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A fajdalom tudomanya
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Jelenleg hasznalatos opioid fajdalomcsillapitok ‘

Elonyok: &

- Kozépsulyos, vagy sulyos fajdalom adekvat csillapitasa
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Hatranyok:
- kozponti idegrendszeri mellekhatasok
lipofil karakter miatt vér-agy gat penetracio

- tolerancia kialakulasa

www.semmelweis.hu/pharmacology
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Funkcionalis opioid receptorok jelenléte a periférian
- Szenzoros neuronok centralis preszinaptikus €s periférias veégein
- Antinociceptiv rendszer részei

- Az opioid receptorok expresszidja a fajdalom-tipus szerint valtozik
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HIPOTEZIS

Uj, magas hatékonyséagu (E,,.,) opioid
agonistak, limitalt kozponti idegrendszeri
penetracioval a fajdalom forrasanal, a

periférian tudnak kifejteni hatasukat.
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A csoport altal alkalmazott médszerek

Biokémiai Biologiai Allat-
vizsgalatok vizsgalatok modellek

Patkany tail-flick teszt

Egér writhing teszt
Formalin teszt

CFA-okozta
hyperalgesia teszt

www.semmelweis.hu/pharmacology



Immunfluoreszcens konfokalis mikroszkdpos képek:
MOR immunreaktivitas (voros fluoreszcencia) agyi
teriileteken [putamen (A), amygdala (B), thalamus
(C),  periaqueductalis  sziirkedllomany  (D)],
gerincvel6 hdtso szarvon (E), a DRG-ben (F) n.
ischiadicus axonon (G) és szubkutdn, periférids [E
idegvégzodésen (H). Bar =40 (A—E, G) és 20 (F, H)
um.

p-opioid receptor expresszio kontroll és
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gyulladasban lévé labak idegrostjain:
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*P< 0.05, Student's t-test
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p-opioid receptor expresszido nem
diabéteszes és diabéteszes (polineuropatias)

p . 2 . 4 zs non-diabetic diabetic
allatok gerincvel6 és DRG mintain:
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Kvantifikalt MOR immunreaktivitas a gerincvel6 hatsé szarvaban.
*P< 0.05, Student's t-test

Tehat a p-opioid receptor expresszio gyulladasos fajdalom
esetén no, mig neuropatias fajdalom esetén csokken.




d Uj, limitalt kdzponti idegrendszeri penetracioval bird, de magas

hatékonysagu opiodok szamara a periférias opioid rendszer egy
lehetséges target lehet, f6leg gyulladasos fajdalmak esetén.

d Elso alkalommal mutattuk meg, hogy a p-opioid receptorszam es a
G-protein aktivacio elOorehaladott diabetesz eseten csokken, mely
hozzajarul az opioidok ilyen allapotok esetéen tapasztalt csokkent

analgetikus potencialjahoz.




