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A DEBRECENI SZIVSEBESZET TORTENETE

A szivsebészet lérejotte Debrecenben szorosan dsszefonddott a mellkassebészettel, mivel ez a tevékenység a
mellkassebészetnek helyet adé Auguszta Szanatdriumban, a késébbi Debreceni Egyetem I1. sz. Sebészeti Kli-
nikdjdn indult és folytatédott hosszii évtizedeken keresztiil. A II. vildghdborii utdn dllamositort Auguszta
Szanatériumban 1948-ban létesitettek mellkassebészeti osztilyt, melynek vezetésével Schnitzler Jézsef féorvost
biztdk meg, akinek szakmai érdeklédése a "60-as években a szivsebészer felé irdnyult. Korszakalkotd célja
megvaldsitdsihoz a hazai szivsebészer iittordjében — dr. Eisert Arpad nyivegyhizi sebészfborvos személyé-
ben — taldlt megfelel tdrsat. Példaériékii szakmai egyiittmiikodésiik eredményeként 1963-ban elvégesték
Debrecenben az elsé zdrt szivmiitétet. A tovdbblépéshez — a nyitott szivmiitétek elkezdéséhez — sziikséges sziv-
tiiddgépet Koteles Béla magyar kivindorlok Amerikdban sziiletett és ott sajdr miiszergydrtd céget alapitd gyer-
mekének adomdnya biztositotta. Az elsé nyitott szivmiitétet dr. Kovdcs Gabor szegedi vendégprofesszor végezte
dr. Schnitzler professzorral 1968-ban. 1972-ben dr. Gomory Andrdst biztdk meg a szivsebészer vezetésével,
akinek a nehéz koriilmények kozott is sikeriilt létrehoznia jol képzett orvosokbdl és szakdolgozdkbil dlls mun-
kacsoportot, mely biztos alapot nyijtott a tovdbbi fejlédéshez. 1983-ban Schnitzler professzor nyugdijba vonu-
lasd kivetéen dr. Péterfly Arpdd, a stockholmi Karolinska Kérhiz sziv- é mellkassebész docense, pilydzat
titjdn nyerte el a II. sz. Sebészeti Klinika irdnyitdsdt. Kiilfoldon szerzett tuddsdnak, szakmai és munkaszerve-
zé5i tapasztalatainak kiszonhetden hatalmas léptekkel fejlodott a debreceni szivsebészet. A miitéti szdm jelen-
tdsen emelkedett, mikozben a haldlozds harmaddra csokkent. Elérte, hogy 1993-ban a szivsebészet 1ij épiileter
kapott, mely megteremtette a tovdbbi fejldés lehetdségét. Az ij épiiletben a szivsebészet mennyiségi és mindségi
mutatdi tovdbb javultak, é Debrecen a magyar szivsebészer nemzetkizileg elismert zdszldshajdjdvd vilt. Isko-
lateremtd munkdssdgdanak kiszonhetéen tanitvinyai nyugat-enrdpai orszdgokban és a tengerentiilon gyarapit-
hattik tuddsukat. 2008-ban tortént nyugdijba vonuldsdt kivetden professor emeritusként tevékenykedett a
klinikdn, tovdbbra is teljes elkitelezettséggel tamogatva a debreceni szivsebészet fejlédését, hirnevének megdr-
265ét. Szakmai utddjaként dr. Szerafin Tamds docenst biztik meg a szivsebészer vezetésével. Munkatdrsaival
céljuk az elédokts] kapott betegkizpontii szellemiség, szakmai elhivatottsdg megdrzése és tovibbfejlesztése,

valamint az épitett orokség dllaginak megdvdsa.
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THE History OF CARDIAC SURGERY IN DEBRECEN. The establishment of cardiac surgery in Debrecen is closely
interlinked with thoracic surgery. This activity started and continued for many decades at the Auguszta
Sanatorium, later the University of Debrecen’s Department of Surgery II, which housed thoracic surgery
at the time. In the Auguszta Sanatorium, which was nationalised after World War 11, a thoracic surgery
department was established in 1948, under the direction of Dr. Jézsef Schnitzler, whose professional interests
in the 1960s turned towards cardiac surgery. He found a suitable parmer for his groundbreaking goal in
the pioneering work of Hungarian cardiac surgery, Dr. Arpad Eisert, a leading surgeon of the Jésa Andris
County Hospiral in Nyiregyhdza. As a result of their exemplary professional cooperation, the first closed heart
surgery was performed in Debrecen in 1963. The heart-lung machine required for cardiopulmonary bypass
necessary to start open heart operations was provided by a donation from Béla Koteles, the son of Hungarian
emigrants born in America, who founded his own instrument manufacturing company there. The first open
heart surgery was performed by visiting professor Gdbor Kovdcs from Szeged with Professor Schnitzler in
1968. In 1972, Andrds Goméry was entrusted with the management of cardiac surgery, and he succeeded in
creating a team of highly qualified doctors and specialists even under the prevailing difficult circumstances.
This, provided a solid basis for further development within the field. In 1983, after the retirement of Profes-
sor Schnitzler, Arpﬂ'd Péterffy, Associate Professor of Cardiothoracic Surgery ar Karolinska Hospital in Stock-
holm, was appointed as Head of the Department of Surgery II. Due to the knowledge, professional and work
organisation experience he had gained abroad, cardiac surgery in Debrecen developed with great strides. The
number of operations increased significantly, while the mortality rate was reduced by a third. He managed to
acquire a new building for cardiac surgery in 1993, which created the opportunity for further development.
The new building significantly improved the quantity and quality of cardiac surgery and made Debrecen an
internationally recognised flagship of Hungarian cardiac surgery. Due to his work in international exchanges
his students were able to improve their knowledge in Western European countries and elsewhere overseas.
After his retirement in 2008, he continued to work as Professor Emeritus in our clinic, remaining fully com-
mitted to supporting our work, the development of cardiac surgery in Debrecen, and the preservation and
enhancement of its reputation. As his professional successor, Associate Professor Tamds Szerafin was entrusted
with the leadership of the cardiac surgery department. Together with his colleagues, their aim has been to
preserve and further develop the patient-centred spirit and professional dedication of their predecessors, and

to preserve the built heritage.

Keywords: cardiac surgery in Debrecen, 60 years, Jézsef Schnitzler, Arp:id Eisert, Andrds Goméry,
Arpéd Péterfly, clinic building, Tamds Szerafin

A debreceni szivsebészet 2023. szeptember 29-én — a sziv vildgnapjén — tinnepelte
fenndlldsdnak 60., valamint a Szivsebészeti Klinika épiiletdtaddsdnak 30. évforduld-
jat. Negyven éve kapott megbizdst Péterffy Arpad professzor a szivsebészet vezetésére,
aki tavaly tdvozott koziiliink. E kerek évszdmok a debreceni szivsebészet mérfoldkévei,
melyek j6 alkalmat kindlnak a hat évtizedes malt meghatdrozé korszakainak, esemé-
nyeinek, személyiségeinek felidézésére.
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A szivsebészet létrejottét meghatdrozd alapok

A debreceni szivsebészet gydkerei elvdlaszthatatlanul dsszefonddnak az Auguszta Sza-
natérium létrejottével és tevékenyégével. A XIX. szdzad végére a tuberkulézis Magyar-
orszdgon olyan mértékben terjedt el és szedte dldozatait, hogy morbus hungaricusnak
is nevezték. Mivel a kér mdr a polgdrosodd kozéposztalyt is veszélyeztette és tizedelte,
ezért szitkségessé vélt egy orszdgos szanatériumi hdlézat kiépitése a tbe-s betegek elkii-
l6nitésére és kezelésére. Az elsé ilyen intézmény a tiidébaj elleni kiizdelem kiemelked
alakja — a nagykalléi sziiletés(i, a Pesti Kirdlyi Tudomdnyegyetem professzora —, Kordnyi
Frigyes éltal 1étesitett és 1905-ben Budakeszin dtadott Erzsébet kirdlyné Szanatérium
volt. Néhdny évvel kés6bb a debreceni polgdrsdg részérdl is felmeriilt az igény, hogy
szanatdriumot épittet a szegény sorst tbe-s betegek szdmadra — kivéltképp azért, mert a
korabeli Munkdsbiztosité Pénztdr adatai szerint minden 10. biztositott thc-s beteg Deb-
recenben és kornyékén fordult el. A szanatérium épitéséhez Debrecen szabad kirdlyi
véros a Nagyerddn 30 hold foldet és 150 ezer korona tdmogatdst adott a Jézsef kirdlyi
f6herceg Szanatérium Egyesiilet és a Debreceni Keriileti Munkdsbiztosité Pénztdr kez-
deményezésére. Az 1 millié 200 ezer korondba keriilé épitkezés Jendrassik Alfréd épitész
tervei alapjin 1909 elején kezddotr el.

Az Auguszta Szanatdrium, régi képeslap (1916 kiriil)

A Szanatérium, melyet 1914 dprilisdban adtdk 4t rendeltetésének, Auguszta f8her-
cegnd védnoksége alatt dllt és az & nevét vette fel.!

' Kardiolégiai Klinika tirténete 2019. hups://kardiologia.unideb.hu/hu/kardiologiai-klinika-tortenete.
Hozzaférés: 2023. 12. 01.
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Debrecen Auguszta szanalorium

Az Auguszta Szanatdrium fényképe egy korabeli debreceni képeslapon
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Balra Auguszta Mdria Lujza fShercegné magyar iinnepi viseletben egy képeslapon. Jobb oldalon ldtogatdsdit
megorokitd fenykép a nevét viseld szanatdriumban. A képeslapon a féhercegnd hitvalldsa olvashatd:
~A legnagyobb boldogsig abban rejlik, hogy szenvedd embertdrsaink kinjait
csillapitsuk és nyomordt enybitsiik.”
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A szanatérium elsd igazgatdja dr. Geszti Jézsef f6orvos volt, aki 1945-ig irdnyitotta
az intézet munkdjit. Az Auguszta Szanatérium dtaddsdnak évében kitort az elsd vildg-
hdbord és a szanatérium épiiletét 1914 szeptemberében hadi sebesiiltek részére lefog-
laltak, majd az eredetileg 175-re tervezett dgylétszimot 430-ra emelték. A jelentésen
megndvelt szdma dgyon latedk el a hdbort miatt egyre szaporodé the-s betegek mellett
a keleti front nagyszdmu hadi sériiltjét is.

Az 1912-ben I. Ferenc Jézsef 4ltal alapitott Debreceni Egyetem 1914-ben kezdte
meg miikodését. Az orvosképzés az 1. vilighdbort utdn 1921-ben indult el. Ugyaneb-
ben az évben az egyetem felvette az alapitdséban kiemelkedd szerepet jétszé egykori
miniszterelnok, az 1918-ban merénylet dldozatdva valt Tisza Istvdn nevét. A hdbora
stjtotta orszdg és varos nehéz gazdasdgi helyzete miatt a klinikdk épiiletei nem késziil-
tek el idére, ezért az orvosi kar miikodésének beinditdsahoz igénybe kellett venni az
Auguszta Szanatériumot és a Vérosi Kérhazat is. Igy az Auguszta Szanatérium 1923
és 1927 kozott helyet biztositott a belgydgydszatnak, sebészetnek és radioldgidnak,
az éptld klinikdk 4draddsdig. Az emlitett klinikdk ideiglenes jelleggel kaptak helyet a
szanatériumban, azonban a sebészeti profil évtizedekig megmaradt, hiszen a sulyos
tuberculosisban szenvedd betegek esetében gyakran jelentkeztek olyan szovédmények,
amelyek mutéti beavatkozdst igényeltek.” Dr. Hiittl Tivadar a Sebészeti Klinika elsd
professzora 1923-ban elséként végzett a szanatériumban thoracoplastikat.?

A misodik vildghdbord utdn a szanatérium stilyos gazdasigi helyzetbe keriilt, melyet
az 1946. janudr 1-jén megeoreént dllamositésa oldott meg. Ekkor az Auguszta Szana-
tériumbél Allami Tiidébeteg Gydgyintézet lett, ahol jelentds fejlédés indult. Igazgatd
f6orvosa dr. Pongor Ferenc volt, aki mar 1943 6ta vezette az Auguszta Szanatériumot,
és ezt kovetden, csaknem hdrom évtizeden 4t dllt az intézet élén, 1974-es nyugdijazdsa-
ig.* Az intézetben 1948-ban 6ndllé tiidddsebészeti osztdlyt létesitettek Schnitzler Jézsef
professzor vezetésével, aki (ij mddszert dolgozott ki a csont- és iziileti tbe kezelésére — a
streptomycin lokdlis alkalmazdsdt —, melynek elismeréseként 1951-ben Kossuth-dij-
ban részesiilt. Tovabbi eredményeként dllami tdmogatdssal 1951-52-ben Gj mtitdblokk
éplilt az Auguszta féépiilete elé — felépiilt a mitét utdni 8rzdvel, sterilizaléval, kiszol-
galé helyiségekkel, laboratériumokkal, tanteremmel. Ez az épiilet tébb mint 50 éven
keresztiil szolgélta a tiid8betegek elldtdsat.”

> Kardioldgiai Klinika torténete 2019..

3 PETERFFY Arpéd és SZERAFIN Tamds, A szivsebészet fé] évszdzada Debrecenben (1963-2013) (Debrecen:
Pedellus Tankdnyvkiadé, 2013), 7.

* Kardioldgiai Klinika torténete 2019.

> PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 7-8.
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A Tiiddgydgydszati Klinika egykori épiilete és annak miitdblokkja

1955. janudr elsején az Egészségiigyi Minisztérium az Allami Tiidébeteg Gyégyintéze-
tet a Debreceni Orvostudomdnyi Egyetemhez csatolta, elébb Tbc Klinika majd Tiidé-
gyogydszati Klinika lett az elnevezése.® Tovabbi fordulépontot jelentett az intézet éle-
tében az 1974-es és 1975-0s év, amikor el6bb a 105 dgyas mellkassebészeti osztalybol
létrejott a I1. Sebészeti Klinika Schnitzler Jozsef professzor vezetésével, majd a 100 dgyas
belgy6gydszati osztdlybdl kialakult a I1I. Belgydgydszati Klinika Szegedi Gyula profesz-

szor irdnyitdsdval.”
Az elsé zdrt szivmiitétekig vezetd 1it

A Tiddgydgydszati Klinikdn a mellkassériilt betegek kezelése sordn sziikség esetén a
szivsériilések elldtdsdra is sor keriilt. Az itt szerzett tapasztalatokat késébb eredménye-
sen alkalmaztdk a késdbb bevezetett szivmiitéteknél. Szildgyi Janos docens vezetésével
a légzéstunkcids laboratériumban elkezdett szivkatéteres vizsgdlatok teremtették meg
a diagnosztikai hdtteret a szivsebészet szdmdra. Az elsd szivkatéteres vizsgdlatot Debre-
cenben 1958-ban Szildgyi Janos végezte.

Schnitzler J6zsef professzor szakmai érdeklédése a ’60-as években a szivsebészet ird-
nyaba fordult. O volt Magyarorszdgon az els§ és egyetlen mellkassebész professzor, aki
felismerte a mar m(ikddé mellkassebészet és az akkortdjt induld szivsebészet szoros
szakmai kapcsolatdt. Ezen felismerés alapjdn igyekezett teret és lehetéséget biztositani
a szivsebészet beinditdsdhoz.?

Korszakalkoté célja megvalésitiséhoz dr. Eisert Arpad nyiregyhdzi sebészféorvos
személyében taldlt megfelel§ tdrsat, aki a hazai szivsebészet egyik Gttoréjeként Magyar-
orszdgon elséként végzett szdmos szivmitétet: pericardiectomidt 1948-ban, coarctatio

¢ Kardioldgiai Klinika torténete 2019.
7 Uo.
8 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 8.
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Szildgyi Janos Schnitzler Jézsef Eisert Arpdd
(1926-2008) (1913-1990) (1911-1974)

aortae mitétet 1950-ben és zart mitrdlis comissurotomidt 1951-ben.”'® Szoros bardtsa-
guk és példaéreéki szakmai egytittmiikodésiik eredményeként 1963. julius 13-4n elvé-
gezték Debrecenben az elsd zdrt szivmiitétet, melynek sordn egy fiatal nébeteg nyitott
ductus arteriosusdt kotoreék le.

i

Bacsa Sandor Aranyosi Janos

(1931-1986) (1934-2014)

A beteg altatdsdt dr. Bacsa Sdndor és dr. Aranyosi Janos aneszteziologusok végezték. Az
ezt kdvetd 5 évben 1963-67 kozott sszesen tovabbi 44 zdrt szivmitétet végeztek Deb-
recenben, legtobbszor Eisert Arpdd kozremikddésével. A formdlédé kicsiny, de lelkes

? PETERFFY Arpéd, A debreceni szivsebészet kezdeti id8szaka és fejlédése — Schnitzler Jézsef professzor
kezdeményezésének eredménye”, Orvosi Hetilap 150 (2007): 1861-1864.

10 EISERT Arpéd és Sarvay Tivadar, ,Mitrdlis stenosis operdlt esete”, Orvosi Hetilap 48 (1952): 1363~
1366.
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és elkotelezett szivsebész csapat érdekl8déssel kovette a szakma nemzetkozi és hazai fej-
18dését és késziiltek a nyitott szivmitétek bevezetésére.!

Eisert f6orvos — a szivsebészet nemzetkozi fejlédését szorosan kdvetve — a Magyar
Sebészer folydirat 1951-ben megjelent kozleményének utolsé mondataiban ldtnoki
moédon megjésolja, hogy a szivsebészet tovabbi fejlédésének feltétele a sziv és a tiidd
funkcidjit a mitét idejére dtmenetileg helyettesitd sziv-tiidé gép kifejlesztése, mely
komplexebb szivsebészeti beavatkozdsokat tesz majd lehetévé. , Tudatdban vagyunk,
hogy az eddigi médszerek, barmilyen jok is legyenek, csak ideiglenes jellegtiek. Kisérle-
tek folynak olyan késziilékekkel, melyek a szivet a keringésbdl dtmenetileg kikapesoljdk
és helyettesitik (Jongbloed, Terebinszkij, Srtokes és mdsok). Bizonyosan eljon az idé,
amikor a sziv tiregeit foltdrhatjuk, szemiink ellendrzése mellett komplikdltabb miieé-
teket is elvégezhetiink és nemcsak a sziikiiletet megsziintetni, hanem az insufficientidt
plasztikai mttéttel gydgyitani fogjuk.”*?

A nyitott szivmiitétek megkezdése

A vildgon az elsd sikeres nyitott szivmitétet éppen 70
évvel ezelétt, 1953 mdjuséban John Gibbon amerikai
sebész végezte, melynek sordn egy fiatal nébeteg pitvari
sovényhidnydt zdrta. A beavatkozdshoz sziikséges sziv-
tiidé motort maga fejlesztette ki kozel két évtizedes kisér-
letezés eredményeként. Tragikus médon az ezt kovetd
7 hasonlé operici6 sikertelen volt, ezért Gibbon felha-
gyott a szivsebészettel. Azonban szerencsére mdsok is fel-
ismerték az extrakorporalis keringés jelentdségét a nyitott
szivmlitétek sordn, igy tovdbbfejlesztették és a minden-

napos klinikai gyakorlat szdmdra alkalmassd tették azt.
A nyitott miitétek Magyarorszdgon t6rténd bevezetésé- John H. Gibbon Jr.

nek nélkiilozhetetlen feltétele volt az ezekhez sziikséges (1903-1973)
sziv-tiidd gépek beszerzése. Ebben 6ridsi szerepet jdtszott

Koteles Béla, akinek sziilei az 1800 évek végén a jobb élet reményében vandoroltak ki
az amerikai Clevelandbe, ahol nehéz kériilmények kozote nevelték 10 gyermekiiket.
Béla volt a legkisebb, aki 16 éves kordban elveszitette édesapjdt, igy szakkozépiskolai
tanulmdnyait nem tudta befejezni, és munkdt kellett véllalnia a csaldd fenntartdsihoz.
Egy nagyvillalat mechanikai mhelyében inasként, majd segédként dolgozott, azon-
ban tehetségének, szorgalmanak, preciz és pontos munkdjanak koszonhetden elébb
sajdt tizemet alapitott, melyet 1946-ban PEMCO Inc. néven 6ndllé gydrra fejlesztett.

'l PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 51-52.
12 FISERT Arpéd, A mitralis stenosis sebészi kezelése”, Magyar Sebészet 4 (1951): 254.
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Munkéja sordn az 1950-es évek kozepén kapesolatba keriilt olyan amerikai szivsebé-
szekkel, akik az extrakorporalis keringéshez sziikséges szivmotort akartak kifejleszteni.
Velitk egytittm(ikodve 1958-ra kialakitott egy megbizhatd, a klinikai gyakorlatban
is bevdlt sziv-tid6 késziiléket. Mivel abban az idében jéformdn ez volt az egyetlen
kereskedelemben kaphatd ilyen berendezés, igy vildgszerte nagy kereslet mutatkozott a
PEMCO késziilékek irdnt. Koteles Béla feltett szdindéka volt, hogy hazinkban legyen
a legjobb szivsebészet Kozép-Eurdpdban, ezért 1960-ban hdrom szivmotort ajéndé-
kozott a magyar Egészségiigyi Minisztériumnak a reformdtus egyhdz kézremikodé-
sével. Ezek koziil kettd Budapestre egy pedig Szegedre keriilt. A kévetkezd években
tovabbi 6t hasonlé késziiléket adott ingyen a magyar szivsebészet fejlesztésére, egyen-
ként 35000 $ értékben.” 1967-ben Debrecen is kapott Cleveland-bél egy szivmotort
Bartha Tibor debreceni reformdtus piispok kdzremiikodésével, amely lehetdséget adott
a nyitott szivmitétek végzésére. A hazai szivsebészet 6nzetlen és nagyvonalt tdmoga-
tasdért Koteles Bélat a Magyar Szivsebészeti Tdrsasdg 2000-ben Kuddsz J6zsef emlék-
éremmel és oklevéllel tiintette ki, és az 6 nevét viseli a Debreceni Szivsebészeti Klinika
egyik szivm(tdje."*

3 ..Qﬂ"" >
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Kiteles Béla (1913-2003) Az elsé debreceni PEMCO késziilék iinnepélyes dtaddsa

Debrecenben az elsd nyitott szivmitétet — egy fiatal férfi pulmondlis billentytjének
comissurotomidjit — 1968. junius 15-én Kovics Gdbor szegedi szivsebész professzor
végezte vendégoperatérként. Az operaciénal Schnitzler professzor, Eisert Arpad f8or-
vos és Szentkereszty Béla adjunktus asszisztdltak. Az altatdst Bacsa Sdndor végezte, az
extracorporalis keringést Aranyosi Jdnos irdnyitotta, akinek munkdjdt Voros Janos sze-
gedi kardiotechnikus segitette. A mutét sikeres volt, melyben nagy szerepet jdtszott
Kovécs Gdbor addigi tapasztalata, aki azt megel8z8en tobb hénapon keresztiil Lon-

13 Papp Zoltdn és Kovics Gébor, ,Koteles Béla, a magyar szivsebészet mecéndsa”, Orvosi Hetilap 153
(22) (2012): 866-868.
14 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 9.
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donban, majd az Egyesiilt Allamokban tanulmédnyozta a
mesterséges keringtetés technoldgidjdt, a mitéttechnikdt
és az utdkezelést. Hazatérve Szegeden 1966-ban elindi-
totta a nyitott szivm{itéteket.”” Az elsé 18 beavatkozds-
bol 17 sikeres volt. Kovdcs Gdbor a magyar szivsebészet
egyik kiemelkedd és iskolateremtd alakja — évtizedeken
4t vezette a szegedi szivsebészetet 1995-ben bekovetke-
zett nyugdijazdsdig. Ezen id6 alatt hazdnkban els6ként
hozott létre korszerli intenziv osztdlyt a szivmitéten
dtesett betegek elldtdsdra, bevezette a billenty(isebészetet,
a csecsemdkori szivmiitéteket, szamos miitéti eljdrist el§-
szor alkalmazott hazdnkban. Ez év oktéber 21-én 93 éves
koraban hunyt el.' Kovdcs Gabor

A sikeres kezdet utdn a folytatds meglehetdsen lasst és (1929-2023)
vontatott volt, azonban nem lehet figyelmen kiviil hagyni

az akkori nehéz kortilményeket és szerény lehetdségeket. 1968-72 kozott dsszesen 17
nyitott, 40 zdrt szivmiitét és 3 pacemaker-beiiltetés tortént. A debreceni szivsebészet
elsé tiz esztendejében Schnitzler professzor vezetése mellett kozvetleniil Szentkereszty
Béla docens irdnyitotta a tevékenységet 1972-ig, aki ezt kovetSen a Kisérletes Sebészeti

Intézetben folytatta sebészi hivatdsdt."”

A szildrd alapok megteremiése, lassii haladds iddszaka

1972-ben a Schnitzler professzor vezette Auguszta Szanatériumban miikddé Mellkas-
sebészeti Osztdly az 1973/74-es tanévtdl a Debreceni Orvostudomdnyi Egyetem
I1. sz. Sebészeti Klinikdjaként miikddott tovdbb altaldnos-, mellkas- és szivsebészeti
profillal. A szivsebészet vezetésével Gomory Andrést biztdk meg, aki a hires pécsi ana-
tomus Szentdgothai professzor tanitvdnya és munkatdrsa volt, majd 1956-t4l 15 éven
keresztiil dolgozott Kuddsz Jézsef professzor mellett Budapesten. EISbb a IV. sz. Sebé-
szeti Klinika Kardiolégiai Gyermekosztdlydnak vezetdje volt, 1957-t8l a mivi kerin-
géssel foglalkozé munkacsoportot irdnyitotta. Nevéhez fiz8dik az elsé magyar szivmo-
tor kifejlesztése, mellyel a Virosmajori Klinikdn végezték az elsé nyitott szivmitéteket.
A Gomory-Gerber szivmotort 16 alkalommal hasznaltdk, melyet a kordbban emlitett
PEMCO késziilék valtott le.'®

15

»Elhunyt Kovécs Gébor szivsebész professzor, Szeged diszpolgdra 2023”. https://szeged.hu/cikk/elhu-
nyt-kovacs-gabor-szivsebesz-professzor-szeged-diszpolgara.

¢ Uo.

17 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 9.

18 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 51-52.
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g

Goméry Andrds
(1922-2002)

1970-ben G6éméry doktor az Orszdgos Kordnyi TBC
és Pulmonoldgiai Intézet mellkas-sebészeti osztdlydra
keriilt. Ekkor mdsfél éves tanulmdnydton gyarapitotta
tuddsit a Senning professzor dltal vezetett Ziirichi Egye-
tem Sebészeti Klinikdjin, és aktivan bekapcsolédott a
sziv- és érsebészeti tevékenységbe.'” Az ott szerzett isme-
retekkel felvértezve, irdnyitisdval, 1972-t8] jelentds fej-
16désnek indult a debreceni szivsebészet. Uj miitéti eljd-
rdsokat vezetett be: hazdnkban 6 végzett harmadikként
vénds koszortér dthidaldst, elkezdte a mibillenty(i betil-
tetéseket és a velesziiletett szivhibdk sebészi kezelését.
Nevéhez fiz8dik az impedancia kardiograf kifejlesztése.
Uttérd szerepet jtszott a szivritmusszabélyozék (pace-
maker) beiltetése terén Debrecenben, és mindennapos
gyakorlattd tette azt.” Irdnyitdsa mellett a szivmiitétek

szdma 1973-1982 kozott, a debreceni szivsebészet teljesitménye az elsé évtizedhez
képes megtizszerez8ddtt. Ezen beliil a nyitott szivmitétek szima 17-szeresére nétt.

Miitée 1963-1972 1973-1982
Nyitott szivmitét 17 293
koszortér - 3
billentyt - 201
velesziiletett - 88
egyéb - 1
Zirt szivm{itée 84 230
Ritmusszabdlyoz6 4 612
Egyéb miitét 21 65
Osszesen: 126 1207

A szivmiitétek szdmdnak alakuldsa az 1963 és 1982 kozotti két évtizedben?!

Jol képzett, szerény, segitékész, empatikus ember volt. Legf6bb érdeme egy jol képzett
orvosokbdl és szakdolgozékbdl dllé munkacsoport kialakitdsa, mely alapot biztositott

19

»A magyar szivsebészet egyik emblematikus alakja: dr. Goméry Andrds”. 2022.o0ktéber 30. https://

www.sopronmedia.hu/cikkek/a-magyar-szivsebeszet-egyik-emblematikus-alakja-dr-gomory-andras

Hozzaférés: 2023.12.01.

20 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 10.

21 Uo., 17.
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a kés6bbi fejlédésnek. Széles korli tevékenysége elismeréseként a klinika pacemaker
miitdje a GGmory nevet viseli.?

A debreceni szivsebészet elsé két évtizedének viszonylag lassd, fejlédését tobb
tényezd, helyi adottsdg és kortilmény befolydsolta. A hdrom sebészi szakteriilet (dlta-
ldnos-, mellkas- és szivsebészet) muveléséhez csupdn 110 4gy és 3 miitd dllt rendelke-
zésre. A hdrom profil koziil a szivsebészet volt a legfiatalabb és nem rendelkezett nagy
multd hagyomanyokkal. Végiil — de nem utolsésorban — a klinika vezetSje nem sziv-
sebész volt, igy a szivsebészet mindenkori vezetSjének szakmai érdekérvényesitd képes-
sége korldtozott maradt.”

A korszerii szivsebészer megteremtése, az j épiilet létrejotte

Schnitzler professzor nyugdijba vonulasét kévetéen, 1983 kézepén Péterffy Arpad a
stockholmi Karolinska Kérhdz sziv- és mellkassebész docense, a vildghir Viking O.
Bjork professzor tanitvdnya és munkatdrsa pélydzat Gtjin nyerte el a II. sz. Sebészeti
Klinika irdnyitdsdt. Péterfly professzor az 6t kinevezd Schulteisz Emil egészségiigyi
minisztertdl feladatul kapta a szivsebészeti tevékenység bdvitését, és a miitéti szim eme-
lését. Ennek megfelelen elsddleges céljdnak a szivsebészet fejlesztését tekintette, meg-
tartva és timogatva a mellkas- és dltalinos sebészeti tevékenységet is. 1983-t6l hatalmas
léptekkel fejlédote a debreceni szivsebészet. Péterffy Arpad kiilfoldon szerzett szakmai
és munkaszervezési tapasztalatainak kdszonhetéen az addigi évi 40—50 nyitott szivm-
téti szdm 300 f5lé emelkedett és a korai haldlozds (30 napon beliil) 14%-rél 5% ald
csokkent, szdmos j miitéti tipus keriilt bevezetésre.”*

Meglévd svédorszdgi kapcsolatait arra haszndlta, hogy munkatdrsait kijuttassa
szakmai tapasztalatszerzésre a Karolinska Intézetbe. Szdmos tehetséges szivsebész
(dr. Békdssy Szabolcs, dr. Homolay Péter, dr. Vaszily Miklds) és aneszteziolgus (dr.
Aranyosi Jdnos) ott bévitette szivsebészeti szakismereteit, melyeket hazatérve sikere-
sen Ultettek 4t az itteni klinikai gyakorlatba. Péterfly professzor firadhatatlanul uta-
zott ,kétlaki” életében Stockholm és Debrecen, majd Linkoping és Debrecen kozott,
s kombi autéjdnak csomagtartdjaban a legnagyobb helyet minden utja alkalméval a
Svédorszagbdl hazahozott, a szivsebészeti elldtst segitd muszerek, egyszer haszndlatos
eszkozok foglaltdk el.?

A miitéti szdm gyors novekedése miatt a szivsebészet kindtte a II. sz. Sebészeti Kli-
nika dltal biztositott teret. A tovabbi fejlédésének legjelentdsebb akaddlya a mdr 70

22 Uo., 10.

23 PETERFFY Arpéd, WA szivsebészet szolgdlatdban — 25 év Debrecenben (Debrecen: Pedellus Tankényv-
kiadé, 2008), 101.

4 PETERFFY Arpid, Negyvenéves a szivsebészet Debrecenben (1963-2003), (Debrecen: Szivsebészeti
Klinika, 2003), 15-16.

» FLespr Béla, ,Péterfy Arpéd professzor 80 éves — kdszont8”, Orvosi Hetilap 159 (8) (2018), 295.



274 MMXXIII VOL. XIV. NR. 3—4

éves kérhdzi épiilet, a 30 éves eloregedett miitdblokk és az egyetlen szivm(itd volt. Mdr
1984 8szén elkezddédtek a tirgyaldsok egy uj klinika felépitésérdl. Tobb elézetes terv is
késziilt, melyek nem valésultak meg. A mdsodik kezdeményezés (1988-89) kedvezd
eredményt hozott — Csehdk Judit akkori egészségiigyi miniszter engedélyezte az 4j sziv-
sebészet felépiilését.” Az j klinika alapkdvée 1989. december 15-én Ledvey Andrds
rektor és Péterfty Arpad helyezték el.

¢ A AR~ -

(!

A szivsebészeti klinika épiileténck iinnepi alapkéletérele

Az épiilet tobb mint 800 millié forintos kdzponti dllami timogatdssal és a régiéhoz tar-
tozé megyék hozzdjiruldséval Varga Levente és Csikds Zoltdn tervei alapjdn épiile fel.
A tervezés sordn szerencsésen 6tvozték az épitészek kordbbi kérhazépitési tapasztala-
taikat, a Péterfly professzor dltal ismert svédorszdgi szivsebészeti klinikak kialakitdsit,
valamint a régi Auguszta szanatérium épitészeti adottsdgait. 1992 végére egy modern,
az akkori kor igényeinek megfeleld, rendkiviili kériiltekintéssel tervezett, a feladatokat
kiszolgdl¢ klinikaépiilet késziilt el, melynek tinnepélyes dtaddsdra 1993. mdrcius 31-én
keriilt sor.

Az 4j épiilet tovabbi lendiiletet adott a debreceni szivsebészet fejlédésének. 1993-
60l folyamatosan novekedett a miitéti szdm, majd a mikodéshez szitkséges személyi
fejlesztéseket kdvetSen rohamos fejlddésnek indult. 1996-ra a szivsebészet kindtte a
I1. sz. Sebészeti Klinika kereteit, ezért egy ondllé eurdpai szintli Szivsebészeti Klinika

26 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 11.
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A szivsebészeti klinika felavatdsin beszédet mondott Surjdan Ldszlé egészségiigyi miniszter
és Péterfly Arpdd professzor, majd a nemzeti szinii szalag dtvdgdsdval dtadtdk az 1ij épiiletet

&

a

Az dijonnan birtokba vetr 3 miitével, 102 dggyal és 12 intenziv osztdlyos dggyal rendelkezd klinika
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jott létre. 1997-ben 1000 nyitott szivmuitéttel az orszdg a legnagyobb kapacitdsu koz-
pontjava vélt, melyben 2006-ig évente 1100—1250 nyitott szivmitét keriilt elvégzésre
a klinikdn, biztositva a teriileti elldtdsi igényeket. Nemcsak a miitéti szim emelkedett,
hanem a mindségi mutatdk is javultak. A miitéti haldlozds a betegek dtlagéletkordnak
ndvekedése és gyakoribb tdrsbetegségeik ellenére egyetlen évben sem érte el az 5%-ot?.
Szémos Gj mitéti eljérds bevezetése, mint a minimdl invaziv behatoldsbdl végzett aorta
miibillenty matéeek,” a stentless aorta mibillenty(i beiiltetések, a mammaria interna
bypass graftként valé rutinszerd alkalmazdsa,” az artéria radidlis konduit bevezetése
a teljes artérids revaszkularizdcié megvaldsitdsihoz,* szivmitétek végzése gravidikon
és ,Jehova tandin”, a mitrdlis billenty(i megtarté mitétek népszertisitése’, izom és
csepleszlebeny alkalmazdsa a szivm(tét utdn kialakulé mediastinitis kezelésére.*
Péterfly professzor az dllandé tovabbképzést tartotta a legjobb mindségbiztositds-
nak. Igen nagy jelentSséget tulajdonitott az orvosok — szivsebészek és aneszteziolégu-
sok —, valamint a szakdolgozék folyamatos képzésének. Ehhez nagyban hozzdjarult az
Uj épiiletben 1év8 hdrom sziv és egy pacemaker m{itd, valamint az 4llandéan névekvd
miitéti szdm — lehetSséget adva a fiatalok miitéti gyakorlatdnak megszerzéséhez.
Tovébbd kiilfoldi tanulmdnyutak, észtondijak és munkavallalds sordn szinte minden
szivsebész legaldbb egy évet toltote kiilfoldi szivsebészeti kdzpontokban. Az igy szer-
zett éreékes szakmai tuddst és gyakorlati tapasztalatot itthon kamatoztatedk. A klinika
kivalé betegelldt6 tevékenysége mellett a szakorvosképzés teriiletén is figyelemre mélt6
eredmények sziilettek. 1983-2008 kozdte 17 sebész tett szakvizsgdt szivsebészetbl?>3.
Professzor ur iskolateremté munkdjdnak koszonhetden koziiliik tdbben jelenleg is kiil-
foldi szivsebészeti klinikikon tevékenykednek. Az Egyesiilt Kirdlysdgt6l Németorsza-
gon 4t Romdnidig, Norvégiatdl Svédorszdgon keresztiil Iranig megbecsiilt és elismert
tagjai szakmai kozosségiiknek. Intézetvezetdi tevékenysége alatt szdmos hazai és kiilfoldi
tudomdnyos egytittmikodés alakult ki, j6 néhdny hazai és nemzetkézi tudomdnyos
rendezvény, konferencia keriilt megrendezésre, tobb vendégeléadd is tartott el6addst

2

N

PETERFFY Arpéd, A debreceni szivsebészet torténete”, Debreceni Szemle 19, 1. sz. (2011): 88.

Tamds SzerarIN' and Endre Jagamos and Osama JABER et al., ,Mini-sternotomy for aortic valve
surgery”, Acta Chirurgica Hungarica 1997;36(1-4):352-5.

PETERFFY A. és HomoLay D, és SzEcst J. etal., ,A szivizom direkt revascularizatija az arteria mammaria
interna felhaszndlasdval”, Orvosi Hetilap 130 (27), (1989):1419-1423.

GALAJDA Zoltdn és Jacamos Endre és Maros Tamés és PETERFFY Arpéd, »Radial artery grafts: surgical
anatomy and harvesting techniques”, Cardiovasc. Surg., nr. 10 (5), (2002): 476-480.

PETERFFY Arpzid, »A mitralis billenty(i sebészete — Kuddsz Jézsef tevékenysége titkrében”, Orvosi Heti-
lap 148, 1. sz, (2007): 5-9.

SzERAFIN Tamds és Osama JABER és PETERFFY Arpéd, »Technical refinements of omentopexy and
pectoralis myoplasty for poststenotomy mediastinitis”, European Journal of Cardio-Thoracic Surgery
21, nr. 4 (2002): 766.

PETERFFY A., ,A debreceni szivsebészer torténete”, 88.
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a szivsebészeti klinikdn. Irdnyitdsa mellet egy f6 akadémiai doktori cimet szerzett,
ketten kandiddtusi, hdrman PhD mindsitést szereztek, két munkatdrsa habilitale®.

Péterfly Arpad a gy6gyitd, szervezé munka és iskolateremtd munkdja mellett szive-
sen foglalkozott a hazai, és ezen beliil a debreceni szivsebészet maltjaval, kialakuldsdval
— mely témdban szdmos irdst publikdlt. Néhdny orvostdrténeti kdzleménye, a teljesség
igénye nélkiil: ,A szivsebészet mulgja, jelene és jovéje Debrecenben” (1990), ,Negy-
venéves a szivsebészet Debrecenben” (2003), ,,A magyar szivsebészet létrejotte” (2007),
LA szivsebészet szolgdlatdban — 25 év Debrecenben” (2008), ,,A debreceni szivsebészet
kezdeti idészaka és fejlédése — Schnitzler Jézsef professzor kezdeményezésének ered-
ménye” (2009), ,100 esztendds egyetem szinte fél évszdzados szivsebészete” (2012),
LA szivsebészet félévszdzada Debrecenben 1963-2013” (2013).

Péterfly professzor szdmos hazai és kiilfoldi tudomdnyos tarsasdgnak és szakmai kol-
légiumnak volt tagja. 1997-2000 kozote a Magyar Szivsebészeti Térsasdg elnoki tisztét
toltotte be. Kiemelkedé szakmai munkdja, a modern szivsebészet egyetemiinkon t6r-
tént bevezetése. Eurdpai szinvonalra emelése érdekében kifejtett kimagaslé tevékeny-
sége és iskolateremtd torekvései elismeréseként szimos hazai és kiilfoldi kitiintetésben
és dijban részesiilt.*

Prof. dr. Péterfly Arpdd legfontosabb kitiintetései és elismerései: Hajdd-Bihar
Megyei Tandcs Alkotéi dija (1989), Debrecen Viros Hatvani-dija (1994), Dr. Tanké
Béla Emlékdij, DOTE (1996), Orvosi Hetilap Markusovszky Lajos Emlékérem (2001),
Magyar Koztérsasigi Erdemrend Tisztikeresztje (2002), Bocskai Istvan-dij (2003),
Debreceni Egyetem Pro Facultate dija (2003), A Magyar Szivsebészeti Térsasdg Kuddsz
Jézsef Emlékérme (2005), A Marosvasérhelyi Reformdtus Kollégium Arany Oklevele
(2007), A Magyar Sebész Tésasdg Magyar Sebészetért Emlékérme (2008), Debrecen
Viros Diszpolgira (2008), Kettesy Aladdr emlékérem és jutalomdij (2012), Magyar
Kardiolégusok Térsasiga Eziist Emlékérem kitiintetés (2015).

Nyolcvanhdrom éves kordban, 2022-ben hunyt el.

2003-ban a szivsebészet klinikai és tanszéki strukedrdja is megvéltozott. A kordbban
ondllé Szivsebészeti Klinika egyesiil a Kardioldgiai Klinikdval, és mint Kardiolégiai
Kézpont folytatja munkdjic Edes Istvin professzor vezetésével. Szerkezeti, miikodési
véltoztatdsok, infrastrukturdlis 4talakitdsok, fejlesztések és eszkozbeszerzések révén
munkdssigdval eurdpai szintre emelte a debreceni kardiolégidt. Ezzel egyidejlileg a
tanszéki szerkezet is dtalakult: 2000-ben a Kardioldgiai és a Klinikai Fiziol6giai Tan-
székekbdl megalakult Kardioldgiai Intézet kibdviilt a Szivsebészeti Tanszékkel. Ennek

¥ Uo., 54-57.
3¢ Szdzéves a debreceni orvosképzés II. Az dltaldnos Orvostudomdnyi Kar professzorainak életrajza, szerk.
MAaryus Liszl6. (Debrecen: Debreceni Egyetem Altalénos Orvostudomdnyi Kar, 2019), 327-328.
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Péterffy Arpzz'd professzor 2023. szeptember 29-én felavatott szobra a Szivsebészet épiilete eldtti parkban
»Kiilonds, hogy 6rzik a hdzak az emberek miltjdr (...). Sokszor 1igy tiinik, az ember mdr rég eltemette az
emlékeit, aztdn egy hdz, ahol valaha lakott, djraéleszti Sket.” — John Vermeulen

készonhetéen Papp Zoltdn professzor tr irdnyitdsdval szimos kozos tudomdnyos kuta-
tés indult 7%

Stilyos egészségiigyi megszoritd intézkedések és a szivsebészeter miikidésér
hdtrdnyosan érinté dontések

Sajndlatos médon a mésodik Gyurcsiny-kormany dltal bevezetett jelentds egészségligyi
megszoritdsok hatdsdra a debreceni szivsebészet teljesitménye megtorpant. A kelléen 4t
nem gondolt, flinyird elv alapjin bevezetett teljesitmény volumen korldt (TVK) igen
hdtrdnyosan, esetenként végzetesen stjtotta a debreceni szivsebészet vonzdskorébe tar-

toz6 betegeket. A mitéti szim 2006-t6l 2009-ig 25-30 szdzalékkal csokkent, mikoz-

37 Barta Judit é TéTH Attila és EpEs Istvan et al., ,Calpain-1-sensitive myofibrillar proteins of the human
myocardium”, Mol Cell Biochem. 278, nr. 1-2. (2005): 1-8.

3% MOLNAR Andrea és ToTH Attila és Bacr Zsolt et. al., ,Activation of the poly(ADP-ribose) polymerase
pathway in human heart failure”, Molecular Medicine 12, nr. 7-8. (2006): 143-52.

39 SzeRAFIN Tamds and ErpEI Néra and FoLop Tibor et al., ,Increased cyclooxygenase-2 expression and
prostaglandin-mediated dilation in coronary arterioles of patients with diabetes mellitus”, Circulation

Research 99, nr. 5. (2006): e12-317.
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ben a debreceni szivsebészet elldtdsi kotelezettsége 2006 és 2012 kozote kozel félmillid
lakossal novekedett. Mindemellett a régidban 4j invaziv kardiolégiai kézpontok léte-
stiltek (2003-ban Miskolcon, 2005-ben Szolnokon, 2006-ban Nyiregyhdzin), melyek-
ben évente tobb ezer szivkatéteres vizsgilatot végeztek, tobb szdz 1j beteggel novelve
a klinika felé szivmtétre referdlt betegek szdmdt. Mindezek kovetkeztében az elektiv
szivmitétre valé vdrakozds ideje meghdromszorozddott (kdzel egy évre nétt), a szivse-
bészeti vardlistdn levd betegek szdma tobb szdzra emelkedett, a vérdlistdn elhunyt bete-
gek szdma jelentdsen megndee.®

A magyar egészségiigyben a TVK bevezetésén kiviil egy tovdbbi stlyos megszo-
rit6 intézkedés volt a csoportos létszamleépités, melynek kovetkeztében 2006-ban 35
dolgozé (orvos és szakdolgozd), a szivsebészet munkatdrsainak mintegy egyharmada
keriilt elbocsdtdsra. E két tényezé a mitéti szdm drasztikus csokkenését okozta, mely
azt a téves ldtszatot keltette, hogy a szivsebészeti kapacitds nincs kellden kihaszndlva és
igény sincs rd. Ennek okdn 2012-ben a szivsebészet foldszinti dpoldsi osztdlya elvételre
és draddsra keriilt a Sebészeti Intézet részére, mely 26 4gy elvesztését jelentette. Ez az
ANTSZ dltal nyilvantartott szivsebészeti 4gyszam fele! Bar a kardiolégiai klinikarész 11
dgyat a szivsebészet rendelkezésére bocsdtott, az emlitett veszteség tovabbra is neheziti
a szivmiitétre viré és azon dtesett betegek elhelyezését.

1400 TVK
Csoportos létszdmleépités
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A nyitott szivmitétek szdma Debrecenben 1972-2015 kézote

4 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 15-16.
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Folyamatos kiizdelem a kialakult nehézségek megolddsdra

2007-ben Péterfly professzor nyugdijba vonuldsit koveten Szerafin Tamds docenst
biztédk meg a szivsebészet irdnyitdsdval, akit 2009-ben a tanszék vezetdjének neveztek
ki. Tobbéves munkaval sikertilt elérnie, hogy 2010-t8] a szivsebészet TVK kerete meg-
emelésre keriilt, melynek kovetkeztében a mitéti szdm novekedésnek indult, a vérs-
listdn levd betegek szdma és a vardlista haldlozds lassan csokkenni kezdett. A Klinikai
Kézpont kordbbi és jelenlegi vezetdi és az Altaldnos Orvosi Kar dékdnja is segitékész-
nek bizonyult. 2018-t4l 10 Gj szakdolgozé felvételét engedélyezték a személyi feltételek
javitdsira — lehetévé téve a mitéti szdm emelését. A szivsebészet tobb tdmogatdst kapott
kiilonbozd pélydzati lehetdségekben, miszerbeszerzésekben, épiiletfeldjitdsban és kar-
bantartdsban. Sajnos a f6ldszinti osztdly elvesztése jelenleg is napi betegelhelyezési gon-
dokat okoz, mely a betegek komfortérzetére, a munkatdrsak megterhelésére és a mitéti
szdmra is hatdssal van.

2017 novemberében a Kardioldgiai és Szivsebészeti Klinika vezetését Csanddi
Zoltin egyetemi tandr vette 4t. Irdnyitdsa mellett évrél évre névekvd beavatkozasi szd-
mokkal folytatédik a strukturdlis intervencids program,*' melyben bizonyos beavatko-
zésok kapcsdn a szivsebészek is aktivan részt vesznek. A két klinikarész kozott kialakult
harmonikus, egymdst kolcsonosen tdmogaté egytittmiikodés révén sikertilt a betegelld-
tds mindségét tovdbb javitani.

Az utébbi években a szivsebészet valamennyi munkatdrsa minden erejével azon
faradozik —, hogy a sz(ikds dgyszdm és az egyre nehezedd gazdasigi koriilmények elle-
nére a miitéti szdm novelésével csokkentsék a vérélistdn levd betegek szdmadt, a ter-
vezett mitétekre valé vdrakozds idejét.”? Ezen erdfeszitések eredményeként a 2010—
2019 kozotti évtizedben sikeriilt a nyitott szivmiitétek szdmdt évi 900-1000-re emelni,
ezédltal a vardlistdt roviditeni. Sajndlatos médon a 2020-ban kirobbant COVID vildg-
jérvdny miatt a météti szdm ismét mintegy 25%-kal csokkent. A betegelldté kapa-
citds tdrgyi és személyi feltételei jelentSsen besziikiiltek. Orvosokat és szakdolgozé-
kat helyeztek 4¢ COVID-elldtd osztdlyokra, izoldl6 kdrtermek keriiltek kialakitdsa az
amugy is sziik kubatdrdban, biztositani kellett a COVID-ECMO elldtds feltételeit.
A folyamatos sziirés és elkiilonités ellenére Gjabb fertdzoteek jelentek meg a dolgozék
és betegek kozott. A valtozé intenzitdsti Gjabb COVID-hullimok miatt a jdrvdny el6tti
teljesitményt nem sikeriilt elérni. Ugyanakkor 6rvendetes tény, a szivmiitdte betegek
haldlozésa az egyre id8sodd és tobb tdrsbetegségben szenvedd betegek ellenére nem
ndtt, sét csokkend tendencidt mutatott és mutat jelenleg is.

4 Kardioldgiai Klinika torténete 2019.
42 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet. .., 15.
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Miitét tipusa 1963-2023
Nyitott szivmiitée 29373
Ziart szivmlitét 8947
Szivritmusszabilyoz6 8010
Osszesen 46330

A debreceni szivsebészeten végzett mitétek szdma az elmult 60 évben

Az utdbbi években is tdbb Gj mitéd technika keriilt bevezetésre. Ezek koziil emlitést
érdemel az aortabillenty(i megtartdst célzé plasztikai megolddsok, a tdg aortagyok pét-
ldsa a beteg sajdt billenty(ijének megtartdsdval, a kordbban bevezetett mitrdlisbillentyt-
plasztikdk tipusainak tovébbfejlesztése. Az aorta disszekcié miitétek sordn elkeriilhetet-
len teljes keringésmegallitds sordn az agy védelme érdekében bevezettiik a szeletiv agyi
perfzié6 médszerét, tovabbd Gj kaniildldsi technikdt honositottunk meg Magyarorszd-
gon. Hazdnkban elséként tiltettiink be nagy szimban varrat nélkiil betiltetheté aorta-
billentytiket. A szivizom t6kéletesebb védelmének biztositdsa céljabdl dctértiink az an.
véres kardioplégids oldat alkalmazdsdra, a sziviiregek megnyitdsdval jiré mutéteknél az
agy- és koszoraér légembdlidk megelézésére rutinszertien kezdtiik el haszndlni a mdtét
teriilet szén-dioxiddal torténd eldrasztdsdt. A szivmitét utdn kialakuld, gydgyszerekkel
nem uralhaté keringési elégtelenség kezelésére bevezettiik az extracorporalis membrén-
oxigenizdcids kezelést (ECMO).®

A mir kordbban is szinvonalas — a szivm{itéteket kévetd — rehabilitdcids tevékeny-
ség az elmult években kiteljesedett. A klinika jérébeteg-rehabiliticiés programja ma
mér orszdgosan ismert.*

Az utébbi években-évtizedekben szdmos tudomdnyos egytittmiikddést alakitottunk
hazai és kiilfoldi intézetekkel, illetve klinikdkkal. Az egyetemen beliili kollabordciok
koziil kiemelkedéen eredményesek a DE AOK Kardiol6giai Intézet, Klinikai Fiziol6-
giai Tanszékével és a DE AOK Orvosi Vegytani Intézet munkacsoportjaival®4
mint a DE AOK Belgyégydszati Intézet Nephrol6giai Tanszékének Vaszkuldris Biol6-

, vala-
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Uo., 19-20.

# Uo., 20.

# Nagy Lilla and Rauch Bogldrka and Szerarin Tamds et al., ,,Nicotinamide-riboside shifts the differen-
tiation of human primary white adipocytes to beige adipocytes impacting substrate preference and
uncoupling respiration through SIRT1 activation and mitochondria-derived reactive species production”,
Frontiers in Cell and Developmental Biology DOI: 10.3389/fcell.2022.979330.

Nagy Lilla and Rauch Boglérka and Barra Noémi et al., ,,Olaparib induces browning of in vitro cultures
of human primary white adipocytes”, Biochemical Pharmacology 167 (2019): 76-85.
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giai Kutat6 Laboratériumaval+#, tovabbd a DE AOK Farmakolégai és Farmakoterdpiai
Intézetével végzett kozds kutatdsok?’, melyek eredményei tucatnyi kozds publikdcis-
ban keriiltek kozlésre. 2001 6ta a Bécsi Orvostudomdnyi Egyetem (AKH) Alkalmazott
Immunolégiai Laboratériumdval, Mellkassebészeti Klinikdjanak Christian Doppler
Kutatélaboratériumdval, II. sz. Belgydgydszati Klinikdjaval és Patholdgiai Intézetével
szdmos kozos klinikai és alapkutatdsban vettiink részt, melyekbél szimos tanulmdny
sziiletett™>”!. Néhdny multicentrikus nemzetkozi klinikai tanulmdnyban is részt vett
klinikink az elmilt években®%. Orémiinkre szolgilt, hogy 2021-ben — immdr negye-
dik alkalommal — szervezhettitk meg szdmos hazai és kiilf6ldi meghivott el6ad6 részvé-
telével a Magyar Szivsebészeti Tarsasdg XXVII. Kongresszusat.

A debreceni szivsebészet hat évtizedes fejlédése és eredményei természetesen nem
csupdn a mindenkori vezet6k érdeme, hanem egy generdcidkon dtiveld, az el6dok
munkdjdra épiil§ csapatmunka gytimolcse.

Az utébbi misfél évtizedben a klinika valamennyi munkatdrsa azon fdradozik,
hogy a szivsebészet megcsonkitott kubatdrdjéban eurépai szinvonald elldtdst biztosit-
son betegeik szdmdra, a mitéti szim novelésével csokkentsék a vérdlistt, valamint 4j
mitéti eljirdsok bevezetésével a hazai élvonalban tartsak a debreceni szivsebészetet.
Ennek aktiv részesei és tevékeny kozremiikoddi a klinika kordbbi és jelenlegi orvosai,
a betegelldtdsban dolgozd, az adminisztrativ és egyéb feladatokat elldté szakdolgozdk
— titkdrndk, orvosirnokok, gazdasdgi tigyintéz8k, betegszéllitdk, portdsok, takaritdk —,
akik dldozatos munkdjukkal tdmogattdk és most is segitik a szivsebészet mindennapi
betegelldtd, oktatd és tudomdnyos tevékenységét. Biiszkék vagyunk arra, hogy a jelen-

47 Sixura Katalin Eva and PoTor Liszlé and SzerariN Tamis et al., ,Potential Role of H-Ferritin in
Mitigating Valvular Mineralization”, Arzeriosclerosis, thrombosis, and vascular biology 39, nr. 3. (2019):
413-431.

Cowmr Zsolt and Poror Liszl6 and Nagy Péter et al., ,,Hydrogen sulfide as an anti-calcification stra-
tagem in human aortic valve: altered biogenesis and mitochondrial metabolism of H2S lead to H2S
deficiency in calcific aortic valve disease”, Redox Biology 60 (2023): 1-19.

Lampt Néra and Priksz Déniel and Erper Tamds et al., ,Negative Inotropic Effect of BGP-15 on the
Human Right Atrial Myocardium?”, Journal of Clinical Medicine 9, nr. 5. (2020): 1434.

SzerarIN T. and T. NIEDERPOLD and A. MANGOLD et al., ,Secretion of soluble ST2- possible explanation
for systemic immunosuppression after heart surgery”, The Thoracic and Cardiovascular Surgeon 57, nr. 1
(2009): 25-29.

Maria LagGNER and Philipp HACkeR and Felicitas OBERNDORFER et al., , The Roles of S100A4 and the
EGF/EGEFR Signaling Axis in Pulmonary Hypertension with Right Ventricular Hypertrophy”, Biology
(Basel) 11, nr. 1 (2022): 118.

2 Daniel Tauys and A. Pieter KappETEIN and Patrick W. SErruys et al., ,.SYNTAX Extended Survival
Investigators: Percutaneous coronary intervention versus coronary artery bypass grafting in patients
with three-vessel or left main coronary artery disease: 10-year follow-up of the multicentre randomised
controlled SYNTAX trial”, Lancet 394 (10206), (2019): 1325-1334.

Shiketaga KagEvama and Patrick W. SErrUYs and Kai Nimvomrva et al., ,SYNTAX Extended Survival
Investigators. Impact of on-pump and off-pump coronary artery bypass grafting on 10-year mortality
versus percutaneous coronary intervention’, European Journal of Cardio-thoracic Surgery 64, nr. 2.

(2023): ezad240.
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leg a klinika szakdolgozéinak t6bb mint egyharmada felséfoku képzettséggel rendelke-
zik, tovabbi hat munkatdrsunk jelenleg felséfoku tanulmdnyait végzi, mely a szivsebé-
szet tovabbi fejlédésének egyik fontos zdloga.

Ko6z6s célunk a szakmai el6doktdl kapott szellemi és épitett 6rokség fenntartdsa és
fejlesztése. Ennek részét képezik a meghonositott betegkdzponttl szemlélet megdrzése,
a betegelldtds mindségének és feltételeinek javitdsa, az orvosok és szakdolgozok folya-
matos tovabbképzése, a jelen és jov6 kihivdsainak valé megfelelés. Tovdbbi fontos fel-
adatunknak tekintjitk a szivsebészet épiiletének, dllaginak megérzését és eszkozpark-
janak fejlesztését, mely tobb mint 30 éve szolgdlja az északkelet-magyarorszdgi régié
kozel 2 milli6 lakosdnak felndtt szivsebészeti elldtdsit.

Utdszé és kiszonetnyilvanitds

A Debreceni Egyetem szivsebészetének 60 évvel ezel6tti sziiletését a kor szakmai fej-
16désének irdnyai inditottdk el, és ezen 1j szakteriiletért fanatikusan lelkesedd és mély
elhivatottsdggal rendelkezd Gttordi segitették létrejottét. Torténetét kezdetektdl nap-
jainkig firadhatatlan igyekezet, kitart6 elszdntsdg, szorgalmas munka és a folyamatos
el8relépés és Gjat alkotds igénye jellemezte. Mindekdzben sokszor kapott segitd tdmo-
gatdst, joindulatd bétoritist, idénként azonban meg nem értés, néha méltatlan gin-
csoskodds is érte.>* Torténete soran szamos sikert ért el, de nem volt mentes a kudar-
coktél és csalddottsdgtol sem.

Ezt az alkalmat is szeretném megragadni, hogy szakmai el6deim és a magam nevé-
ben 8szinte koszonetemet fejezzem ki a klinika valamennyi kordbbi és jelenlegi dolgo-
z6jdnak lelkiismeretes és példamutaté munkdjéére és eréfeszitéseiért, mellyel a szivsebé-
szet folyamatos miikodését és fejlédését biztositottdk. Hdldval és koszonettel tartozunk
a Debreceni Egyetem Klinikai Kézpontja valamennyi diagnosztikus és terdpids egysége
és klinikdja dolgozdjdnak, akik betegeink gydgyitdsiban kozremiikddnek, tovdbba az
északkelet-magyarorszdgi régioban tevékenykedd kardioldgiai, belgydgydszati, inten-
ziv terdpids és rehabilitdciés osztdlyok munkatdrsainak segitékész egytittmikodésii-
kért. Végiil, de nem utolsésorban eziton is szeretnék koszonetet mondani a Debreceni
Egyetem és jogelddje, a Debreceni Orvostudomdnyi Egyetem, a kordbbi Orvos- és
Egészségtudomdnyi Centruma, a jelenlegi Klinikai Kézpontja és Altaldnos Orvostu-
domdnyi Kara mindazon el6z8 és jelenlegi vezet$jének, tovabbd a magyar egészségligy
azon irdnyitdinak, akik dontéseikkel, intézkedéseikkel tdimogattdk a szivsebészet hala-
ddsdt és fejlédését az elmult hat évtizedben!

54 PETERFFY és SZERAFIN, A szivsebészet..., 7.
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A szivsebészet épiilete napjainkban, elétte a Péterffy professzor dltal iiltetett fenydfikkal

Biér a jovébe nem ldthatunk, azonban bizunk benne, hogy az utdnunk kévetkezd gene-
rici6k ugyanolyan lelkesedéssel és odaaddssal dolgoznak majd a debreceni szivsebészet
jovGje és tovabbi fejlédése érdekében, mint ahogy azt elédeik tették. A nemzedékek
egymdsra épiilé munkdjit és a folyamatos valtozdsdt tomoren, de nagyon szemléletesen

fejezi ki az aldbbi Goethe idézet.

Joviink — s 4j hdzat épitiink ide.
Megyiink — és mds orokbe kapja.
Ez ismét 6nképére szabja,

S nem végzi senki be.

(Johann Wolfgang von Goethe)



