A Magyar Allergoldgiai
és Klinikai Immunoldgiai
Tarsasag 44. Kongresszusa

|
V)
@=

2016. majus 5-7.

Four Points by Sheraton****
Kecskemét Hotel & Conference Center
Kecskemét

Akkreditalt rendezvény e

Kreditpont értéke: 50 pont (szabadon valaszthatd) www.makit.hu




© Therakos

A Therakos Inc. egy immunterapiaval foglalkozé
vallalat: tevékenységének kozéppontjaban azok
az innovativ kezelési megoldasok talalhatok,
amelyek szerepet vallalnak a betegek immun-
rendszerének a betegségekkel vivott harcaban
érvényesiilo erdk és lehet6ségek kihasznala-
saban. A Therakos az extracorporalis photop-
heresis-sel (ECP] nyujtott immunsejt terapia
globalis szintli vezetdje.

ATHERAKOS® CELLEX® Photopheresis rendszer - a leg-
Ujabb generaciot képviseld photopheresis megoldasunk
- csUcsmindségl sejtgyljtési, photoaktivalasi és re-
infuzids technolégiakat 6tvoz egyetlen integralt, zart
rendszerben. Az integralt és zart rendszerl meg-

oldas lehetdséget nyujt arra, hogy a photopheresis « 3
folyamatot egyetlen kezeld iranyitsa, ez pedig hozzajarul
a fert6zés és keresztfert6zés kockazatai, valamint a

beteg reinfuzidjanal fellépd esetleges hibak csokkentéséhez.

A THERAKOS® CELLEX® Photopheresis rendszer a photopheresis kezelésére indikalhato.
A THERAKOS® Photopheresis rendszerei CE jelzéssel vannak ellatva a photopheresis ke-
zelése korében.

Tovabbi tajékoztatasért vegye fel a kapcsolatot a SACOMED-del a +36 70 605 2073
és a +36 1250 7097 telefonszamokon, vagy latogasson el a www.Therakos.co.uk honlapra.

A THERAKOS® és a CELLEX® a Therakos bejegyzett védjegyei. © 2016 Therakos

SA@@MED A Sacomed a Therakos cég hivatalos magyarorszagi képviseldje:

Hivatalos Forgalmazo Sacom Kft. - 1032 Budapest, Bécsi ut 231.




Tisztelt Tagtarsam!

Szeretettel meghivom Ont a Magyar Allergolégiai és Klinikai Immunolégiai
Tarsasag 44. Konferenciajara.

Hagyomanyainkhoz hiven, a rendezvényen teritékre kerllnek az allergolégia
és klinikai immunolégia Ujdonsagai, melyek reményeink szerint a tudomanyos
értékeken tul nagymértékben szolgaljak a szakmai ismeretek felfrissitését. Tar-
sasagunk szekciéinak el6adasaibdl nagyon tag keresztmetszeti képet kapha-
tunk a hazai klinikai immunologidban és allergolégidban folyo klinikai kutata-
sokrol és a mindennapi gyakorlatrél.

Orémmel Uidvdzldm az immaron 5 éves Szakdolgozdi Szekcidt, értékes elé-
adasaikat, melyek szama évrél-évre drvendetes moédon szaporodik.

A legjobb 35 éven aluli, és legalabb 2 éves MAKIT tagjaink el6adasait elisme-
résben részesitjik.

A tartalmas szakmai programokon tul gondoskodunk a kellemes kikapcsolé-
dasrol, hogy kotetlen formaban is lehetdség legyen az ismeretek kicserélésére.

Megkdszénjiuk minden szponzorunk tdmogatasat és részvételét, mely jelen-
t6sen hozzajarul a konferencia sikeres megszervezéséhez és lebonyolitasahoz.

Szeretettel varjuk 2016. majus 5-7.-én a MAKIT 44. Kongresszusara.

Tallkozzunk Uj helyiinkén a Four Points by Sheraton Konferenciakézpont-
ban, Kecskeméten!

A Vezet6ség nevében,

Tisztelettel

Prof. Dr. Zeher Margit
a MAKIT elndke

KEDVES TAGTARSUNK! TAMOGASD ALAPITVANYUNKAT!
Magyar Allergoldgia és Klinikai Immunoldgia Haladasaért Alapitvany
Szamlaszam: 10300002-10348220-49020012 ¢ Addszam: 19013062-1-43



A legfontosabb tudnivalok

A kongresszus idépontja
2016. majus 5. (csttortok) 14 oratol
2016. majus 7. (szombat) kb. 14 6réig

A kongresszus helyszine

Four Points by Sheraton****
Kecskemét Hotel & Conference Center
6000 Kecskemét, Izsaki Ut 6.

Hivatalos nyelv
Magyar

Tudomanyos bizottsag elndke
Dr. Zeher Margit

Tudomanyos bizottsag elérhetésége
zeher@iiibel.dote.hu

MAKIT Titkarsag
Marovci-Antal Andrea
titkarsag@makit.hu
Telefon: 06 52 255 218

Konferencia Titkarsag
Székely Andrea
Weco-Travel Kft.
makit@wecotravel.hu
Telefon: 06 1266 7032
Fax: 06 1266 7033



Részvételi dijak

2016. aprilis 4. el6tt 2016. aprilis 4. utan
MAKIT Tagoknak HUF 30.000 HUF 35.000
Nem MAKIT Tagoknak HUF 35.000 HUF 40.000
Nappali tag. hallgatéknak, | HUF 15.000 HUF 20.000
szakasszisztenseknek,
nyugdijasoknak

A részvételi (regisztracios) dij tartalmazza a részvételt:

* a tudomanyos programokon,

e a kidllitason,

* a pénteki vacsoran,

e és tartalmazza a papir alapu szakmai programot.

A Kongresszuson kizarolag regisztralt résztvevék vehetnek részt, névkitlizé
viselésével.

Regisztralni csak a Kongresszus teljes idétartamara lehet.

Technika
A Kongresszuson szamitdgépes kivetitésre lesz lehetéség.

Szakmai kiallitas
A Kongresszus idején az érdekelt gyarto, forgalmazé cégek szakmai termék-
bemutatora varjdk a résztvevéket a helyszinen.

Akkreditalas
A kredit pontok igazolasdhoz a jelenléti iv alairasa, a sikeres irasbeli tesztvizs-
ga valamint a résztvevék cimének és pecsétszamanak feltlintetése is sziikséges!

Kreditpontok
50 pont (szabadon valaszthaté)

Regisztracios iroda nyitvatartasi ideje a kongresszus helyszinén
Majus 5. (csttortok)  12.00-18.00
Maéjus 6. (péntek) 07.30-17.30
Majus 7. (szombat)  08.30-13.30



Szallasfoglalas
A Kongresszusi Titkarsag a kongresszus idétartama alatt az alabbi szallodak-
ban biztosit szallast a résztvevok és kiséréik szamdra. A megadott szobaarak

tartalmazzak az adokat és a biféreggelit.

Egyagyas szoba/éj Kétagyas szoba/éj
Four Points by Sheraton | HUF 22.500.- HUF 25.500.-
Kecskemét Hotel****
Hotel Udvarhaz*** HUF 14.000.- HUF 18.500.-
Sport Hotel*** HUF 11.900.- HUF 15.200.-

Tarsasagi programok, étkezések

Majus 6. (péntek) 19.30 — Vacsora (részvétel dij tartalmazza)
A vacsora a szalloda Baltermében kerll megrendezésre.
Megjelenés alkalmi oltézetben.

Majus 5., 6., 7. — Ebéd (fakultativ)

Nyilatkozat a felel6sségrol

A Magyar Allergolégiai és Klinikai Immunoldgiai Tarsasag rendezvényein
minden résztvevo sajat dontése alapjan vesz részt. A Tarsasag kizarolag a tu-
domanyos program szervezéséért és megfelelé szinvonalanak biztositasaért
felel6s. Nem vallal felelGsséget a résztvevék kongresszus idGtartama alatt fel-
merllé balesetéért vagy masok altal barmely résztvevének okozott barmilyen
mérték( egészségkarositasaért, balesetekért, lopasért vagy barmilyen mas kar-
eseményeért.

A kongresszus barmely rendezvényrészén barmennyi ideig valé részvétel
kizérélag a fenti nyilatkozat érvényességének elfogadasa esetén lehetséges.
Kongresszusi résztvevonek a regisztralt személyeket tekintjiik, a fentiek elfoga-
dasa a regisztralas feltétele. 18 év alattiak nem regisztralhatnak a Kongresszusra.
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13.00 -

13.50 - 14.00
14.00 - 14.50
14.00 - 14.10

14.10 - 14.20

14.20 - 14.30

14.30 - 14.40

14.40 - 14.50
14.50 - 15.00

15.00 - 16.25
15.00 - 15.20

15.20 - 15.30

15.30 - 15.40

TUDOMANYOS PROGRAM
2016. majus 5. csuitortok

MAKIT KOZGYULES I. meghirdetés

Megnyité
Zeher Margit

1. Szekcio
Uléseln6kok: Temesvari Erzsébet, Bal6-Banga J. Matyas

Konzervaloszerek, mint kontakt allergének
Temesvari Erzsébet

Az elmult 5 év trendje a kontakt allergidk
el6forduldsaban a Miskolci Semmelweis Kérhaz
Allergoldgiai szakrendelésének beteganyagaban
T6th Agnes, Karolyi Zsuzsanna, Nagy Gabriella

Egy Uj anyag és szemlélet az allergia megel&zésére
Sipka Sandor

Betegbiztonsagi szempontok az allergias
kotShartya gyulladasok kezelése kapcsan
Endre LaszIo

Vita
Sziinet

2. Szekci6
Uléselnékok: Erdei Anna, Bodolay Edit

Az anti-TNF kezelés aktudlis kérdései. A Humira® (adalimumab)
mindségi jellemzdinek allandosaga. ABBVIE Szponzoralt eléadas
Zeher Margit

TNF alfa ellenes kezelés soran jelentkezé masodik
betegség eltéré lefolyasa két eset kapcsan
Szakos Erzsébet, Barkai LdszId

MAS eseteink tanulsagai
Oroszlan Klara, Kassay Anett, Cstirke lldiko



15.40 — 15.50
15.50 - 16.00
16.00 — 16.15
16.15 - 16.25
16.25 - 16.45
16.45 - 17.55
16.45 - 16.55
16.55 - 17.05
17.05 - 17.15
17.15- 17.25
17.25- 1735
17.35- 1745
17.45 - 17.55

Konjugalt pneumococcus védéoltasra adott
immunvalasz (immunogenitds és biztonsagossag)
vizsgélata szisztémas autoimmun betegeken

Szabo Zsofia, Kulcsar Andrea, Huszar Katalin, Hartvig
NGdra, Tothné Fischer Lili, Simon Judit, Banyai Anikd

Tocilizumab kezeléssel szerzett tapasztalataink
nagyér vaszkulitiszes betegeink kérében

Kiss Emese, Szabd Melinda, Bazsé Anna,
Palfi Patricia, Poor Gyula

Gydgyulj meg! Roche Magyarorszag Kft. Szponzoralt videofilm
Vita

Szinet

3. Szekci6
Uléselnokok: Farkas Henriette, Varga Lilian

A komplement rendszer klasszikus aktivacids
Ut vizsgalatanak klinikai jelentsége
Varga Lilian

Spontan lefolyast 6démas roham alatt a neutrophil

aktivacio kinetikus vizsgalata Cl-inhibitor hianyon

alapuld herediter angioddémaban

Veszeli Nora, Csuka Dorottya, Kajdacsi Erika, K6halmi Kinga
Viktdria, Temesszentandrasi Gyérgy, Walentin Szilvia,
Imreh Eva, Cervenak LaszI6, Varga Lilian, Farkas Henriette

A csaladsz(irés jelentésége herediter angioddémaban
Kéhalmi Kinga Viktdria, Veszeli Nora,
Varga Lilian, Farkas Henriette

Erzékeny Cl-inhibitor fehérje mérési modszer kidolgozasa
Gulyas Dominik, Veszeli Nora, Kajddcsi Erika,
Cervenak LdszId, Farkas Henriette, Varga Lilian

A Cl-inhibitor koncentratum 6nadagolaséval szerzett
tapasztalatok herediter angioddémaban

Szilagyi Tamds, Veszeli Nora, K6halmi Kinga Viktdria,
Nagy Imola, Csima Eszter, Farkas Henriette

Az idiopatias nem hisztamin mediélt és a herediter
angiddéma klinikai megjelenésének dsszehasonlitasa
Andrasi Noémi, Veszeli Nora, K6halmi Kinga
Viktoria, Varga Lilian, Farkas Henriette

Vita



08.00 - 09.00
08.00 - 08.10
08.10 - 08.20
08.20 — 08.30
08.30 - 08.40
08.40 - 08.50
08.50 - 09.00
09.00 - 09.10
09.10 - 10.30
09.10 - 09.20
09.20 - 09.30
09.30 - 10.00
10.00 - 10.10
10.10 - 10.20
10.20 - 10.30
10.30 - 10.40
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2016. majus 6. péntek

4. Szekcié
Uléselnokok: Kadocsa Edit, Hirschberg Andor

A chronicus rhinosinusitis immunolégiai vonatkozasai és kezelése
Hirschberg Andor

Uj szakmai iranyelv az allergias rhinitis ellatasarol
Kadocsa Edit

Biofilmek az orr-és melléklregei tertletén, terapias lehetéségek
Toth Laszlo

Gockérdés a ful-orr-gegészetben
Kiricsi Agnes

Adenotomiét és tonsillectomiat kévetd immunoldgiai
véltozasok, kovetkezményes obstructiv alvasi apnoe
Bella Zsolt

Vita

Sziinet

5. Szekci6
Uléselnokok: Balogh Katalin, Nagy Gabriella

Az allergén immunterapia klinikai

kontraindikacioi: Uj EAACI position paper

Balogh Katalin

Az allergén immunterdpia tapasztalatai atka tulérzékenység

[éguti tiineteire gyermekekben és fiatal felnGttekben
Csaki Csilla

Safety and efficacy of spray in SLIT therapy.
Spiromed szponzoralt eléadas
Miguel Hinojosa (Madrid)

Venom immunterdpia helyzete Magyarorszagon
Nagy Gabriella

Adrenalin! - Hogyan? Medinspect szponzoralt el6adas
Pereczes Janos

Vita

Sziinet



10.40 - 11.10

10.40 - 10.50
10.50 - 11.00
11.00 - 11.10
11.10 - 12.30
11.10 - 11.20
11.20 - 11.30
11.30 - 11.40
1140 — 11.50
11.50 - 12.00
12.00 - 12.10
12.10 - 12.20
12.20 - 12.30

12.30 - 14.00

CSL BEHRING Szimp6zium
Uléselnék: Zeher Margit

Kozdnséges kevert immunhidny a szamok tukrében
Krivan Gergely

Bioldgiai terapia és immunhidny — esetismertetés
Saté Gabor

Megbeszélés

6. Szekcio
Uléselnokok: Danko Katalin, Miizes Gyorgyi

Szisztémas lupus erythematosus és rheumatoid
arthritis tarsuldsa beteganyagunkban
Tarr Tlinde, Nagy Nikolett, Zeher Margit

izGleti manifesztaciok jellemzése Sjdgren-szindrémaban
Szantd Antonia, Aradi Zsofia, Nagy Gabor, Zeher Margit

Az EULAR Sjogren’s Syndrome Disease Activity Index (ESSDAI)
jelent6sége a primer Sjogren-szindréma diagnosztikajaban
Horvath Ildikd Fanny, Zeher Margit

Overlap szindréma, klinikai és genetikai sajatossagok
Zéld Eva, Szabé Monika, Zilahi Erika, Bodolay Edit

A ,midline destructiv betegség” diagnosztikajanak
kihivasa egy eset kapcsan
Mldizes Gyérgyi, Sipos Ferenc

Csonttorés kockazat vizsgalata idiopathias inflammatorikus
myopathias betegekben

Vincze Anett, Dankd Katalin, Griger Zoltan

Konvenciondlis terapidra nem reagalé csecsemaokori Kawasaki
betegség

Kassay Anett, Cstrke lldikd, Oroszlan Kldra, Dicsé Ferenc
Vita

Ebédsztinet
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14.00 - 15.10
14.00 - 14.10
14.10 - 14.20
14.20 - 14.30
14.30 - 14.40
14.40 - 14.50
14.50 - 15.00
15.00 - 15.10
15.10 — 15.20
15.20 - 16.10
15.20 - 15.30
15.30 - 15.40
15.40 - 15.50
15.50 - 16.00
16.00 - 16.10

16.10 — 16.20

12

7. Szekcio
Uléseln6kok: Nagy Adrienne, Réthy Lajos Attila

Poliszenzibilizacié vagy keresztallergia
Pintér Erzsébet

Molekularis allergia diagnosztika laboratériumi tapasztalatai
Németh Julianna, Nagy Adrienne

Molekularis allergia diagnosztika klinikai tapasztalatai,
leletek kiértékelése
Nagy Adrienne

Komponens alapu allergia-diagnosztika (CRD) lehet&ségei
és sajat tapasztalataink pollenallergidkban
Réthy Lajos Attila

Anafilaxia kockazat felmérése komponens alapu
diagnosztikaval (CRD), sajat tapasztalataink
foldimogyord allergids pacienseknél

Csaki Csilla

Rovarméreg allergia diagnosztikai aktualitasai
Mezei Gyorgyi

Vita

Szinet

8. Szekcio

Uléselnék: Polgar Marianne, Novak Zoltan

Etelallergia felnéttkorban

Ponyai Gyorgyi

Keresztallergidk jellegzetességei és kezeléstik

Polgar Marianne

Diagnosztikai Utveszték taplalék-allergidkban. Az IgE
alapu tesztek helyes értékelése. IgG alapu tesztek, nem

validalt tesztek. Molekularis (komponens alapu) tesztek
Réthy Lajos Attila

Tapasztalatok taplalékallergia komponens alapu vizsgélatéval
Mezei Gyorqgyi, Készegi Andrea, Kovdcs Krisztian, Rado
Judit, Horvdth Heléna, Cserhati Endre, Beleznay Zsuzsanna

Vita

Szinet



16.20 - 17.20
16.20 — 16.30
16.30 — 16.40
16.40 - 16.50
16.50 — 17.00
17.00 - 17.10
17:10 - 17.20
17.20 — 17.40
17.40 -
19:30 -

9. Szekci6
Uléselnék: Bata Zsuzsanna, Szegedi Andrea

Sweet szindréma differencialdiagnosztikaja egy eset kapcsan
Jokai Hajnalka, Lukdcs Andrea, Holld Péter,
Temesvari Erzsébet, Karpati Sarolta

Sulyos szepszissel tarsuld pemphigus vulgaris

Kinyd Agnes, Schaig Krisztian, Bator Anna, Gyimesi
Aliz, Szélig Livia, Csontos Csaba, Knausz Zoltan,
Gyémodrei Csaba, Telegdy Enikd, Gyulai Rolland
Pyoderma gangrenosum két eset kapcsan

Nagy Géza, Varga Erika, Korom Irma, Kemény
Lajos, Bata-Cs6rgé Zsuzsanna

Mit kell tudni a Lyell szindrémardl, egy eset kapcsan
Gdspar Krisgtia’n, Erdei Irén, Juhasz Istvan,
Remenyik Eva, Szegedi Andrea

Darazscsipés kapcsan diagnosztizalt szisztémas mastocytosis esete
Nagy Gabriella, Majoros Tibor, Karolyi Zsuzsanna, Takacs Istvan

Vita
Sztinet
Kozgyiilés

Esti program
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09.00 - 10.00
09.00 - 09.10
09.10 - 09.20
09.20 - 09.30
09.30 - 09.40
09.40 - 09.50
09.50 - 10.00
10.00 - 10.10
10.10 - 11.05
10.10 - 10.25
10.25-10.35
10.35 - 10.45
10.45 - 10.55
10.55 - 11.05

11.05-11.15
14

2016. majus 7. szombat

10. Szekci6
Uléselnokok: Mezei Gyorgyi, Cserhati Endre

Az allergia-atépia kulturtorténete
Cserhati Endre, Mezei Gyérgyi

Léguti allergias betegségek sz(irévizsgalata
soran szerzett tapasztalataink 2014-ben
Sultész Monika, Katona Gabor, Hirschberg
Andor, Galffy Gabriella

Sublinqualis immunterapia hatékonysaga
gyermekkori allergias asztma broncihidléban
Papp Gabor, Shubail Mohamed, Kovacs Csaba

Hogyan segitheti el6 az allergén komponensek
meghatdrozasa a gyermekkori ételallergia diagnosztikajat
K&szegi Andrea, Kovdcs Krisztian, Horvath Heléna, Radé
Judit, Cserhdti Endre, Beleznay Zsuzsanna, Mezei Gyérqyi

Beteganyag véltozasa 2011-2015 kozott
allergoldgiai szakrendelésen /
Horvdth Maéria Magdolna, Gunics Agnes

Vita
Sziinet

11. Szekcié
Uléselnokok: Sipka Sandor, Tarr Tiinde

Ismerjuk-e pontosan az Rheumatoid Arthritis
eredetét? BMS Szponzoralt el6adas
Griger Zoltan

Follikularis T-helper sejtek patholégias szerepe

primer Sjogren-szindromaban és szisztémas lupus
erythematosusban — megfigyelések sajat adatok tikrében
Szabd Krisztina, Papp Gabor, Szanto Antonia, Tarr
Tlnde, Barath Sandor, Gyimesi Edit, Zeher Margit

A mikroRNS-ek szerepe a Sjogren-szindroma pathogenezisében
Papp Gabor, Ji-Qing Chen, Sipka Sandor, Zeher Margit

Antifoszfolipid antitestek kevert kétészoveti betegségben
Kovadcs Evelin, Z6ld Eva, Bodolay Edit

Vita

Sztinet



11.15 - 12.05
1.15- 11.25
11.25- 11.35
11.35- 1145
1145 - 11.55
11.55 - 12.05
12.05 - 12.15
12.15- 13.25
12.15- 12.25
12.25 - 12.35
12.35- 1245
1245 - 1255
12.55- 13.05
13.05 - 13.15
13.15- 13.25
13.25 -

12. Szekcio
Uléseln6kék: Csoma Zsuzsanna, Novak Zoltan

Légzésrehabilitacié kronikus tidébetegségben
Somfay Attila

Tud6transzplantécié interstitialis tidébetegségekben
Bohécs Aniké

Immuntherapia tidérakban
Ostoros Gyula

Sulyos asztma bio-klinikai fenotipusok, terapias lehet&ségek
Csoma Zsuzsanna

Vita
Sztinet

13. Szekcio
Uléselnékok: Krivan Gergely, Csiirke Hldiko

Hyperimmunglobulin A szindréma - Uj entitas — vagy mégsem?
Csurke Illdiko, Oroszlan Klara, Kassay Anett

Autoinflammatorikus korkép életveszélyes klinikai megjelenése
Mosddsi Bernadette

SH2D1A mutacié okozta fatédlis mononucleosis esete
Nydul Zoltan

Vérképz6 Sssejt-transzplantaciés eredmények primer

immundefektusokban
Krivan Gergely

Neutropeniak — genetikai hattérrel
Goda Vera

IgE — veleszUletett immunhianyos allapotokban
Szabo Zsofia

Vita

Tesztiras
A Konferencia zarasa
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RoActemra®: A teljes remisszié lehetosége
akar MTX nélkiil is’

RoAct mg/mi oldatos infizi étel: A koncentratum 20 mg tocilizumabot tartalmaz milliliterenként. A tocilizumab rekombinans
DNS- techno\oglaval elddllitott humanizalt, IgG1 monoklondlis antitest, human interleukin-6 (IL-6) receptor antagonista. 80 mg tocilizumab 4 ml-ben, 200 mg 10 mi-ben, 400 mg 20 ml-ben
injekcios tivegenként. Gyégyszerforma: koncentratum oldatos infiziéhoz. Terapias javallatok: A RoActemra metotrexattal (MTX) kombinalva javallott: stlyos, aktiv és progressziv rheuma-
toid arthritis (RA) kezelésére olyan felnGtteknél, akiket kordbban nem kezeltek metotrexattal és kozepesen sulyos vagy stlyos, aktiv RA kezelésére olyan feln6tt betegek esetében, akik nem
reagaltak megfelel6 médon vagy intoleranciat mutattak mas, elézéleg alkalmazott, egy vagy tébb betegségmddositd antireumatikus gyogyszerre (DMARD) vagy tumornekrozis faktor (TNF)
antagonista kezelésre Ezeknél a betegeknél a RoActemra monoterdpiaként is adhaté metotrexat intolerancia esetén vagy ha a metotrexattal torténd tartds kezelés nem alkalmazhaté. A Ro-
Actemra olyan 2 éves, vagy annal idésebb, aktiv szisztémas juvenilis idiopathids arthritisben (sJIA) szenvedo betegek kezelésére javasolt, akik nem reagaltak megfelel6 médon az eléz6leg
alkalmazott, nem-szteroid gyulladasgatiokkal és szisztémas kortikoszteroidokkal végzett kezelésre. A RoActemra monoterapiaként (ha metotrexat intolerancia all fenn vagy a metotrexat-ke-
zelés nem alkalmazhato), vagy metotrexattal kombinalva adhaté. A RoActemra metotrexattal (MTX) kombindlva olyan 2 éves vagy annal idésebb, poliartikularis juvenilis idiopathias arthri-
tisben (pJIA) (reuma faktor pozitiv vagy negativ és kiterjedt oligoarthritis) szenvedd betegek kezelésére Javasolt akik nem reagaltak megfelelo médon az elézéleg alkalmazott MTX-kezelésre.
A RoActemra monoterdpiaként adhaté, ha metotrexat intolerancia dll fenn vagy a tartés metotrexat-k nem 1até. Ad és as modja: RA-s A RoActemra
javasolt adagja 8 mg/ttkg 4 hetente, higitas utan 1 6ras intravénas infuziéban. 100 kg-nal nagyobb testtomeg(i betegeknek 800 mg -ot meghaladé infuzionkénti dézis nem ajanlott. Laboratd-
riumi eltérések esetén szilkséges dézismodositasok megtaldlhatok a részletes alkalmazési elGirdsban. sJIA-s betegek: A javasolt adagolds kéthetente egyszer 8 mg/kg 30 kg-os vagy annal
nagyobb testtémegti betegeknél, ill. kéthetente egyszer 12 mg/kg 30 kg-ndl kisebb testtémegti betegeknél. Az adagot minden egyes alkalommal a beteg testtémege alapjan kell kiszamolni.
Laboratériumi eltérések esetén szilkséges dézismodositasok megtaldlhatok a részletes alkalmazasi eléirasban. pJIA-s betegek: A javasolt adagolds négyhetente egyszer 8 mg/ttkg 30 kg-os
vagy anndl nagyobb testtémegi betegekne\ ill. negyheteme egyszer 10 mg/ttkg 30 kg-nal kisebb testtdmeg(i betegeknél. Az adagot minden egyes a\ka\omma\ a beteg testtomege alapjan
kell kiszamolni. Ellen;j A hatd aval vagy barmely segédanyagaval szembeni tdlérzékenység. Aktiv, stlyos fertézések. al hatasok, 2 RA-
ban : Fels6 Iéguti fertézések, cellulitis, pneumonia, oralis herpes simplex, herpes zoster, conjunctivitis, gastritis, bérkiités, fejféjés, szédiilés, maj transzaminazok emelkedése, hypertensio,
neutropenia, thrombocytopénia, hypercholesterinaemia. sJIA és pJIA-ban: felsé [éguti fertézések, nasopharyngitis, hanyinger,hasmenés, inflziés reakciok, fejfajés, méj transzaminaz értékek
emelkedése, neutrofilszam-csokkenés, vér 4 sokker és ke rinszint-¢ emelkedes

RoActemra 162 mg oldatos injekcid el 6 Gségi és iségi 6 étel: Egy eldretoltétt fecskendd 162 mg tocilizumabot tartalmaz
0,9 ml oldatban. A tocilizumab rekombinans DNS-technoldgidval elGallitott humanizalt, IgG1 monoklonalis antitest, human interleukin-6 (IL-6) receptor antagonista. Gyégyszerforma: oldatos
injekcio. Terapids javallatok: A RoActemra metotrexattal (MTX) kombinalva javallott: stlyos, aktiv és progressziv rheumatoid arthritis (RA) kezelésére olyan felnétteknél, akiket korabban nem
kezeltek metotrexattal és kdzepesen sulyos vagy sulyos, aktiv RA kezelésére olyan felnétt betegek esetében, akik nem reagaltak megfelelé mddon vagy intoleranciat mutattak mas, elézéleg
alkalmazott, egy vagy tobb betegségmodosité antireumatikus gyogyszerre (DMARD) vagy tumornekrozis faktor (r NF) antagonlsta kezelésre Ezeknél a betegeknél a RoActemra monoterdpia-
ként is adhaté metotrexat intolerancia esetén vagy ha a metotrexattal torténg tartds kezelés nem médja: RA-s betegek: A RoActemra javasolt adagja
162 mg hetente egyszer, szubkutan adva. Az ir énasrol a szubkutan gyog formara atallé betegek az elso szubkutan dozist az eredeti litemezés szerint soron kévetkezd intravénas
adag helyett kell, hogy beadjak, of n kepzett észségligyi feltgyelete mellett. Laboratériumi eltérések esetén szikséges dozwsmodosltasok megtallhatok a részletes
alkalmazasi el6irasban. Ellenj A ény hato aval vagy barmely é aval szembeni tulérzé! 8g. Aktiv, stlyos fertézések. hatasok, 3
tasok RA-ban: A leggyakrabban jelentett mellékhatésok a fels léguti fertézések, nasopharyngms fejfajas, hypertonia és emelkedett ALT voltak. A szubkutan adagolt tocmzumab eseteben
megflgye\t biztonsdgossag és immunogenitas megegyezett az intravénas tocilizumab ismert biztonsagi profiljaval, Uj vagy vératlan mellékhatast nem tar yogy:
A méj CYP450-enzimeinek az IL-6 altal gatolt expresszidja tocilizumab-kezelés hatésara felszabadul a gatlas aldl, ezért a terdpia kezdésekor vagy ledllitdsakor ellendrizni kell az egyénileg
bedllitott adagolast, a CYP 450 enzim dltal metabolizalé gydgyszereket szedd betegeket, mert a terapias hatés fenntartasdhoz dozisemelésére lehet szilkség. Figyelmeztetések: Aktiv fert6-
zésben szenvedd betegeknél a RoActemra-kezelést nem szabad elkezdeni A RoActemra alkalmazésa megfontolandé fenndllé diverticulits esetén. Terhes nékon torténd alkalmazasra nincs
megfele\o adat. A RoActemra biztonsagosségat és hatekonysagat 2 evnel flata\abb gyermekek eseteben nem |gazo|tak Tarolas: 2-8 °C kozott ég: " - az egé: ligyrél sz6l6
1997. évi CLIV. térvény pontja szerinti rendelGintézeti jarobete agy nydjtd Ok altal itott korliimények kozott alkalmazhat6 gyogyszer. TB

tamogatas mértéke: A Termék az egészséguigyi szakellatds tarsadalombmusnam finanszirozas kérdéseirdl sz616 9/1993 (IV.2.) NM rendelet 1/A sz. melléklete alapjan a tételes elszamolas ala
es6 gyogyszerek korébe tartozik. www.teteles.oep.hu Fogyasztdi ar: IV kiszerelések : 209.318,- Ft /400mg 1x, 105.179,- Ft/200mg/1x, 42.695,- Ft/80mg/1x EU tkvi szam: EU/1/08/492/001,
EU/1/08/492/003, EU/1/08/492/005. RoActemra SC brutté fogy ar: 309287 Ft; EU/1/08/492/007

Az alkalmazasi elGiras datuma: 2015.03.26. Bévebb informacidért olvassa el a gyogyszer alkalmazasi elgirasat. www.ema.europa.eu

Tovabbi informacio: Roche (Magyarorszag) Kft., 2040 Budadrs, Edison u. 1., Tel: 06-23-446 800, Fax: 06-23-446 860, Email: hungary.medinfo@roche.com, Internet: www.roche.hu
Dokumentum zarasanak idépontja: 2015.09.08.

Gabay C, et al. Lancet 2013; 381: 1541-1550.
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SZAKDOLGOZOI SZEKCIO PROGRAMJA

11.00 - 11.10
11.10 - 12.00

11.10 - 11.20

11.20 - 11.30

11.30 - 1140

11.40 - 11.50

11.50 - 12.00
12.00 - 13.00
13.00 - 13.50

13.00 - 13.10

13.10 - 13.20

13.20 - 13.30

13.30 - 13.40

13.40 - 13.50
13.50 - 14.00
14.00 - 14.50

14.00 - 14.10
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2016. majus 6. péntek
Megnyito

1. Szekcié
Uléseln6kok: Griger Zoltan, Gyéri Tiinde

A Dermatomyositis diagnosztikai kritériumai
Griger Zoltan

Akut dermatomyositisben szenvedd beteg intenziv osztalyos ellatasa
Gydri Tdnde, Szaboné Téré Anna

Fiatalkori dermatomyositis (JDM) diagnosztikaja és
sikeres immunmodulans kezelés-esetbemutatas
Meészdros David, Horvath Illdiké Fanny, Zeher Margit

Akut dermatomyositis fizioterapidja
Czako Géza, Danko Katalin

Vita
Ebédsziinet

2. Szekcié
Uléseln6kdk: Szaboné Toré Anna, Horvath Illdiké Fanny

A Sjégren-szindréma
Horvath lldiké Fanny

A Sjogren-szindroma diagnosztikai kritériumai
Szaboné Téré Anna

Kevert kétészoveti betegséghez (MCTD)
tarsulé Antifoszfolipid szindroma (APS)
Mozga Csabané, Bodolay Edit

Ultrahang vezérelt nagyvéna szurés acut
immunbetegségek ellatasaban
Récz Istvan, Szaboné Téré Anna, Soltész Pal

Vita
Szinet

3. Szekcio
Uléselnékék: Zéld Eva, Bihariné Sélyom Erzsébet

A ,hatékony fegyver” a gyulladasos izombetegségek

Stadler Jacintné



14.10 - 14.20

14.20 - 14.30
14.30 - 14.40
14.40 - 14.50
14.50 - 15.00

15.00 - 15.45
15.00 - 15.10

15.10 — 15.20

15.20 - 15.30

15.30 — 1545

15.45 - 16.00

16.00 - 16.40
16.00 — 16.10

16.10 — 16.20

16.20 — 16.30

16.30 — 16.40

16.40 - 17.00
17.00 -

Az immunhiany és a véddoltasok kérdése — szakapoldi feladatok
Bihariné Solyom Erzsébet

A D vitamin szerepe szisztémas autoimmun betegségekben
Zéld Eva

APECED szindréma-esetbemutatas

Go6nczi Attilané, Sarkadi Adrienn Katalin
Vita

Sztinet

4. Szekcié
Uléselndkok: Papp Gabor, Nagy Andrea

ANCA-asszocialt vasculitis B-sejt gatlo
kezelésével szerzett tapasztalataink
Aszalds Tiborné, Szlics Gabriella

Mikro RNS vizsgalatok autoimmun betegségekben
Nagy Andrea, Papp Gabor

Leukocita migracié gatlas (LMG)
Tariné Palotas Zsuzsanna

Vita

Szinet

5. Szekcid
Uléselnék: Szaboné Toré Anna, Kocsany Jozsefné

Elet a Parkinson betegséggel
Kocsany Jézsefné

CICA+ CYTOSORB az életmentd
Kozma Janosné, Kissné Mona Erika

Szakasszisztensi teend6k Rheoferezis kapcsan,
kalonos tekintettel a Ca- szint monitorozésara
Seprenyi Norbert

Vita

Tesztiras

Dijkiosztas — Szakdolgozdéi Szekci6 zarasa
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& Biotest

From Nature for Life

Intratect

50g/I oldatos infuzié
100g/I oldatos infuzié

Immunglobulin
ahogy a természet
megalkotta

a természetest
tovabbadni

Osszetétel: 1 ml Intratect tartalmaz 50 mg illetve 100 mg normal immunglobulint, melynek legalabb 96%-a IgG (57% IgG1, 37% IgG2, 3% IgG3, 3% IgG4). IgAtartalom:
max 2 mg/ml, illetve 1,8 mg/ml. Segédanyagok: glicin, injekcidhoz valé viz. Javallatok: Szubsztitutios terapia felnétteknél, valamint gyermekeknél és serduléknél:
Csokkent ellenanyag-termeléssel jaré elsédleges immunhianyos szindrémak. Hypogammaglobulinnaemia és visszatéré bakterialis fertézések kronikus lymphoid
leukémiaban szenvedé betegek esetében, akiknél az antibiotikum profilaxis sikertelennek bizonyult. Hypogammaglobulinaemia és visszatéré bakterialis fert6zések
plateau fazisban Iévé myeloma multiplexes betegek esetében, akik a pneumococcus elleni oltasra nem reagaltak. Hypogammaglobulinaemia allogén haemopoeticus
Gssejt-transzpantacion (HSCT) atesett betegeknél. Congenitalis AIDS vi éré bakteridlis fert6zé Immunmodulacio felnétteknél, valamint gyermekeknél és
serdiléknél : aner|mmunthrombocytopen|as purpura (ITP) magas vérzési kockazatl vagy miitét el6tt all6 betegeknél, a thrombocytaszam korrigalasa. Gullian-Barré-
szindréma. K: ki-b Ellenj : A készitmény hatoanyagaval vagy barmely segédanyagaval szembeni tulerzekenyseg Mellekhatasok hldegrazas
fejfajas, laz, hanyas, allergias reakciok, alacsony vérnyomas, izlileti és enyhe hat kérnyéki fajdalom. Ritkan hirtelen vérnyoma vagy k 1 ar

sokkot is okozhat, akkor is ha korabbi alkalmazas soran nem jelentkezett tulérzékenységi reakcio. Kiszerelési egységek: hasznalatra kész oldat 20 ml-es (1 g), 50 ml-
es (2,5 g), 100 ml-es (5 g), 200 ml-es (10 g) illetve 10 ml-es (1 g), 50 ml-es (5 g), 100 ml-es (10 g), 200 ml-es (20 g) injekcios livegben. Kérjlik olvassa el a gyogyszer
alkalmazasi el6iratat! OGYl-eng. szama: OGY1/45411/2012; OGY1/43198/2013. Dokumentumok lezarasanak datuma: 2015.02.10.

Biotest Hungaria Kft. H-2045 Térdkbalint, Torbagy u. 15/A. www.biotest.hu







