantargynak az ok-
tatasa sziinetelt. Ez
természetesen nem
jelentette azt, hogy
nem oktattunk mii-
téttant hallgatoink-
nak: a tudnivalokat
beépitettilk az alta-
lanos és részletes
sebészet eldadasaiba és gyakorlati foglalkozasaiba, de ter-
mészetesen nem olyan szinten tudtuk ezt megvalositani,
ahogy kellett volna. Sebészeti klinikdink orvosai is ott vol-
tak minden kisérletes sebészeti kongresszuson, munkaik,
tanulmanyaik méltan szereztek elismerést, probaltak ezen a
téren is megfelelni az elvarhat6 szinvonalnak.

Magam abban a szerencsés helyzetben voltam, hogy én
még hallgathattam a hivatalosan ,,Sebészeti anatomia és
mutéttan” elnevezésli tantargyat az 1962/63-as tanévben,
szigorlatoztam is bel6le, nem is rossz eredménnyel. De
nekiink jo dolgunk volt, kivalé oktatdink voltak. Maig em-
lékszem a nagyon lelkes, nagy reményekre jogositd gya-
korlatvezetdmre — dr. Faller Jozsef tanarsegéd rnak hiv-
tak. Tiszteletem és koszonetem jeléiil most virdggal ko-
szontdm Ot.

Masfél évvel a mitéttani vizsga utan, szigorldé koromban
egy évet az Orszagos Mentdszolgalatnal dolgoztam mentd-
tisztként. Minden &ltalam ellatott esetet feljegyeztem rovi-
den a noteszembe. Igy azt az esetet is felvazoltam, amikor
1965 juniusanak egyik vasarnap délutdnjan egy 25 éves, fi-
atal lanyhoz hivtak a mentoket. A lany genuin epilepszia-
ban szenvedett, egész életében az édesanyja etette. De ezen
a délutanon egy falatot félrenyelt, és mire mentdcsapatunk
a helyszinre ért, a beteg mar csak az életjelenségek mini-
malis szintjét mutatta. Nem tehettem mast, mint azt, ami a
romantikus regényekben meg van irva: a konyhaasztalon
légcsdmetszést, coniotomiat végeztem. De ezt — medikus
létemre — csak azért tudtam elvégezni, mert hallgattam a
sebészeti miitéttan eldadasokat, és az Igazsagligyi Orvosta-
ni Intézetben gyakorolhattuk az alapvetd sebészi beavatko-
zasokat.

A Sebészeti Mutéttani Intézet munkajanak megsziinte-
tésével kapcsolatos dokumentumokat kutatva megallapit-
hattam, hogy a kiilféldre tdvozott Nagy Dénes professzort
nem az egyetem, hanem a ,Forradalmi Munkas-Paraszt

Kormany 1966. év november hé 3-an kelt hatarozataval”
fosztotta meg egyetemi tandri rangjatol, és utasitotta az
egyetemet, hogy fegyelmi vétségéért ,,munkaviszonyat el-
bocsatassal megsziintesse”. 1965 novemberében az egyete-
men bizottsag alakult a Sebészeti Mutéttani Intézet helyze-
tének attekintésére. A bizottsag — amelynek elnoke Rubé-
nyi professzor volt, tagjai kozott olyan egyéniségek voltak,
mint Mester Endre, Stefanics Janos, Szentdgothai Janos
professzorok — megallapitotta: erre az intézetre ,,tovabbra
is feltétleniil sziikség van”. Dokumentum bizonyitja, hogy
ennek ellenére minisztériumi utasitasra a rektori értekezlet
kimondta a ,tanszék sziineteltetését” azzal a kitétellel,
hogy majd két év utan ,,torténjék 1€pés a tanszék esetleges
megsziintetésére”. Ennyit a tudomany, az egyetem 6nallo-
sagarol az 1960-as évek kozepén.

Eltelt azdta fél évszazad. Talan érdemes elgondolkodni
azon, milyen hosszu egy fél évszazadnyi id6tartam — ennyi
id6 alatt, mint pl. 1900 és 1950 kozott két vilaghaboru is le-
zajlott az emberiség torténelmében. Az elmult hosszu idd-
szak, az Otven év hatalmas fejlddést eredményezett a ter-
mészettudomanyban, ezen beliil a medicinadban és ezen be-
ltl a sebészetben is.

A hatvanas évek jelent6s sebészi eredményei még a ki-
terjesztett, tobb szerven egyszerre végzett miitéteket jelen-
tették. Ervényes volt a ,,nagy sebész — nagy metszés, kis se-
bész — kis metszés” elv. A sebészi technika €s kézligyesség
lehetdvé tette, hogy sokszor — amint azt akkoriban mondtak
— ,,leoperaljak a beteget a tumorrdl”.

A mindennapos sebészi technikdban nagy valtozast a
nyolcvanas évek mésodik felétdl figyelhetiink meg. 1985-
ben elséként egy német sebész, Erich Miihe végez Boblin-
genben laparoscopos modszerrel, a hasfalon ejtett kis nyi-
lason at epehdlyag-eltavolitast; késébb mint francia eljaras
vonult be ez a technika a modern sebészet torténetébe. Ter-
jedésének sebességét egyesek a bozottlizhoz hasonlitottak,
masok — az akkor divatos kifejezéssel — a sebészet ,,pe-
resztrojkajarol” beszéltek. A kilencvenes évek elejétdl ha-
zankban is meglepd gyorsasaggal terjedt el ez a modszer,
teljesen atalakitotta szemléletiinket. Nem volt egyszerli a
nyilt mitéteknél harom dimenzidban latott hastiri képet a
laparoscopos beavatkozasoknal a televizié képerny6jén lat-
haté nagyitott, de kétdimenzios képre felcserélni, megta-
nulni az 1j technikanal alkalmazand6 kézi miiszerek hasz-
nalatat. Tobb évtizedes sebészi multtal rendelkezd sebész-
professzorok, féorvosok, valamint a fiatalabb sebészek és
szakorvosjeloltek egyarant specidlis kurzusokon tanultidk
meg, majd tanitottak ezt az uj modszert.

Jacques Perissat professzor mar 1991-ben megjéven-
dolte: a laparoscopos cholecystectomia kaput nyilt sza-
munkra a jovébe. Igaza lett! A laparoscopos kézi miiszere-
ket mint robotkarokat is lehet mozgatni — igy jott 1étre a ro-
botsebészet, majd a magyar szarmazasu Richard Satava
professzor altal kidolgozott tavsebészet. Ennek kimagaslo
eseménye volt az elsd, valdban tavsebészeti beavatkozas
2001. szeptember 7-én, az un. Lindbergh-miitét. Ennél az
eseménynél a beteg Strasbourgban egy kérhazban fekiidt a
mitdasztalon, az operaléd Jacques Marescaux pedig New
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Yorkbol, egy hotelszobabdl robotkarokkal végezte az epe-
hoélyag-eltavolitast. Napjainkban mar a vilagiirben, a stly-
talansag allapotaban végezheté mutétek is vizsgalat targyat
képezik.

2007-t61 el6térbe kertilt a természetes testnyilasokon at
végzendd mitétek lehetdsége, a NOTES (Natural Orifice
Translumenal Endoscopic Surgery), amely mddszer még
gyermekcipdben jar, meglatjuk, mi lesz ennek a sorsa.
Ujabban terjed az egyetlen kis nyilason, a koldokon at vé-
gezhetd sebészi beavatkozdsok mitéti technikdja, amit
,»heg nélkiili sebészetnek” is neveznek. A szamitogéppel
integralt sebészet, a virtualis valdsag (virtual reality, image
guided surgery) modszere is bevonult a miitéti lehetdségek
armamentariumaba.

Az 1j technikdk megtanitasara szerte a vilagon kivaléan
felszerelt intézetek, szimuldcids és gyakorlocentrumok all-
nak rendelkezésre a sebészrezidensek képzésére és a szak-
orvosok tovabbképzésére.

Medikusaink, akik ott vannak a kérhazak miitiben, 14t-
jak a korszert, laparoscopos technikaval végzett miitéteket,
maguk is igénylik, hogy még egyetemista korukban, gya-
korlatban 6k is kiprébalhassak ezt a technikat. Két évvel
ezeldtt, egy akkor még szigorld kollégank, Lengyel Balazs
1étrehozott egy ,,Apolld” elnevezésii, szamitogéppel egybe-
kotott gyakorloeszkozt, amely ezt a célt igen magas fokon
valdsitotta meg. Ezt a laparoscopos egységet bemutatta Tu-
lassay rektor urnak, aki 12 allomast beszerzett beldle az
egyetem szamdara. Ez a berendezés rendkiviil nagy siker
aratott medikusaink korében — tulajdonképpen ez képezi a
mutéttani intézetlink csirgjat. Ugyanezt a késziiléket a bu-
dapesti miiegyetem is megvasarolta: ott a mérnokhallgatok
ezen gyakoroljak a laparoscopos miitéti fogasokat — ugyan-
is a robotsebészettel és a tavsebészettel foglalkozva sza-
mukra ez nélkiilézhetetlen. Az elmult év majusadban meg-
szerveztilk — Magyarorszagon el6szor — az un. transzkonti-
nentalis telementoring gyakorlatot. Hallgatoink egy kiveti-
ton figyelték és hallgattak Lengyel Balazs doktornak — aki
jelenleg Bostonban 6sztondijasként dolgozik — az utasitasa-
it, magyarazatat és az ¢ iranyitasaval végezték hallgatoink
— és vendégként Kellermayer rektorhelyettes ur — a gyakor-
latot. Az esemény kiemelkedd publicitast kapott a média-
ban. Biiszkék vagyunk arra, hogy magyar medikus, a Sem-
melweis Egyetem hallgatdja hozta 1étre ezt a gyakorldegy-
séget. Uttorok voltunk e téren. Egy évvel késébb az Egye-
siilt Allamokban, a Columbia Egyetemen ugyancsak medi-
kusok Iétesitettek a maguk szamara hasonld gyakorldcent-
rumot, de a prioritas Lengyel doktort és a Semmelweis
Egyetemet illeti.

2009-ben Boros Mihaly professzor ur egyik el6adasa-
ban levetitett egy képet, amelynek ezt a cimet adta: ,,Sebé-
szeti Mitéttani Intézetek a magyar orvosegyetemeken”.
Szomorudan allapitotta meg, hogy a pécsi, a szegedi és a
debreceni orvosegyetemen kivaloan miikodo sebészeti mii-
téttani intézetek mellett sajnos van egy egyetem, a buda-
pesti, ahol akkor még nem volt ilyen intézet.

De a helyzet napjainkban megvaltozott: 2010. jalius 1-
jével Tulassay rektor ur kinevezte Weéber Gyorgy profesz-

szor urat a Semmelweis Egyetem Kisérletes és Sebészeti
Mitéttani Intézetének igazgatodjava. 48 év, fél évszazad
utan ismét miikodik tehat az egykor megsztinésre itélt inté-
zet. Lelkes, fiatal oktatégarddja 6rommel vallalja az okta-
tas, a tovabbképzés és a kutatas 6romteli munkajat.

Wéber Gyorgy

Jelen és jovo

Mig az Otvenes
években a hidegha-
boru és a politikai
szandék hozta 1ét-
re, addig napjaink-
ban a sebészet €s a
sebészeti technolo-
gia latvanyos fejlo-
dése indokolja a
mitéttani  intéze-
tek muikodését. A
mitéti megterhe-
1és csokkentése, a
minimalisan inva-
ziv gondolat jegy-
ében a nagy felta-
ras helyett megje-
lent a speciélis mu-
szereket és kamerat hasznalé videoendoscopia, a ,.kulcs-
lyuksebészet”. A  betegek boldogok, ¢és gyorsan
gyogyulnak, mi pedig a laparoscopia segitségével felfedez-
tiik ismét az anatomia csodalatos vilagat, mely az esztétikai
élmény mellett lehetéséget biztosit arra, hogy az operalod
sebész mellett barki megitélhesse a miitéti helyzetet, nagy-
szerli lehet6séget biztositva az oktatasnak.

A technika segitségével a bérmetszések centiméternyi-
re zsugorodtak, de a jovo sebészei még tovabb merészked-
nek: megjelent a heg nélkiili sebészet igénye, a természetes
testnyilasokon keresztiili miitét. Az alternativak kozott
napjainkban az egy kapun keresztiili, az Gn. single port mii-
tét a legnépszeriibb, mely az egyetlen feltards helyéiil a
koldokot hasznalja. A robotsebészet elterjedését napjaink-
ban leginkabb financialis okok korlatozzak.

A sebészeti technoldgia latvanyos fejlodésére legyen
példa az egyik leggyakoribb sebészi beavatkozas, a chole-
cystectomia. Az elsé nyitott epemiitétet 1882-ben Carl
Langenbuch végezte Berlinben. T6bb mint 100 évnek kel-
lett eltelnie, hogy megjelenjen a laparoscopia, €s kevesebb
mint husznak, hogy alternativ megkdzelitésben gondolkod-
junk. Egyértelmii, hogy a technoldgia fejlodésének kulcs-
szava a flexibilitas.

A sebészi technika igényeinek megfelelden megvalto-
zott a miitd is: a Balassa Janos vilagat idézo, tantermi mi-
tok helyett megjelentek a ,,high-tech”-et felvonultato, kom-
putervezérelt egységek. Itt mar a klasszikus szike mellett és
egyre inkabb helyett megjelentek az elektromos, illetve ult-
rahangos vagoeszkozok és mas bonyolult miiszerek.
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A sebészeti technologia latvanyos fejlddése alapvetden
valtoztatta meg az oktatds szempontjait is, a klasszikus se-
bészi mozdulatok, mint a miszerek tartasa, a metszésveze-
tés oktatdsa mellett dolgunk a hallgatok un. videoszemléle-
tének, latdsmodjanak a fejlesztése. A fokozott szellemi
igénybevétel miatt hangsulyt kap az intellektualis készség
megitélése és lehetdség szerinti fejlesztése.

Az hogy a klasszikus, jo betekintést biztositd, nagy
metszést igényld nyitott feltaras helyett apr6 lyukakon ke-
resztiil bevezetett trokarokon keresztiil dolgozunk, ugyan-
akkor a mitéti kép a monitoron jelenik meg, szamos nehé-
zséget okoz. Harom dimenzidban dolgozunk, és a monito-
ron két dimenzidban latunk. A hagyomanyos, nyitott mi-
tétnél oda néziink, ahol dolgozunk. Itt a monitorra szegez-
ziik aggodo tekintetiinket. A szilkséges szem-kéz
koordinécié megtanuldsa sok esetben komoly kihivés. Ne-
hézséget jelent a mélységérzékelés és a korlatozott mozgas.
A tapintoujj helyett uj miiszereket, csom6zas helyett klipe-
ket haszndlunk.

Nyilvanvalé, hogy ezeket a valddi nehézséget jelentd
szempontokat valahol meg kell tanulni. A klinikan, a m{ito-
ben nem etikus, és nem is lehetséges, elméletileg tudni pe-
dig nem elégséges. Az orvosképzés komoly problémadja az
elégtelen gyakorlati oktatas. A hallgatoknak csekély lehe-
tdségiik van a curriculum soran arra, hogy probara tegyék
manualis készségliket, az intellektudlis készség elemzése
pedig szinte széba sem keriil. A hazai mitéttani intézetek
altal osszeallitott tanrend pedig erre kivaldan alkalmas. In-
tézetlink is a gyakorlati oktatasra, a manudlis és intellektud-
lis készség felmérésére kivanja helyezni a hangsulyt. A
hallgatok a sebészeti miiszerek, varréanyagok, varrattipu-
sok ¢s varrattechnikdk, a sebellatas alapelvei és a vérzések,
vérzéscsillapitas mellett megtanuljadk a dominans és nem

dominans kéz koordinalt hasznalatat, a szem-kéz koordina-
ciot, valamint a laparoscopos mélységérzékelést.

Legyen erre példa egyik gyakorlatunk. Pelvitrainerben
6 db muanyag gylrit laparoscopos fogoéval a bal oldali
hengerekrél a jobb oldaliakra helyeziink az egyik kézzel,
majd vissza a masik kézzel. A gytrlit menet kézben a két
kéz miiszerei egymasnak atadjak. Kivalo és nemzetkozileg
kiterjedten hasznalt gyakorlat a domindns és nem domi-
nans kéz koordinalt hasznalatanak, a szem-kéz koordinaci-
onak, valamint a laparoscopos mélységérzékelésnek a tani-
tasara. A gyakorlatot pontozzuk: a szintidd 3 perc, ez a nin-
tendon felndtt generacio nagy részének megfelel gyakor-
las utan nem jelent gondot. Szomoru tapasztalat volt, ami-
kor egy korombéli sebész kolléga tovabbképzésen volt
nalunk, és sokadszori nekirugaszkodas utan sem tudta a
feladatot 15 percen beliil megoldani.

Ezek a gyakorlatok rendkiviil népszertiek a hallgatok
korében, hatalmas versenyek alakulnak ki, és az eredmény
javitasa érdekében kovetelik a tovabbi gyakorlas lehetdsé-
gét. Nagyszeri érzés megélni, amint a hallgatok kérik,
hadd maradhassanak még a gyakorlat befejezése utan is.
Az alapvetd sebészi beavatkozasok kivitelezésének mind-
sége, ideje és a hibak szdma egyértelmiien meghatarozhato,
s ezaltal — az egymas kozti versengés pozitiv hatdsait is fel-
haszndl6é — moduljaink lehetdséget biztositanak a hallgatok
manualis €s intellektualis készségének objektiv felmérésé-
re, illetve fejlesztésére.

Ismert, hogy a csapatmunka koordinacidjanak karoso-
dasa, a rossz kommunikacié vagy egy helytelen dontés
gyakran oka a miihibanak. A csapatmunkéban torténd in-
tervencid — mint altaldban az orvosi beavatkozasok esetén
— az intellektudlis készség kiilonos jelentdséget kap, és ko-
moly szerepe van a betegbiztonsag szempontjabol.
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A hallgat6 6nmaga is megéli a tarsaihoz is viszonyitott
teljesitoképességét, és ez dontden meghatarozhatja tovabbi
szakmai fejlddése iranyat. Célunk jelezni a hallgaténak,
hogy kéziigyessége a manualis vagy inkabb az elméleti
munka végzésére predesztinalja. Ugy vélem ez a most tjra-
indulé mitéttani intézet alapvetd kiildetése! Ezt az igényt
¢és lehet6séget ismerte fel az egyetem vezetése, amikor az
intézet létrehozasardl dontott.

A Kisérletes és Sebészeti Miitéttani Intézet beinditasa
komoly kihivés volt, mert egy ujonnan megalakul6 intézet
oktatasi és kutatdsi munkdjaval parhuzamosan a megfeleld
személyi és technikai feltételek biztositdsa is sziikséges
volt. Komoly tdmogatast kaptunk az Istvan Kérhdz részé-
rol. Koszonettel tartozom Radnai igazgat6 urnak, aki meg-
keresésiinkre készséggel ajanlotta fel a Szent Laszlo Kor-
haz megiiresedett miitdjét az els6 gyakorlatunk megtartasa-
ra. Halas vagyok dr. Sandor Jozsef professzornak a nagy-
szer(i toborzasért, hiszen a kollégdk zome az Istvan Kor-
hazban dolgozik. Koszonom Keleti tanar urnak, aki
hozzajarult, hogy fiatal munkatarsai — remélem, nem a kor-
haz karara — idejik egy részét intézetiinkben toltsék.
Ugyancsak koszonom dr. Ondrejka Pal és dr. Langer Ro-
bert professzor tAmogatasat, akik ugyancsak lehetévé tet-
ték, hogy egy-egy munkatarsuk nalunk oktasson.

Sajnos a hazai orvoshidnyt magunk is érezziik, meghir-
detett allasainkra egyetlen jelentkezd sem volt. Fiatal, mi-
téttan irant érdeklodd, az oktatas €s kutatas irant elkotele-
zett kollégakat varunk, kérem Onoket, segitsenek.

Mas intézetekkel vald egytittmiikodést tekintve, kivéte-
les esélyt latok a Zrinyi Miklés Nemzetvédelmi Egyetem-
mel (dr. Lakatos Laszl6 rektor) kiépitett oktatasi kapcsolat-
ban, mely nagyszert lehetdséget biztosit a katasztrofa- és
stirgdsségi sebészet kozos oktatdsaban. A Szent Istvan
Egyetem Allatorvosi Karaval (dr. Hevesi Akos) és az Allat-
tenyésztési €s Takarmanyozasi Kutatéintézettel (dr. Ratky
Jozsef foigazgatd) vald kapcsolat azért kiilonleges, mert a
human- és éllatorvosi kutatok ilyen tipust agglomeracioja
eurdpai szinten is egyediilallo, és a tervezett kozos oktata-
si-kutatasi projektek kivételes eredményeket sejtetnek.

A mitéttani intézet specidlis infrastruktiraja, munkatar-
sainak képzettsége és foként a klinikai szakmak iranyaba
orientalodott kollaboracioi révén egy rendkivill sajatos
helyzetben, klinikai és alapkutatds kozott végzi tudoma-
nyos tevékenységét. Ez a helyzet lehetéséget nyujt arra,
hogy a betegagy mellett felvet6dd kérdések, az in vitro,
majd az in vivo és végiil a klinikai kutatds modszereivel
vizsgélva valodi, a gydgyitdsban felhasznalhatd valaszok
forméjaban jussanak vissza a beteg 4gya mellé. Igy az inté-
zet kivald bazisa a manualis szakmak mindennapi miivelé-
se soran felmeriild problémak kutatdsanak, a sebészeti be-
avatkozasokhoz sziikséges eszkozpark kifejlesztésének, il-
letve a mar kifejlesztett eszk6zok és modszerek preklinikai
vizsgélatanak. Az intézet sajat tudomanyos programjanak
végrehajtasa mellett befogadoja kivan lenni minden olyan,
a gybgyitas soran felmeriilé 6tletnek, amelynek megvalosi-
tasa igényli az intézet szellemi vagy infrastrukturalis lehe-
tdségeit. Ilyen modon egyfajta tudomanyos inkubatorhaz
szerepét kivanja betdlteni a kutatomunka irant érdekl6do
klinikusok szamara Magyarorszagon és kiilfoldon egyarant.

Igyekszem, hogy az elkdvetkezendd években egy olyan
interdiszciplinaris mthely alakuljon ki, mely a kar vala-
mennyi intézete szamadra igényes hatteret biztosit a kisérleti
kutatdsok elvégzéséhez, és megvalosul egy komoly palyé-
zati esélyekkel rendelkezd, rentabilisan miik6d6 regionalis
innovativ oktaté-kutaté kdzpont.

A nagyobb allatokat igényld posztgradualis oktatést
Herceghalomban, az Allattenyésztési és Takarméanyozési
Kutatdintézet terliletén, azzal kozosen kivanjuk megvalosi-
tani. Itt szeretnék koszonetet mondani az intézet féigazga-
tojanak, dr. Ratky Jozsef professzornak a lelkes tdmoga-
tasért.

Végezetiil szeretném mindenkinek megkdszonni a se-
gitségét, aki részt vett az intézet beinditasaban, az egyetem
vezetdinek a bizalmat, hogy ennek az igéretes lehetdség-
nek a megvalositdsat rdm biztdk, és kérem tovabbra is
tamogatasukat. Most pedig szeretnék mindenkit meghivni
egy koccintasra, megkoszonve, hogy megtisztelték avato-
tinnepségiinket.
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