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RehabilitRehabilitáácicióó fogalma:fogalma:
Valamely Valamely 

�� egegéészsszséégkgkáárosodrosodáás s 

�� fogyatfogyatéékosskossáágg

�� rokkantsrokkantsáág g (h(háátrtráányos helyzet)nyos helyzet)

helyrehelyreáállllííttáásasa
International classification of impairments, disabilities and handicaps. WHO Report 1980 

NNőőgygyóógygyáászati rehabilitszati rehabilitáácicióó::
�� EgEgéészsszséégkgkáárosodrosodáás s -- biolbiolóógiaigiai hihiáány, ny, 
mműűkkööddéési zavar:si zavar: krkróónikus kismedencei nikus kismedencei 
gyulladgyulladáások, sok, öösszensszenöövvéések, csonkolsek, csonkolóó mműűttéétek tek 
ututááni ni áállapotok, llapotok, menopausamenopausa okozta mokozta máásodlagos sodlagos 
elvelvááltozltozáások, stb.sok, stb.

�� FogyatFogyatéékosskossáág g -- emberi emberi funkcifunkcióózavar:zavar:
meddmeddőősséég, g, infertilitinfertilitááss, , pelvipathiapelvipathia chronicachronica, , 
dyspareuniadyspareunia, stb., stb.

�� RokkantsRokkantsáág g (h(háátrtráányos helyzet) nyos helyzet) -- ttáársadalmirsadalmi
funkcifunkcióózavar: zavar: pl. meddpl. meddőősséég, g, habituhabituáálislis
vetvetéélléések, sek, habituhabituáálislis koraszkoraszüülléés, s, 
inkontinencia, stb.inkontinencia, stb.

helyrehelyreáállllííttáásasa

A REHABILITA REHABILITÁÁCICIÓÓ ESZKESZKÖÖZEI:ZEI:

MŰTÉT FIZIOTERÁPIA

GYÓGYSZER PSZICHOTERÁPIA

A nA nőői egi egéészsszséég rehabilitg rehabilitáácicióójjáának nak 
nnééhháány lehetsny lehetsééges terges terüülete:lete:

�� ReprodukciReprodukcióó, terhess, terhesséég zavaraig zavarai

�� MMűűttééti rehabilitti rehabilitáácicióó

�� BalneoBalneo--fizioterfizioteráápiapia

I.I. A reprodukciA reprodukcióó éés a s a 
terhessterhesséég zavarainak g zavarainak 

rehabilitrehabilitáácicióójaja
**

(immunol(immunolóógiai tgiai téényeznyezőők)k)
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A sikeres terhessA sikeres terhesséég immunolg immunolóógiai giai 
paradoxonjaparadoxonja

–– a terma terméészet csodszet csodáája? ja? --
Sir Peter Sir Peter BrianBrian Medawar,1953:Medawar,1953:

��NormNormáállis terhessis terhesséégg sorsoráánn azaz anyaianyai
immunrendszerimmunrendszer nemnem ttáámadjamadja meg a meg a felefele rréészbenszben
apai antigapai antigééneket hordozneket hordozóó magzatotmagzatot. . 
��KKóóros ros terhessterhesséégekgek egyegy rréészszéébenben ennek zavara ennek zavara 
jjáátszik szerepet. tszik szerepet. 
��Mik a kMik a köövetkezmvetkezméények?nyek?

A terhessA terhesséég alatti immuntolerancia g alatti immuntolerancia 
éélettani mechanizmusalettani mechanizmusa

��A A magzatimagzati antigantigéénnekek felismerfelismeréésese ééss azaz anyaianyai
immunrendszerimmunrendszer kköövetkezmvetkezméényesnyes aktivaktiváállóóddáásasa

�� az anyai az anyai cytotoxikuscytotoxikus reakcireakcióók k immunoimmuno--endocrinendocrin
ggáátltláásasa ::

�� --progeszteronprogeszteron receptorok megjelenreceptorok megjelenéése a terhes se a terhes 
lymphocytlymphocytááinin
��--> > ””ProgesProgeszzteronteron induindukkááltalta bloblokkkkololóó fafakktortor”” (PIBF)(PIBF)
termeltermelőőddéése ase a CDCD5656+ + terhessterhesséégi gi lymphocytlymphocytáákbankban

Szekeres-Barthó J és mtsai

PIBFPIBF hathatáásai:sai:

��antianti--abortivabortiv hathatáás egerekbens egerekben

��arachidonsavarachidonsav (AA) (AA) felszabadulfelszabaduláás gs gáátltláásasa

��a a propro--inflammatorikusinflammatorikus cytokinekcytokinek
termeltermelőőddééssééneknek ggáátltláásasa

��NKNK ((„„naturalnatural killerkiller””) sejtes ) sejtes cytotoxicitcytotoxicitááss
tarttartóós  gs  gáátltláása sa 

Szekeres-Barthó J és mtsai

elégtelen PIBF termelődés 
következményei:

•fokozott pro-inflammatorikus cytokin
felszabadulás 

•fokozott prosztaglandin szintézis és  
release: PGE, PGF2alfa

•fokozódó NK aktivitás

KLINIKAI KKLINIKAI KÖÖVETKEZMVETKEZMÉÉNYEK:NYEK:

��A terhessA terhesséég megszakadg megszakadáásasa

��NormNormáális vajlis vajúúddáás, szs, szüülléés (!)s (!)

��VetVetééllééss

��KoraszKoraszüüllééss

��MMééhenbelhenbelüülili magzati nmagzati nöövekedvekedéési si 
retardretardáácicióó (IUGR)(IUGR)

��PPrere--eclampsiaeclampsia

NORMNORMÁÁLIS VAJLIS VAJÚÚDDÁÁSS SORSORÁÁN N FOKOZOTT FOKOZOTT A A 
LYMPHOCYTLYMPHOCYTÁÁK PGFK PGF22α α α α α α α α ÉÉRZRZÉÉKKENYSENYSÉÉGE GE ÉÉS NKS NK

AKTIVITAKTIVITÁÁSASA
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FOKOZOTT NK CYTOTOXICITFOKOZOTT NK CYTOTOXICITÁÁSS --
-- SPONTSPONTÁÁN VETN VETÉÉLLÉÉSS
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FOKOZOTT NK CYTOTOXICITFOKOZOTT NK CYTOTOXICITÁÁSS --
-- PRETERM & KIS SPRETERM & KIS SÚÚLYLYÚÚ (LBW) (LBW) 

KORASZKORASZÜÜLLÉÉSS
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Varga P et al.: Am.J. Reprod Immunol Microbiol. 1989
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FOKOZOTT NK CYTOTOXICITFOKOZOTT NK CYTOTOXICITÁÁSS --
--IU MAGZATI NIU MAGZATI NÖÖVEKEDVEKEDÉÉSI RETARDSI RETARDÁÁCICIÓÓ

(IUGR)(IUGR)

P<10 P 10-90

NK<40%
NK>=40%

59,6%

18,9%

N=99 N=460

* *

Varga P et al.: J.Reprod. Immunol. 1989.

FOKOZOTT NK CYTOTOXICITFOKOZOTT NK CYTOTOXICITÁÁSS --
--PREECLAMPSIAPREECLAMPSIA
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HABITUÁLIS VETÉLÉS

„REHABILITÁCIÓJA”

IMMUN HIMMUN HÁÁTTERTTERŰŰ HABITUHABITUÁÁLISAN LISAN 
VETVETÉÉLLŐŐ TERHESEK KEZELTERHESEK KEZELÉÉSE SE 

ALACSONY DALACSONY DÓÓZISZISÚÚ SZALICYLSZALICYLÁÁTTAL TTAL 

Klinikai vizsgKlinikai vizsgáálatlat

DEFINIDEFINIÍÍCICIÓÓ::
2 vagy több megelőző
spontan vetélés 

ETIOLETIOLÓÓGIA:GIA:
AnatAnatóómiaimiai
EndocrinEndocrin
InfekciInfekcióó
PszichoPszicho--szociszociáálislis
IMMUN IMMUN 
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A TERHESSÉG IMMUNOLÓGIAI  
VESZÉLYEZTETTSÉGE

fokozott PG szintézis és felszabadulás

Csökkent PIBF 
termelés a LC-ban

Uterus simaizom 
kontrakciók

IL 12

Fokozott NK 
cytotoxicitás

MAGAS KOCKÁZATÚ TERHESSÉG
(pl. habituális vetélés)

ALACSONY DALACSONY DÓÓZISZISÚÚ
SZALICYLSZALICYLÁÁT (ASPIRIN) KEZELT (ASPIRIN) KEZELÉÉSS

PGF2αααα/PGE2

CSÖKKENT NK CYTOTOXICITÁS
Par  et al. Am.J.Reprod Immunol. 2003

ASPIRIN

COX2

Csökkent IL 12

•Habituális vetélők kezelése 100 mg/die 
ASA a 34. terhességi hétig

•NK aktivitás és egyéb immunokémiai
parameterek rendszeres követése

•Kimenetel

•Újszülöttek követése

Beteganyag megoszlása:

A csoport:
NK fokozott  (>40%)

KEZELT
n=77

B csoport:
NK fokozott (>40%)

NEM KEZELT
n=18

C csoport:
NK normális (<40%)

NEM KEZELT
n=46

 HABITUÁLIS VETÉLŐ TERHESEK
(2-11 spontán vetélés az előzményben)

n=141
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Következtetések
1/ a kis dózisú salycilát kezelés az ismételten
fokozott NK aktivitást mutató sorozatosan 
vetélő terhesek csoportjában a vetéléssel
végződött terhességeket 56%-ról 8%-ra
csökkentette.

2/ A szülési (kora+érett) arány a nem immun 
hátterű vetélők csoportjában észlelt szintre 
javult.

3/ Sem magzati, sem anyai káros mellékhatást 
nem észleltünk.

II. MII. MŰŰTTÉÉTI  REHABILITTI  REHABILITÁÁCICIÓÓ

IIII. M. MŰŰTTÉÉTI REHABILITTI REHABILITÁÁCICIÓÓ
Korai (akut, intenzKorai (akut, intenzíív) v) „„rehabilitrehabilitáácició”ó”

�� meghatmeghatáározrozóó a ma műűttééti technikati technika

�� JoelJoel--Cohen & Michael Stark (London, 1983): Cohen & Michael Stark (London, 1983): 
�� a klasszikus a klasszikus sebsebéésziszi--laparotomilaparotomiááss technika technika 
revrevíízizióójaja
�� szszöövetkvetkíímmééllőő, minim, minimáális lis invazivitinvazivitáássúú laparotomilaparotomiááss technikatechnika
�� „„timetime & & motionmotion”” tanulmtanulmáányoknyok
�� ennek alkalmazennek alkalmazáása sa a sza szüülléészetiszeti--nnőőgygyóógygyáászati mszati műűttéétekbentekben

�� rröövid vid éés s hosszhosszúúttáávvúú elelőőnynyöökk

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
mműűttéét sajt sajáátosstossáágai gai 

a a subcutansubcutan zszsíírszrszöövetben futvetben futóó éérr--idegkidegkéépletek megkpletek megkíímméélléésese

a fali a fali peritoneumperitoneum tompa nyittompa nyitáásasa

azaz uterus a uterus a hasfalhasfal eleléé ttöörtrtéénnőő kiemelkiemeléésese

a parametrium a parametrium kkéépleteinekpleteinek egybenegyben ttöörtrtéénnőő lefoglefogáásasa

szszööveti roncsolveti roncsolóó mműűszerek alkalmazszerek alkalmazáássáának kernak kerüülléésese

a a kkéépletekpletek tomptompáánn, , ujjalujjal ttöörtrtéénnőő kipreparkipreparáálláásasa

a a zsigerizsigeri ééss falifali peritonizperitonizáállááss, , illetveilletve a draina drain--ekek elhagyelhagyáásasa

Varga P, Varga P, RuzicskaRuzicska Zs, Zs, DomDomáányny B, B, BBóódisdis J: J: MagyMagy. . NNőőorvorv. L. 2000; Suppl. 53. L. 2000; Suppl. 53--59. 59. 

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
mműűttéét sajt sajáátosstossáágai gai 

�� a a lehetlehetőő legkevesebblegkevesebb
hasfalihasfali ((csakcsak fascia)  fascia)  ééss
bbőőrzrzáárróó varratvarrat
alkalmazalkalmazáásasa

�� CsCsáászszáármetszrmetszéésnsnéél pl.:l pl.:
�� KorKoráábban:bban: 7 r7 rééteg teg 

((uterusuterus, , viscerviscer. . éés hasfali s hasfali 
peritoneumperitoneum, izom, , izom, fasciafascia, , 
subcutissubcutis, b, bőőr varratok),r varratok),

�� ezzel a mezzel a móódszerreldszerrel csak 3 csak 3 
rrééteg (teg (uterusuterus, , fasciafascia, , 
subcutissubcutis) varr) varráása sa 
ttöörtrtéénik!nik!

Varga P, Varga P, RuzicskaRuzicska Zs, Zs, DomDomáányny B, B, BBóódisdis J: J: MagyMagy. . NNőőorvorv. L. 2000; Suppl. 53. L. 2000; Suppl. 53--59. 59. 
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A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
mműűttéét sajt sajáátosstossáágai gai 

�� A bA bőőrt csak rt csak 
subcutsubcutáánn
ssüüllyesztett llyesztett 
varratokkal varratokkal 
„„szituszituááljukljuk””

�� A bA bőőrszrszééleket leket 
BabcockBabcock
csipeszekkel kb. 10 csipeszekkel kb. 10 
percig percig öösszefogjuk.sszefogjuk.

�� Nincs varrat Nincs varrat -- nincs nincs 
varratszedvarratszedéés.s.

Varga P, Varga P, RuzicskaRuzicska Zs, Zs, DomDomáányny B, B, BBóódisdis J: J: MagyMagy. . NNőőorvorv. L. 2000; Suppl. 53. L. 2000; Suppl. 53--59. 59. 

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) f) féélele
„„szszöövetkvetkíímmééllőő””
cscsáászszáármetszrmetszééss
éés hasi ms hasi mééheltheltáávolvolííttááss

ÖÖsszehasonlsszehasonlííttóó vizsgvizsgáálatok: latok: 
-- klasszikus (alsklasszikus (alsóó medianmedian) ) 
-- PfannenstielPfannenstiel

laparotomilaparotomiáákkalkkal

cscsáászszáármetszrmetszééss

��Stark (Stark (MisgavMisgav--LadachLadach):): 186186
(51%)(51%)

�� PfannenstielPfannenstiel:: 4646
(16%)(16%)

��AlsAlsóó medimediáán:n: 134134
(33%)(33%)

Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 

ÁÁtlagos mtlagos műűttééti idti időő (perc)(perc)
cscsáászszáármetszrmetszéés (n=366) s (n=366) 

64 58 38
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Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
hasi mhasi mééheltheltáávolvolííttáás (n=428)s (n=428)
öösszehasonlsszehasonlííttóó vizsgvizsgáálatalata

 ST 

 

PF 

 

AM 

 

Műtéti idő (perc) 59,9  88,2** 86,9** 

Szövődmény : 16% 31%** 

 

28%** 

 
Transzfúzió: 9,2% 11% 17%* 

 

 

Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
hasi mhasi mééheltheltáávolvolííttáás (n=428)s (n=428)
öösszehasonlsszehasonlííttóó vizsgvizsgáálatalata

 ST 

 

PF 

 

AM 

 

Postop. láz: 14% 19% 24%** 

 
Antibiotikus 
terápia: 

 

17% 

 

31%** 

 
30%** 

 

Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 
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A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
hasi mhasi mééheltheltáávolvolííttááss

öösszehasonlsszehasonlííttóó vizsgvizsgáálatalata

 ST 

 

PF 

 

AM 

 

ápolási nap  6,27 7,28*** 7,81*** 

    
 

 

Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 

A Stark (A Stark (MisgavMisgav LadachLadach) ) 
mműűttéét elt előőnyei nyei 

•• rröövidebb mvidebb műűttééti idti időő

•• kevkevéés varrat   s varrat   -- kevkevéés idegentest reakcis idegentest reakcióó

•• a sza szööveti veti ischaemiaischaemia minimalizminimalizáálláásasa

•• kevesebb kevesebb postoperatpostoperatíívv ffáájdalomjdalom

•• kevesebb gykevesebb gyóógyszer fogyasztgyszer fogyasztááss

•• szebb mszebb műűttééti sebgyti sebgyóógyulgyulááss

•• gyorsabb mobilizgyorsabb mobilizáácicióó
Varga P, Varga P, BBóódisdis J: J: ActaActa ObstetricaObstetrica et et GynecologicaGynecologica ScandinavicaScandinavica 2001; 80:902001; 80:90--92. 92. 

KKééssőői panaszoki panaszok

�� ritkritkáábbbb ::
adhaesioadhaesio
„„chronicchronic pelvicpelvic painpain””

hegkhegkéépzpzőőddééss

paresthesiaparesthesia

sséérvrv

minimminimáális hlis hüüvelycsonk hegesedvelycsonk hegesedéés s éés s hypergranulatiohypergranulatio

�� Betegek elBetegek eléégedettsgedettséége nagyobb!ge nagyobb!

III. III. BalneoBalneo--fizioterfizioteráápiapia
a na nőőgygyóógygyáászati szati 
rehabilitrehabilitáácicióóbanban

NNőőgygyóógygyáászati fizioterszati fizioteráápiapia
�� balneolbalneolóógiagia

�� ffüürdrdőő
�� iszapkezeliszapkezelééss

�� fizikoterfizikoteráápia pia 
�� gygyóógytorna / intimtornagytorna / intimtorna
�� gygyóógymasszgymasszáázszs
�� elektromos kezelelektromos kezelééseksek

�� klklíímatermateráápiapia
�� dietetikadietetika

A harkA harkáányi vnyi vííz z öösszetsszetéételetele
(1 liter vízben oldott ionok milligramban megadott 
mennyisége):

Nátrium 150
Ammónium 1,53
Kalcium 51
Magnézium 15
Vas 0.05
Kálium 12,0
Kationok összesen: 230,1
Klorid 110
Bromid 0,32
Jodid 0,07
Fluorid 1,19
Hidrogénkarbonát565
Szulfid 12,1
Össz. Foszfát 0,16
Anionok összesen: 689
Metabórsav 6,6
Metakovasav 54
Szabad kénsav 170 H2S

COS
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A kA kéén (n (sulfidoksulfidok) felsz) felszíívvóóddáásasa

�� BBŐŐRR

�� LLÉÉGUTAKGUTAK

�� HHÜÜVELYHVELYHÁÁMM

INDIKINDIKÁÁCICIÓÓKK

�� KrKróónikus kismedencei gyulladnikus kismedencei gyulladáások sok 
((„„PIDPID””), m), műűttéét utt utááni ni áállapotok, llapotok, 
öösszensszenöövvééseksek

�� ChronicChronic pelvicpelvic painpain ((pelvipathiapelvipathia chrchr.).)
�� MeddMeddőősséégg
�� EndometriosisEndometriosis
�� VVááltozltozóó kor (Menopauza) kor (Menopauza) éés kapcsols kapcsolóóddóó
kkóóros ros áállapotokllapotok

�� FibromyalgiaFibromyalgia

Alkalmazott kezelAlkalmazott kezeléések I.sek I.

HarkHarkáányi knyi kéénes nes 
termtermáálvizes klvizes káádfdfüürdrdőő

IszapnadrIszapnadráágg”” -- HHéévvíízi zi 
gygyóógyiszap gyiszap éés harks harkáányi nyi 
forrforráásvsvííz keverz keveréékeke

Alkalmazott kezelAlkalmazott kezeléések II.sek II.

GyGyóógymasszgymasszáázszs

NNőői intimtornai intimtorna

A harkA harkáányi knyi kéénes termnes termáálvlvííz hatz hatáássáának nak 
potencpotencíírozrozáásasa a a fizikofiziko/fizioter/fizioteráápipiáával:val:
�� az az izomkontrakciizomkontrakcióókk cscsöökkentkkentéésese
�� a sza szööveti keringveti keringéés javs javííttáásasa
�� heges heges öösszensszenöövvéések oldsek oldáásasa
�� a ka kéénvegynvegyüületek szletek szööveti hatveti hatáásainak sainak 
elelőősegsegííttéésese

�� ffáájdalomcsillapjdalomcsillapííttááss
�� az anataz anatóómiai elvmiai elvááltozltozáások rehabilitsok rehabilitáácicióójaja

�� „„A FUNKCIA FUNKCIÓÓ ERERŐŐSSÍÍTI A STRUKTTI A STRUKTÚÚRRÁÁT!T!””
((…”…”USE IT USE IT -- OR LOOSE IT!OR LOOSE IT!”…”…)  )  

ProspektProspektíívv kontrollkontrolláált vizsglt vizsgáálat lat 
(2007(2007--2008)2008)

KKÉÉRDRDÉÉS:S:

�� a a harkharkáányi knyi kéénes nes 
termtermáál vizes l vizes 
(vizsg(vizsgáált)lt)

�� meleg, meleg, tengeri stengeri sóós s 
csapvizes (kontroll)csapvizes (kontroll)

balneotherbalneotheráápiapia nnőőgygyóógygyáászati hatszati hatáása?sa?
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VizsgVizsgáálati mlati móódszerekdszerek
�� Klinikai Klinikai áállapot megllapot megííttéélléése:se:

�� TapintTapintáási leletsi lelet
�� UHUH I.:kI.:kúúra elra előőtttt
�� Labor eredmLabor eredméényeknyek II.:kII.:kúúra utra utáán kn köözvetlenzvetlen
�� GyGyóógyszeriggyszerigéényny III.:3hIII.:3hóónap elteltnap elteltéévelvel
�� RizikRizikóófaktorokfaktorok ((StudentStudent,khi,khi²²--prpróóbaba))
�� MMóódosdosíított tott LikertLikert--skskáálala

VizuVizuáális Anallis Analóóg Skg Skáála (VAS)la (VAS)
0--1---2----3----4----5----6----7----8----9----10
Panaszmentes

Beteg: szubjektív panaszok
Orvos: nőgyógyászati lelet

EREDMEREDMÉÉNYEK NYEK -- GYGYÓÓGYSZERIGGYSZERIGÉÉNY:NY:
KezelKezeléés els előőtt:      Kezeltt:      Kezeléés uts utáán:     3 hn:     3 hóó mmúúlva:lva:

MeddMeddőősséégg
Kontroll n=9Kontroll n=9 3,633,63 1,691,69 1,831,83
VizsgVizsgáált n=14lt n=14 3,483,48 0,13 (p<0,05)0,13 (p<0,05) 0,430,43

EndometriosisEndometriosis
Kontroll  n=12Kontroll  n=12 4,204,20 3,213,21 3,113,11
VizsgVizsgáált n=21lt n=21 4,674,67 1,33(p<0,05)1,33(p<0,05) 1,451,45

Chr.PIDChr.PID
Kontroll n=31Kontroll n=31 2,872,87 1,131,13 1,111,11
VizsgVizsgáált n=53lt n=53 4,604,60 0,42(p<0,01)0,42(p<0,01) 0,400,40

MenopausaMenopausa
Kontroll n=14Kontroll n=14 2,292,29 1,431,43 0,790,79

VizsgVizsgáált n=32lt n=32 3,343,34 0,69(p<0,05)0,69(p<0,05) 0,410,41

EredmEredméények nyek -- EndometriosisEndometriosis

�� FFáájdalom,jdalom,
�� EndometriosisosEndometriosisos
csomcsomóók,k,

�� ÖÖsszensszenöövvéések sek 
kiterjedtskiterjedtséége,ge,

�� GyGyóógyszeriggyszerigéény ny 
cscsöökkenkkenéése.se.

�� TapintTapintáási leletek si leletek 
javuljavuláásasa
((mikrocirkulmikrocirkuláácicióó,,
immunolimmunolóógiai hatgiai hatáás)?s)?

I

I

I

I

I

I

I
I

I

I

I

I

0

1

2

3

4

5

6

7

8

9

V.A.S.

I

Beteg                                                      Orvos

Endometriosis

EredmEredméények nyek -- MeddMeddőősséégg

�� 14 vizsg14 vizsgáált esetlt eset
�� 3 terhess3 terhesséég             g             
(1(1--6h6hóónap)nap)

�� TTüünetek jelentnetek jelentőős s 
javuljavuláásasa I

I

I
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I

I I

I

I

I

I
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6
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V.A.S.

I

Beteg                                                    Orvos

Meddőség

EredmEredméények nyek -- Chr.PIDChr.PID
�� TapintTapintáási lelet,si lelet,
�� KKööttöött kismedencei tt kismedencei 
szervek fszervek fáájdalma,jdalma,

�� HHáázaszaséélet javullet javuláásasa
((macrophagmacrophag funkcifunkcióó,,
mikrocirkulmikrocirkuláácicióó→→
vasodilatvasodilatáácicióó,,hyperaehyperae
miamia→→
TELJES,VTELJES,VÉÉGLEGES GLEGES 
gygyóógyulgyuláás?)s?)
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Beteg                                                                            Orvos

Krónikus kismedencei gyulladások (Chr.PID)

EredmEredméények nyek -- MenopausaMenopausa

�� HHüüvelyi szvelyi száárazsrazsáág, g, 
hhőőhullhulláámok,mok,

�� Hangulat, Hangulat, éés s 
alvalváászavarok,szavarok,

�� VizelettartVizelettartáási si 
rendellenessrendellenesséégek, gek, 
hhüüvelyfali svelyfali süüllyedllyedéések sek 
javuljavuláásasa
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Beteg                                   Orvos

Menopausa
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Szulfid (Szulfid (H2S) donor vegyH2S) donor vegyüületek:letek:

MMáás egys egyééb hatb hatáások mellett:sok mellett:

�� GyulladGyulladáásos folyamatok gsos folyamatok gáátltláása / fokozsa / fokozáása (!)sa (!)
�� LeukocytaLeukocyta ––éérfal adhrfal adhéézizióó cscsöökkentkkentőő hathatááss
�� CardioprotectivCardioprotectiv ((vasodilatvasodilatáácicióóss) hat) hatáás s --

myocardiummyocardium vvéédelemdelem
�� VVéédelem delem hypoxihypoxiááss kkáárosodrosodáás ellens ellen
�� NSAID okozta NSAID okozta gastropathiagastropathia--vvéédelemdelem
�� FFáájdalomcsillapjdalomcsillapííttóó hathatááss

CitoprotektCitoprotektíívv hathatááss

�� Alacsony (fiziolAlacsony (fiziolóógigiáás) koncentrs) koncentráácicióóbanban
�� Szabad gySzabad gyöökköök semlegesk semlegesííttéésese
�� EndogEndogéén antioxidn antioxidááns rendszer aktivns rendszer aktiváálláásasa

Trends Pharmacol Sci. 2007 Oct;28(10):501-5. Epub 2007 Sep 19. Links
Hydrogen sulfide-releasing anti-inflammatory drugs.

Wallace JL.
„…H(2)S to reduce inflammation and pain in experimental models. H(2)S-releasing NSAIDs produce 
negligible gastric damage and exhibit enhanced anti-inflammatory potency as compared to the parent 
drugs..”

Proc Proc NatlNatl AcadAcad SciSci U S A.U S A. 2007 Nov 13;104(46):179772007 Nov 13;104(46):17977--82. 82. EpubEpub 2007 Oct 2007 Oct 
19.19. LinksLinks
Hydrogen Hydrogen sulfidesulfide mediates the mediates the vasoactivityvasoactivity of garlic.of garlic.

Benavides GABenavides GA, , SquadritoSquadrito GLGL, , Mills RWMills RW, , Patel HDPatel HD, , Isbell TSIsbell TS, , Patel RPPatel RP, , DarleyDarley--UsmarUsmar
VMVM, , DoellerDoeller JEJE, , Kraus DWKraus DW..
„…human RBCs convert garlic-derived organic polysulfides into hydrogen sulfide (H(2)S), an 
endogenous cardioprotective vascular cell signaling molecule.”

J Sex Med. 2007 Sep;4(5):1304-11. Epub 2007 Jul 26. Links
Hydrogen sulphide: a novel endogenous gasotransmitter
facilitates erectile function.

Srilatha B, Adaikan PG, Li L, Moore PK.
„ …endogenous formation of H2S and its proerectile relaxant effect on the cavernosum, 
with the possibility of involvement of the cyclic adenosine monophosphate pathway.”

ÖÖSSZEFOGLALVA:SSZEFOGLALVA:
A NA NŐŐI EGI EGÉÉSZSSZSÉÉG REHABILITG REHABILITÁÁCICIÓÓJAJA
NNÉÉHHÁÁNY LEHETSNY LEHETSÉÉGES TERGES TERÜÜLETE:LETE:
�� Immun Immun éés infekcis infekcióós eredets eredetűű veszveszéélyeztetett lyeztetett 
terhesek, meddterhesek, meddőő nnőők megfelelk megfelelőő „„okioki””
gygyóógyszeres kezelgyszeres kezeléése se 

�� A mA műűttééti technika szti technika szöövetkvetkíímmééllőő szemlszemlééletelete
�� BalneoBalneo--fizioterfizioteráápiapia SPECISPECIÁÁLIS hazai LIS hazai 
adottsadottsáágai nygai nyúújtotta eljtotta előőnynyöök (k („„hungarikumhungarikum””?) ?) 
kihasznkihasznáálláása sa 

�� ……. A j. A jöövvőő: az eddig f: az eddig főőleg tapasztalati leg tapasztalati úúton ton 
szerzett eredmszerzett eredméények okainak kutatnyek okainak kutatáása sa 
korszerkorszerűű (immunol(immunolóógiai?) mgiai?) móódszerekkel.dszerekkel.

KKÖÖSZSZÖÖNETNET
I.REPRODUKCII.REPRODUKCIÓÓ, TERHESS, TERHESSÉÉG, SZG, SZÜÜLLÉÉS, S, 
IMMUNOLIMMUNOLÓÓGIA:GIA:

�� PTE MikrobiolPTE Mikrobiolóógiai giai éés Immunits Immunitáástani Intstani Intéézete:zete:
�� Prof.DrProf.Dr. Szekeres. Szekeres--BarthBarthóó JJúúlialia
�� Dr.PolgDr.Polgáárr Bea, Dr. Bea, Dr. SzeredaySzereday LLáászlszlóó, Dr. , Dr. BarakonyiBarakonyi AlAlíízz, , Dr.MikDr.Mikóó ÉÉva, va, 

Dr.PalkovicDr.Palkovicss TamTamááss
�� A labor asszisztensei A labor asszisztensei -- KovKováács cs ÉÉva laboratva laboratóóriumi szakasszisztensriumi szakasszisztens

�� Baranya Megyei KBaranya Megyei Kóórhrhááz Szz Szüülléészeti szeti éés Ns Nőőgygyóógygyáászati Osztszati Osztáálya:lya:
�� Dr. Dr. SzeredaySzereday ZoltZoltáán osztn osztáályvezetlyvezetőő ffőőorvosorvos
�� Az osztAz osztáály orvosai, szly orvosai, szüülléésznsznőői, ni, nőővvééreirei ((éés terheseis terhesei……))

�� KKöölni Egyetemi Nlni Egyetemi Nőői Klinika:i Klinika:
�� Prof. Prof. AchimAchim BolteBolte klinika igazgatklinika igazgatóó, , Dr.ToniDr.Toni ScharlScharl, , Dr.WolfgangDr.Wolfgang GGüünther, Dr. nther, Dr. 

GerdGerd CrombachCrombach
�� Alexander von Humboldt AlapAlexander von Humboldt Alapíítvtváány, Bonnny, Bonn

�� OTKI Budapest:OTKI Budapest:
�� Prof. Dr. GProf. Dr. Gááti Istvti Istváán akadn akadéémikus (+)mikus (+)
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KKÖÖSZSZÖÖNETNET
II.MII.MŰŰTTÉÉTI  REHABILITTI  REHABILITÁÁCICIÓÓ::

Stark („Misgav Ladach”) féle „szövetkímélő” műtéti 
technika:

�� Baranya Megyei KBaranya Megyei Kóórhrhááz Szz Szüülléészeti szeti éés Ns Nőőgygyóógygyáászati Osztszati Osztáálya:lya:

�� Prof. Dr. BProf. Dr. Bóódis Jdis Jóózsefzsef osztosztáályvezetlyvezetőő ffőőorvos orvos 
�� Az Az oosztsztáály orvosai, mly orvosai, műűttőősnsnőői, asszisztensei, szi, asszisztensei, szüülléésznsznőői, ni, nőővvéérei rei 
((éés opers operáált betegeilt betegei……))

�� UppsalaiUppsalai EgyetemEgyetem NNőői Klinikai Klinika (Sv(Svéédorszdorszáág):g):

�� Dr. Michael StarkDr. Michael Stark
�� Prof. Prof. UlfUlf UlmstenUlmsten, klinika igazgat, klinika igazgatóó,, Dr. Dr. ElisabethElisabeth DarjDarj

KKÖÖSZSZÖÖNETNET
III.NIII.NŐŐGYGYÓÓGYGYÁÁSZATI BALNEOSZATI BALNEO--FIZIOTERFIZIOTERÁÁPIA:PIA:

�� A Zsigmondy Vilmos HarkA Zsigmondy Vilmos Harkáányi Gynyi Gyóógyfgyfüürdrdőőkkóórhrháázz::

�� KerKerééczcz TamTamááss, , MMüüllernllernéé HorvHorvááth Tth Tüündende, , 
KarKaráászi Anikszi Anikóó

�� orvosorvosokok éés laborats laboratóóriumi munkatriumi munkatáársakrsak
�� osztosztáályos nlyos nőővvéérekrek
�� gygyóógytorngytornáászok szok 
�� fizikoterfizikoteráápipiáás munkats munkatáársakrsak

Köszönöm a figyelmet!


