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Tavaszi zsongas a cukorbeteg gyermekek gondozojaban

Végre megérkezett a virva vart tavasz. A farsangi mulatsag és
a husvét elmultaval aprilisi f6zécskére vartuk a diabeteses és
lisztérzékeny gyerekeket. Az ételeket a Belklinika Tankonyhdjan
készitettiik el.

A motté eztttal a ,Gluténmentesen is finomat” volt. A Dietetikai szakszol-
galat lelkes dietetikusaival, Serf6z6 Mariannal és Zsanda Emiliaval - akiknek
ezlton is szeretnénk ismételten kdszoénetet mondani - sokféle finomsagot

készitettiink, mig az iigyes kezii gyerekek a gulyasleves f6zéséhez nyujtot-
tak segitséget. A nap tanulsaga volt, hogy megfelel hozzaval6kkal mindent
el lehet késziteni, és 6rémet szerezni a lisztérzékenyeknek is.

A délutani foglalkozast Sapi Katalin néni és Lente Moénika néni irdnyi-
totta kézmiiveskedéssel. Vendégiink volt Ori Borbéla tiizzomanckészité és
Radics Zoltan mézeskalacsos mester is. Sajat szaktertletiikkel ismertették
meg a résztvevd csalddokat. A Mosolygé Kérhaz Alapitvany lelkes 6nkén-
teseinek hala, a kicsik arca is felderiilt, jokedviik a kdrnyezetiikre is hatott.

A program csak bevezetdje volt a nyari kavalkddnak, amit a N6k a Rakos,
Fogyatékos és Kronikus Beteg Gyermekekért Alapitvany tervez, hiszen idén
is megrendezzitk az élménytabort a diabeteses gyerekek szamdra, valamint a
talstlyos gyerekek részére az életmddtabort. A mar megszokott programo-
kon tul idén szeretnénk eljutni Poroszléra és a nyiregyhazi Lego gyarba is
a gyerekekkel. A tdbori mindennapokat pedig sok mozgas, kézmiiveskedés
és f6z6cskézés teszi szinesebbé. A taborozas eléfeltétele az online jelentke-
zés, a www.diaklub.hu oldalon vagy a Facebook-kozosségiink
utjan (Diabklub Debrecen).

PANTIANITA
diabetolégiai szakdpolo
Gyermekgydgydszati Klinika

Sziirovizsgalatok didkoknak a betegségek megelozéséeért

»EPEN” cimmel Ertiink Prevenciés Egyetemi Napokat rendezett apri-
lisban a Debreceni Egyetem Hallgatéi Onkormanyzat Egészségiigyi
Bizottsiaga harom helyszinen négy napon it.

A betegségmegel6z6 program lényege, hogy a szervezdk felkeltsék az
igényt az egyetemi hallgatékban arra, hogy évente vegyenek részt szilirs-
vizsgalatokon. Hatodik alkalommal rendezték meg a prevenciés napokat a
hallgat6k. Az agrartudoményokat oktat6 karon, az egyetem f6épiiletében és
amiiszaki karon szervezett programon évente 500-600 hallgatd jelent meg.
A didkokon vércukor-, vérzsirszint- és vérnyoméasmérést, fogdszati, szemé-
szeti, és ortopédiai vizsgalatot végeztek, dietetikai tandcsadast tartottak.
Akik esetében betegségre utald jelet vettek észre, azokat haziorvoshoz vagy
szakrendelésre irdnyitottdk. Az idei Gjdonsag volt a Holnapom egyesiilet
jovoltébol szervezett emlérdk-megel6zési tanacsadds. Fontos a tajékoztatas,
ugyanis évente 4000-5000 Uj emlérakos beteget fedeznek fel. Killondsen a

40 év felettiek veszélyeztetettek, de egyre tobb fiatal betegszik meg. A bete-
gek 20-25 szdzaléka elhalalozik. Ezért nagy a jelent6sége a nék havonkénti
onvizsgalatanak - mondta Molndr Valéria, az Egészségigyi Bizottsag vezetdje.

Konferencian vetélkednek az orvos- és egészségtudomanyok hallgatoi

Az orvostanhallgaték sokszor mar tanulmanyaik alatt kivalaszt-
jdk leendé szakteriiletiiket, és didk konferencidn mérettetik meg
tudasukat. A Tudomanyos Didkkori Konferenciit tobb mint harom
évtizede rendezi meg a Debreceni Egyetem.

Az idén négy helyszinen, 25 tagozatban, 305 prezentaciét tartottak a
magyar és a kilfoldi didkok a haromnapos konferencian, februérban. A ta-
gozatok egy része elméleti illetve klinikai orvostudomény, de emellett gy6gy-
szerésztudomanyi, fogorvostudomanyi egészség- és népegészségtudomanyi
tagozat is rendszeresen szerepel a konferencian. A tudoményos rendezvényi
részvétel el6feltétele, hogy a tanuldk hallgatéi éveik alatt 6nként végezze-
nek tudomanyos kutatémunkat az ket érdekld orvosszakma klinikdjan vagy
elméleti tudomdnydg intézetében, miutdn levizsgaztak a témdjukul vélasztott
tantérgyakbol. E tan6ran kivilli kutat6 tevékenységiiket témavezetd feliigyeli.
A hallgatok kutatasi eredményeikr6l szamolnak be el6adas formajaban a
Tudoményos Didkkori Konferencidn (TDK), és dltalaban tudomanyos palya-
munkat is készitenek, melyet alapos birdlat utdn diplomamunkaként fogad-

tathatnak el - ismertette dr. Szentandrassy Norbert,
az Orvos- és Egészségtudomanyi Tudomanyos Didk-
kori Tandcs egyik oktatoi titkara. — A didkok az egyes
tagozatokon beliil versenyeznek a tiz perces el6ada-
sokkal és az azt kovetd ot perces vitdval a hat tagot
szamlalo zstiri el6tt. Az el6adasokat kovetd szinvona-
las vitat a zstiri, mint diplomamunka - védést fogad-
hatja el. A tagozatonkénti 1. és 2. helyezett didk eljuthat
a kétévente megrendezett orszagos TDK-konferencia-
ra az Egyetem képviseletében. Az OTDK tagozatainak
gyoztesei palydzhatnak Pro Scientia dijra. A TDK-népszeriisitése az egye-
tem hosszu tava érdeke a kutatéi-szakmai utanpétlas nevelés érdekében.

Azidei konferencia megrendezését az Nemzeti Tehetség Program (NTP) Hazai
Tudomdnyos Didkkori Miihely az NTP-HHTDK-15-0011 és NTP-HHTDK-15-0057
pdlydzatok keretében a Nemzeti Tehetség Program, az Emberi Erdforrdsok
Minisztériuma, az Emberi Eréforrds Tamogatdskezeld és az Oktatdskutatd és
Fejlesztd Intézet tdmogatta.

Dr. Szentandrdssy
Norbert
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ORVOSTORTENET

Csokkent az érbetegségek miatti halalozas régionkban

Régionkban 30 szdzalékkal csokkent a sziv és érrendszer, valamint az
agy keringésének betegségeibil kovetkez6 halalozas. A javulo ered-
mények a Kardiologiai és Szivsebészeti, a Neurologiai Klinika és a
mentészolgdlat egyiittmiikodésének koszonhetdk. A debreceni stroke-
modell kévetendé minta lett az orszag neurolégiai intézményeiben.

Akétklinika egy épiiletben helyezkedik el, szomszédséguk elényés, ugyan-
is részben egymast atfedd betegségeket gyogyitanak. Az érbetegségeknek
kozosek a kockézati tényezéik, mint pl. a testmozgas hidnya, elhizas, dohany-
zds, és azonosak a kiséré betegségei, igymint cukorbetegség, magas vérnyo-
més — mondta dr. Edes Istvan professzor, a Kardiolgiai és Szivsebészeti
Klinika igazgatéja az Egyiitt a stroke ellen 2016-2020 nevii rendezvény saj-
totdjékoztatdjan. — A kardiolégidn és a neurol6gian napi 24 6raban kezelik
a hirtelen kialakult (akut) sziv- és érbetegségekkel, agyi infarktussal érke-
zBket. Debrecenben kifejezetten jél miikodik az akut ellatas, a katéter tech-
nika. Evente 1000-1500 akut szivinfarktusos beteget litunk el. 15 kardio-
l6gus végez szivkatéterezést, és 6k egyszeriibb akut kézponti idegrendszeri
beavatkozasokra is alkalmasak, mint példaul az érrog eltavolitasara a nyaki
erekbél. Terveink szerint 1-3 éven beliil 1étrehozunk egy akut érbetegsége-
ket kezel6 kozpontot (kézponti idegrendszer, periférias erek).

A fertotlenités torténete

A 19. szazad elejétél a modern narkotikus eljarasokkal lehetévé val-
tak a fijdalommentes miitétek. Azonban halilozasok is torténtek,
hiszen a sebfertézés altal okozott vérmérgezést nem tudtik meg-
akadalyozni, mert nem ismerték eredetét.

Semmelweis Igndcnak 1847-ben a gyermekagyi laz terjedésérél kozolt
megallapitasait szakmai kérékben nem vették tudomasul. Joseph Lister
(1827-1912) brit sebész eljarasdnak 1865-6s bevezetését kovetden javult a
helyzet. Lister feltételezte, hogy a Pasteur ltal felfedezett mikroorganizmu-
sok a leveg6bdl a miitéti sebbe jutva ferts-
zést idézhetnek el6. Szorgalmazta, hogy
operéci6 kozben a seb felett karbolt per-
metezzenek. Az 1880-as években a bakte-
riol6gusok rajéttek, hogy a sebfertézések
korokozéi a muitéti eszkdzok, a kéz és a fer-
tézott kotszerek révén keriilnek a sebbe.
Kialakult az 1880-as évek végére az aszep-
szis médszere: a miitéti sebbel érintkez6
targyak csiramentessége. Fontossa valt az
eszkozok, a kéz és a kotszer fertétlenitése.

1886-ban sterilizalt eldszor gézzel Ernst
von Bergmann (1836-1907) Louis Pasteur (1822-1895) francia bakteriol6gus
tanacsara. 1873-ban a berlini Moabita Kérhézban fertétlenits részleget 1éte-
sitettek, 125 °C-os hét alkalmaztak. Robert Koch (1843-1910) német bakte-
riol6gus kideritette, hogy a hé csak az érzékenyebb csirakat pusztitja el, a
spordkat nem. Réjottek, hogy az dramlé6 g6z a leghatdsosabb fertétlenito.

A német sebész Curt Schimmelbusch (1860-1895), 1888-ban ismerke-
dett meg a gézsterilizalassal. Bakteriologia kutatasokkal tokéletesitette a
fertétlenits késziilékeket. Kifejlesztette a kotszer és a mitéruhdzat sterili-
zéldsdra a fémdobozt.

Gustav Adolf Neuber (1850-1932) kieli sebész sebfertézés megel6zésére
kifejlesztett aszepszis mdédszerei ma is hasznélatosak. Moshato falt mit6i-
be sziirén at jutott alevegd, az orvosok tébbszor is atéltoztek, keziiket, arcu-
kat szublimatoldattal fert6tlenitették. A sebészi eszkézok fémbél késziiltek.
Akezet azonban egyetlen vegyszerrel sem lehetett tokéletesen fertdtleni-
teni. William Stewart Halstedt (1852-1922) amerikai sebész 1894-ben a sebé-
szeknek kotelez6vé tette a gumikeszty(i hasznélatét.

Aképen lithaté Schimmelbusch-féle sterilizator az Orvos-
és Egyetemtorténeti Gytjtemény kiallitasan tekinthetd meg.

PETROVICS ALICA
ligyvivé-szakérts
Debreceni Egyetem, Egyetemi és Nemzeti Konyvtdr

BetegségmegelGzés
A betegségek masodlagos megel6zése rendkiviil fontos. Ez azt jelenti,
ha valakinek egyszer mar volt pl. stroke-ja, masodjara ne alakuljon ki néla
abetegség. A gyogyszerek szedése mellett életmddvéltassal lehet megeléz-
ni a betegségeket: abbahagyni a dohanyzést, rendezni a testsulyt, rendsze-
res testmozgast végezni, egészségesen étkezni, tehat tartani a mediterrdn
(Folytatds a 4. oldalon.)

-

- Al
Dr. Edes Istvdn, dr. Csiba Ldszl6, dr. Csanddi Zoltdn

Haborus pottanfolyam

A Debreceni Egyetem orvostudomanyi karan az 1918/19-es tanévben
hallgatott péttanfolyamok elismertetése nehézségekbe iitkozott.

A Budapesti Kiralyi Magyar Tudoményegyetem Orvostudoményi Karé-
nak Dékani Hivatala 1920. majus 15-én levélben fordult a Debreceni Egye-
tem Orvostudomanyi Kardhoz, hogy vélaszt kapjon egy — egyetemiiknek
jelentds gondot okozo — kérdés megoldasahoz.

Tébb orvostanhallgaté fordult a pesti egyetemhez, hogy a debreceni egye-
temen az 1918/19-es tanévben péttanfolyamon vettek részt. Ennek a sze-
meszternek szabalyszerd, rendes
orvoskari félévként torténd besza-
mitésat kérik az egyetemtdl.

Az egyetem tandri testilete a
vallds- és kozoktatdsi miniszter
1919. szeptember 18-dn keltezett
(182905/1919 szamu) rendeletére
tamaszkodva a kérelmeket teljesi-
tette minden indokolt esetben, ami-
kor is a pesti egyetemen az 1918/19-
es tanév II. felében megkezdett, dea
megszallas miatt be nem végzett fél-
évnek az utdlagos érvényesitését kérték. Olyan hallgatok is adtak be kérelme-
ket, akik nem voltak beiratva, illetve nem tudtak a beiratkozast megfeleléen
igazolni. Ezért kérik a debreceni egyetem tajékoztatasat arra vonatkozoan,
hogy milyen volt tulajdonképpen ez a péttanfolyam.

A debreceni orvoskar az 1918/19-es tanévi orvoskari nyari tanfolyamrol
részletesen beszamolt: tételesen név, tantérgyak és heti 6raszam szerint fel-
sorolva az el6addkat, pl.: sebészet: dr. Balogh Arthur tanarsegéd, 7x5 6ra, bel-
gyogyaszat: dr. Erdélyi Pal tanarsegéd, 7x5 6ra, diagnosztikai gyakorlatok:
dr. Geszti Jozsef az Auguszta Szanatérium féorvosa, térvényszéki orvostan:
dr. Horvéth Arthur térvényszéki orvos, belgydgyaszat: dr. Hutiray Jozsef
korhazi féorvos, sziilészet és négydgyaszat: dr. Kenézy Gyula egyetemi tandr,
szillészeti mutéttan: dr. Zempléni V. Gyula egy. tandrsegéd, alt. kémia:
dr. Rex Ferenc, gydgyszerész, kozegészségtan: dr. Tudés Kélman, varosi
tiszti forvos, bér- és bujakortan: dr. Galbory Sdmuel, egy. tanarsegéd stb.

Abudapesti tandri kar az irdsos anyagot attekintve és a vizsgédkon szer-
zett tapasztalatait 6sszegezve annak a véleményének adott hangot, hogy a
péttanfolyamok lényegében elérték céljukat, segitették a hdbo-
rus okok miatt hidnyzé vagy a tanulményukban egyéb okok
miatt akadélyozott hallgatékat az egyetemi tovabbjutésban.

DR. KAPUSZ NANDOR
nyugalmazott egyetemi fétandcsos
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(Folytatds a 3. oldalrol.)
diétat: sok zoldséget, gytimolesot fogyasztani, és lelki betegségek esetén a
pszichét gydgyitani.

Dr. Csanadi Zoltan, a Kardiolégiai és Szivsebészeti Klinika professzora
elmondta, hogy mintegy 200 ooo embernek van pitvarfibrillaciéja (pitvar-
remegés) Magyarorszagon, és ez a szdm 2050-re megharomszorozddhat.
A betegség gyakran tunet nélkiil, néman alakul ki, elsé jele a stroke lehet.
Fontos a pulzus ellendérzése minden orvos-beteg taldlkozas kapcsan, de a
szivbetegek, magas vérnyomasban szenveddk sajat maguk is felismerhetik
a szabdlytalan szivmiik6dést vérnyomds mérés sordn.

Beszédzavar, fejfajas

A stroke és a szivinfarktus jeleinek észlelésekor azonnal hivni kell a ments-
ket a104-es, vagy a 112-es telefonszamon. Agyi infarktus tinetei: beszédzavar,
az arc elferdiilése, valamelyik oldali végtagok meggyengiilése. Szivinfarktus
panaszai: mellkasi szorité fajdalom, nehézlégzés, hanyinger, izzadas, szoron-
gés, ajulds, megsemmisiilés érzése. Nem szabad késlekedni a mentdk kozvet-
len hivasaval, mert minden perccel rengeteg szivizomsejt és agysejt pusztul el.

Debreceni stroke-modell

A debreceni stroke-centrum 2007 6ta miikédik. Mara debreceni stroke-
modellnek nevezik, és nemzetkozi tekintetben ismerik. A centrumban skala

Vigyazunk az egészségére

Sajat standdal vett részt a Natural Expo egészségkiallitason a Deb-
receni Egyetem. A Vigyizunk az egészségére nevii standnal ingyenes
sziirévizsgalatokkal, egészségiigyi tanacsadassal vartak a munkatar-
sak alatogatékat, valamint tdjékoztatast nyijtottak a ,,Szakemberek
Betegeink Biztonsagaért” cimii, orszagosan egyediilallé programrél.

A Klinikai Kézpont dolgozéi vérnyomas- és vércukorszintmérést, vér-
zsir-vizsgdlatot, testtomeg-meghatdrozist, egészségiigyi tandcsadast végez-
tek a rendezvényen. Mint dr. Pall Dénes, a Gyogyszerfejlesztési Koordiné-
ciés Kozpont igazgatdja elmondta, a legnagyobb esélyiik az 50-55 éves kor
feletti egyéneknek van arra, hogy eltérést talalnak sziirvizsgalati eredmé-
nyeikben. Ezért mar 40-50 évesen érdemes részt venni az egészségfelméré-
seken, hogy megelézhetdk, illetve id6ben felismerhetdk legyenek a betegsé-
gek, mint pl. a cukorbetegség, a magas vérnyomds, a zsiranyagcsere-zavar,
az elhizas, melyek eleinte nem okoznak tiineteket.

AKlinikai Vizsgalatok Irodajanak munkatdrsai a klinikai vizsgalatok biz-
tonsaganak novelésére inditott ,Szakemberek Betegeink Biztonsagaért”
nevet viseld programrol nyujtottak tajékoztatést az érdeklédsknek. Az Egye-
tem évente kb. 150 tanulmanyt indit, a legtobb gydégyszervizsgalatot sziv-,
illetve cukor- és zsiranyagcsere-betegségekhez, allergolégiai, szemészeti,
onkol6giai, vagy vérképzdszervi betegségekhez kapcsoloddan végzik.

A rendezvényen mintegy 600 latogaté vett részt. Azoknak, akiknek
sziir6vizsgélati eredményei eltértek az normdlis értékektdl, azt tanicsol-
ték, hogy keressék fel a haziorvost, illetve forduljanak szakorvoshoz. A ren-
dezvényt 4prilis 14-16-an tartottak a Forum bevasarlokézpontban.
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alapjén osztalyozzak a betegeket, és gyorsan déntenek kezelésiikrdl. 3-4 6ra
all rendelkezésiikre a vénaba adott oldattal a vérrégoldashoz. Célunk, hogy az
orszag neuroldgiai intézményeiben elérjitk a debreceni eredményt - ismertette
dr. Papai Gyérgy, a mentészolgalat regiondlis igazgatja (Eszak-Alfsld régio).

Erelmeszesedés

A gutaiités és a szivinfarktus kialakuldsanak gyokere az érelmeszese-
dés, beldle alakul ki az als¢ végtagi érsziikiilet, a magas vérnyomas, a cukorbe-
tegség, a pitvarfibrilldcid is. Siirgeti a betegségek kifejldését a dohanyzas, és
az elhizas. Az érrog okozta gutaités egyik kezelési mddja az érrog eltavolitisa
az érbdl, egy nem teljesen megfelel6 hasonlattal élve olyan eszkozzel, mint a
kéménysepro kéménytisztitd keféje. Erre legfeljebb 6 6ra ll rendelkezésiinkre.
Tovabb javitand a siker ardnyat, ha olyan speciélis ment6aut6é mikédne a
régiéban, amely CT-vel van felszerelve. Ez nemcsak a stroke-ellatést segitené
(mar a helyszinen el lehetne kedzeni a kezelést), hanem a fejsériiléses balese-
tek sériiltjeinek ellatast is. A CT mellett érfeltsltést is végzink, hogy lassuk,
hol akadt el az érrdg. Ezt nem fizeti az Orszdgos Egészségbiztositasi Pénz-
tér, klinikai koltségvetésbél finanszirozzuk. A Neurolégiai Klinikan kozel
800 stroke-os beteget kezeliink évente, tobb mint 20 szazalékukat vénas vér-
rogoldéssal, és az arra alkalmas betegeket az emlitett eszk6z6s médszerrel.
Ez kimagaslé az orszagos 3-5 szazalékhoz képest. Szemlélet, szervezés, elhi-
vatottsag, felszerelés kérdése - foglalta 6ssze dr. Csiba Laszl6 professzor.

Fejlodo siirgosségi orvoslas

A sziv- és érrendszeri betegségek siirgisségi vonatkozasait targyal-
tdk a szakemberek a Debrecenben rendezett Siirgésségi Orvostani
Forumon.

A Belgydgyaszati Klinika Siirgdsségi Orvostani Tanszékét 2014 novem-
bere 6ta dr. Szabo Zoltan egyetemi docens vezeti, aki elédjéhez, dr. Lérincz
Istvanhoz hasonldan a siirgésségi szakma régids szerepének folyamatos
erdsitésére torekszik. Ennek érdekében szoros egyuttmiikodést folytat a
Magyar Siirgdsségi Orvostani Tarsasag képviseletével, a Szakmai Kollégium-
mal, az Orszdgos Ment6szolgélattal, és az egyetemi centrumokkal.

A tanszékvezetd a siirgGsségi oktatds és betegellatas potencidljanak
régids és orszagos megerdsitése érdekében egy j, Siirgdsségi Orvostani
Férum nevi szakmai konferenciat hozott létre a mult évben. F6 céljuk a
klinikai tanszék szakmai porondon térténé széleskérl bemutatdsa volt.
Mig tavaly a szakma multidiszciplindris jellegébél adédéan szdmos orvosi
szakteriilet siirgdsségi vonatkozasairdl tandcskoztak, az idei imméron
kétnapos rendezvényen a sziv- és érrendszeri betegségek aktualitésairdl.

Nemzetkozi elismerés

Kulén foglalkoztak a gutaiitéssel, e sulyos agyi katasztrofa allapot siir-
gbsségi megkozelitésével, kezelésével. Az el6adasnak az a tény is indokot
adott, hogy a siirgésségi szemléleti betegellitis eredményeként az utébbi
években Debrecenben és a régidban jelentdsen csokkent a stroke és a szivin-
farktus okozta halélozasok szama. Az orszagos és az eurépai atlaghoz képest
30 szazalékkal kevesebben hunytak el e betegségekben. Az eredményt az
egészségugyi vilagszervezet (WHO) szakemberei is elismerték, és nemzet-
kozi szinten debreceni modellként emlegetik. A kedvezé tendencia alapjaul
elsésorban az Orszagos Mentdszolgalat és a Kardioldgiai, Neurol6giai Klini-
ka példas egyuttmikodése szolgdl. A tanszékvezetd kiemelte, hogy ezek az
eredmények a siirgésségi szemlélet gyakorlati alkalmazasa és a betegek gyors,
célzott kezelése érdekében kialakitott ellatasi utvonalak optimalizaldsa nél-
kil nem johettek volna létre. A késlekedés e korképekben ugyanis percekben
mérhetd, és az agysejtek, valamint a szivizomsejtek pusztuldséhoz vezethet.
A szervkarosodas azzal mérsékelhetd, ha az agyi vagy koszorteret mihama-
rabb megnyitjak, s ezzel akadalytalannd teszik a vérdramldst.

Szakmai utianpétlis

A Férum j6 lehetdséget nyujt a fiatal orvosok tovabbképzésére is. Hoz-
zdjérulhat ahhoz, hogy a palyakezdék ezt a nagyon szép, kihivasokkal tele
szakmét valasszak. A szervezok sok segitséget kaptak a Belgydgyaszati és
Gyermekgyogyaszati Klinika vezet6ségétsl, az Orszagos Mentdszolgalat-
tol, és a Magyar Sturg6sségi Orvostani Tarsasagtol. A rendezvény tamoga-
téi felismerték a konferencidban rejl szakmai lehetéségeket, és azt, hogy
a Debreceni Egyetem és hazank siirgdsségi tovabbképzését hilen szolgalja.



Széchenyi-dij a korasziilottek gyogyitasaért

Széchenyi-dijat kapott dr. Balla Gyorgy pro-
fesszor, a Gyermekgyogyaszati Klinika igaz-
gatéja, a Magyar Perinatolégiai Tarsasag
elnoke.

A professzor a legnagyobb dolognak tartja,
hogy korasziilsttekkel foglalkozhat. Tevékenysége
kiteljesedett orszagos, és nemzetkozi szintre.
Bézelban, Minneapolis-ban tanulta, itthon és kiil-
foldon is sikerrel alkalmazta tudasat. Tudoményos
munkdja kozel negyven éve a korasziil6tt vaksag
és az oxigén kapcsolatdnak kutatasa. Felismerte,
hogy az oxigén gyogyszer, amit a kis beteg allapo-
tatdl fiiggéen a megfelel6 dozisban kell adagolni,
a megfelel§ ideig. Tevékenysége kovetkeztében
csokkent a csecsem6halandéség hazankban. Mig
palyéja kezdetén 1000 csecsemdbél 30 elhaldlo-
zott, napjainkban 4-et veszitenek el. Tiz szaza-
lékban a jobb sziilészeti elldtas és a hdziorvosok,
védéndk munkéjanak javuldsa, 9o szazalékban a
korasziil6tt intenziv osztalyos gondozis fejls-
dése vezet a javulé eredményekhez. A koraszi-
lottek jobb életesélyét segiti a névérek, orvo-
sok képzése, és az intenziv ellatas hal6zatdnak
létrehozasa. A gyogyitast, kezelést az Gj musze-
rek tdmogatjak. Az elmult 1-2 évben 7 milliard
forintot kapott az Gjsziil6tt ellitds a korméanytdl,
500 millié forintot a Debreceni Egyetemt6] miisze-
rek vasarlasara. — Szerencsés lenne, ha az orvos és
névér létszamot novelhetnénk, ha elérnénk a nyu-
gat-eurépai szintet - mondta a dijazott.

Minden életnek van értelme

Korasziilott betegsége esetén a sziléknek
két gondolat a legfontosabb: taléli-e a betegsé-
get gyermekiik, és emberhez mélt6 élete lesz-e?
- enged bepillantast a professzor gondokkal teli
munkéjéba. — A maximumot adjuk tuddsunkbdl,
egyiitt érziink velik, odafordulunk hozzajuk, s
gyo6gyszereinkkel, miszereinkkel, munkatérsaink-
kal létrehozunk egy szakmai csoportot a gyerek
kéril. Az orvosok, a névérek, és a sziilék tartoz-
nak a csoportba. Ha a sziil6 latja, hogy mindent
megteszink, 6 is nekiindul a harcnak és a kiiz-

delem meghozza gyiimélcsét. Mindannyian tart-
juk a lelket egymdsban. Ha mégis elvesztiink egy
gyermeket, vagy maradandéan séril, akkor is azt
mondhatjuk, hogy 6sszefogva, keményen harcol-
tunk érte, mindent megtettink, de nem sikeriilt.
Akarhogy is van a harcnak vége, minden életnek
van értelme. Mi nem dénthetiink a végérdl. Van,
aki dont ebben. Valami nagy rend van a vilagban,
és én szeretem a rendszeretd embereket. Minden-
ki egyforman kozel van a véghez, senki sem tud-
ja, hogy mi torténik vele a kovetkezé masodperc-

ben. Aki ezt nem latja, az jobb, ha nem kezd hozza
a gyo6gyitashoz. Szeretném, ha a gyogyitas irant
elkételezett embereknek kénnyebb lenne az éle-
tiik, hogy jobban oda tudjanak fordulni a betegek
felé. Akinek napi gondjai vannak, annak nehéz
csapattagnak lenni. Ha a n6vér segitségre szorul,
egy j6 munkahelyi k6zosséghez fordulhat. A Deb-
receni Egyetem ilyen koz6sség. Bejartam a vildgot,
de négy év utan hazajottem az USA-b0l, és a sors
ebbe a kozosségbe teremtett.

Csalad és egészségiigy

A Gyermekklinika a régio, és az orszag egyik
legmagasabb szinti egészségugyi ellatasit nytj-
t6 intézménye. Néhany éve meguajult az épiilet,
megépiilt a nyugati szarny, javitottunk az inten-
ziv osztély felszereltségén. Még a sziilészoba és
az intenziv osztaly kozotti ujszilstt szallitast kell
z6kkendmentesebbé tenni. A csontveld atiltetést
akarjuk meghonositani a hematolégian. Tervez-

zitk a gyermek siirgésségi, a baleseti sebészeti osz-
tély fejlesztését, a pszichiatriai, és a drogambulan-
ciai program kialakitdsat. Még azt kellene elérni,
hogy létre jojjon a csalad és az egészségiigy kap-
csolata. Példaul a lelki okok miatt kialakult testi
betegségek kezelésére pszichoszomatikus osztalyt
kellene létrehozni, gyermekpszicholégusi csopor-
tot foglalkoztatni. Sokszor nem orvosi elldtasra
van sziiksége a gyermeknek, hanem pszicholé-
gusi kezelésre, a csaladon beliili rejtett problémak
atbeszélésére.

Teljes odafordulas

Rengeteg inspirdciét kapok munkatérsaim-
tol, ezeket ajandéknak tartom. Hetente §ssze-
tlink, mi, az id6sebb orvosok, a fénévér, a gaz-
dasagi névér, az oktatasért felel6s megbizott, és
ha kell, specidlis tuddsu szakemberek, és szaba-
don tervezziik a Gyermekklinika jelenét, jovéjét.
Hitvalldsom, hogy amit csinélni kell, azt 6rém-
mel, teljes odafordulassal csinaljam, jol érezzem
magam. A Széchenyi-dijnal nagyobb kituntetést
nem lehet kapni. Az elismerést a gyermekgyé-
gyaszat, a neonatoldgia, és a Debreceni Egyetem
is kapta. Nagy halaval tartozom mindenkinek,
a Miniszterelnok ur azt mondta: , Tovabbi mun-
kajéhoz sok sikert, j6 egészséget kivanunk!” Ez
azt jelenti, hogy szolgéljak tovabb, szamitanak
ram. Az alegfontosabb, hogy j6 a kozosség a Gyer-
mekklinikdn, és hogy sziikség van rdm. Nem kis
felel6sség megfelelni a csalddnak, munkahelynek,
barati kérnek, Debrecennek!

Europai és amerikai elso dij

Az eurdpai és az amerikai sziv- és mellkas-
sebészeti tdrsasdg kongresszusain meg-
rendezett szakmai kvizvetélkeddn I. helye-
zést értek el a Sebészeti Intézet szakorvos-
jeloltjei, megnyerve ezzel az eurdpai és az
amerikai L. dijat.

2015 juniusdban az EACTS (eurdpai sziv-és
mellkassebészeti tarsasidg) tudomanyos kvizver-
senyt hirdetett sziv- és mellkassebész szakorvos-
jeloltek részére. Az USA-ban mér évek ota szer-
vezett versenyt az amerikai Jeopardy televizids
kvizjaték mintajara rendezték meg.

Az EACTS felhivisa alapjan kellett jelent-
kezni, regisztralni, majd a tesztet kitolteni.
A tesztkérdések a sziv- és mellkassebészet szak-
vizsga alapjaul szolgélé tankényvekbdl keriiltek
ki. Az internetes teszt 60 kérdést tartalmazott,
melynek megvalaszoldsara 20 perc allt rendelke-

zésre. A bekildétt eredmények alapjan valasz-
tottak ki azt a 4 orszigot, amelyik képviselheti
magat az Eurépai déntében.

Magyarorszag képviseletében: dr. Durké And-
ras szivsebész szakorvosjelslt (Kardioldgiai és
Szivsebészeti Klinika), dr. Szabo Karoly mellkas-
sebész szakorvosjeldlt (Sebészeti Klinika Mell-
kassebészeti Osztaly) jutott a dontébe.

Az eurépai dontét a 29th EACTS kongresz-
szus alkalman, 2015. oktéber 3-7. kozétt rendez-

ték, Amszterdamban. A magyar csapat megnyer-
te a dontét, ezzel egyiitt azt a jogot, hogy Eurépét
képviselje az 52th STS Kongresszuson (amerikai
mellkassebészeti kongresszus, Phoenix, Arizona)
megrendezendd elsé nemzetkozi Jeopardy verse-
nyen, ahol a gy6ztes amerikai csapattal mérték
dssze tudasukat. 2016. januar 23-28. kozétt rendez-
ték meg az 52th STS Kongresszust, Phoenixben.

A Jeopardy versenyen az Eurdpat és ezzel
egyutt Magyarorszagot is képvisel6 két fiatal kol-
légénk szoros versenyben legy6zte az USA-t kép-
visel6 Southern California Egyetem csapatit, igy
megnyerte a ,Cardiothoracic Surgery Resident
Jeopardy Competition”c. versenyt.

DR. TAKACSISTVAN
egyetemi docens
Mellkassebészeti Osztdly
Sebészeti Klinika
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Minden tizedik ember vesebeteg

Avese vilagnapjanak lényege a vesebetegségek megel6zése. A beteg-
ségek elkeriilése mar az anyaméhben kezdédik - a magzati sziir6-
vizsgalatoknak koszonhetden.

Fenti gondolatokat dr. Balla Gyorgy professzor, a Gyermekklinika igazga-
téja mondta a Klinikai Kézpont vese vilagnapi lakossdgi féruman maércius-
ban, majd folytatta: kinek-kinek feladata egészsége megérzése, a szilirévizs-
galatokon val6 rendszeres részvétel, és panaszok esetén az orvos felkeresése.
- Magyarorszagon egymilli6 ember érintett vesebetegségekben. Evente tobb
mint félmillié vesebeteg szorul gondozasra, kozilitk 6500-at dializalnak -
ismertette dr. Balla J6zsef, a Nephrol6giai Tanszék vezetéje. A vesebeteg-
ségek mihamarabbi felismerésére hazdnkban els6ként vezettiik be a vese
allapotanak megvéltozasat kimutaté Glomerulus Filtraciés Réta (GFR) -
vizsgalatot — fejtette ki dr. Matyus Janos egyetemi docens. — A vesebetegség
kialakulasat segiti a cukorbetegség, a magas vérnyomds, az elhizds, az érel-
meszesedés. Egészséges emberekben is karos kovetkezménye lehet az ext-
rém fehérje bevitelnek, valamint a félkész, illetve konyhakész termékek
fogyasztasanak, ezek ugyanis sok foszfatot tartalmaznak. Naponta 700 mil-
ligramm foszfat sziikséges a szervezetnek, de napjainkban csak az élelmi-
szer- adalék anyagokkal ennél tobbet visziink be a szervezetiinkbe, egy gyors-
éttermi menii pl. mintegy 2500 milligrammot tartalmaz. A tdl sok foszfat-
nak a szervezetbél valé kiiiritéséhez szitkséges hormonadlis valtozasok a
D-vitamin-szint csokkenéséhez, a sziv megnagyobbodasihoz, érelmesze-
sedéshez vezetnek. Ezért tanicsos friss alapanyagokbol késziteni ételeinket.
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Arthatnak a fajdalomcsillapiték

Gyogyszerfogyasztasunk is 6ridsi mértéket oltott, rengeteg gydgyszert
szediink. Ezek kozil kiemelendék a fajdalomesillapiték. Sokféle un. nem-
szteroid gydgyszer van forgalomban, java résziik recept nélkiil kaphaté.
A leginkabb veszélyeztetett betegek a kronikus fejfajos, idilt mozgasszervi,
és egyéb fajdalmakban szenvedé betegek. Az ilyen tipusa gydgyszereket
évekig, évtizedekig szed betegeknél kronikus vesebetegség alakulhat ki,
vagy a mar meglév vesebetegség sulyosbodhat. A kockazat novekszik, ha
bizonyos egyéb gyogyszerekkel egyiitt (bizonyos vérnyomascsokkentsk)
szedi a beteg. Ha tart6s szedésiik elkeriilhetetlen, egyebek mellett a vese-
funkcié rendszeres ellenérzése feltétleniil indokolt. Fajdalmainkra nem a
fajdalomcsillapitok tartds szedése a megoldas, hanem az orvos felkeresése,
és afajdalom okdnak gy6gyitasa — emelte ki dr. Karpéti Istvan, a Belgyogyé-
szati Klinika egyetemi docense (képiinkon kizépen).

Miivesekezelés

Kortvélyesiné Bari Krisztina (képiinkdn balra) a tanszék szervp6tlo koz-
pontjanak vezetd f64pol6ja elmondta, kival6 dializalé gépek dllnak a vese-
betegek szolgalatara és oktatést is kapnak a vesep6tlo kezelésrdl a betegek
irdsos tajékoztatds formdjaban. Ha veseatiiltetésre keriil sor, az egy 4j, ked-
vez( fejezetet jelent a beteg életében. A megel6zésre nagyobb gondot kellene
forditani, mar az iskoldkban elkezdeni a felvildgositast.

Majd a dializal6 kézpontban a szakemberek bemutattak a miivesekeze-
léshez sziikséges digitalis gépeket, a hozzajuk tartozé berendezéseket, fel-
szereléseket, elmagyarazték mikodésiiket. Ismertették a mivesekezelés
masik forméjat, a hashdrtyan at végzett, ugynevezett peritonedlis miive-
sekezelést. Utobbit a beteg is végezheti otthondban, vagy akir munkahe-
lyén is betanitast kévetden és az ingyenesen juttatott egyszerhasznalatos
eszkozok birtokéban.
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El6zziik meg az elesést!

Az idés emberek szdzalékos arinya megemelkedett az utébbi
évtizedekben, szerte a vilagban. ,,0sziil6 tarsadalmak” alakulnak ki.

Azidésodés dsszetevdi, hogy a fiatalok késon és kevés gyereket vallalnak,
valamint a javul6 gazdasagi és egészségi kornyezet miatt egyre hosszabb
életkort élnek meg az emberek — mondta dr. Baké Gyula
professzor a Belgydgyaszati Klinika Geridtriai Tanszék
vezetbje. — Az id6 el6rehaladasaval szervezetiink egé-
sze, és szervrendszereink is eltéré médon Gregednek.

Statisztikailag elmondhaté, hogy 60-65 éves kor
kozott évente egyszer elesik a koros ember. Ennek
nem mindig van kévetkezménye, de az életkor nove-
kedésével, és az elesések szamanak emelkedésével egy-
re nagyobb valdsziniségl, hogy silyosabb kihatdsa
lesz. A legsulyosabb a koponyasériilés agykirosodas-
sal. Gyakori a csip6taji és egyéb csontok, végtagok, bor-
dak torése. A legnagyobb gond, hogy a csonttérés utan az id6s emberek
mozgasrehabilitdciéja sokszor nem megfeleld. Részben a sériilés miatt, rész-
ben azért, mert tartanak az Gjabb eleséstél, és keveset mozognak.

Dr. Baké Gyula

Vérnyomas ingadozas

Az egyik leggyakoribb gond a vérnyomds hirtelen esése, emelkedése.
Ugyanis a vérnyomds szabalyozdsa megromlik id6s korra, melyhez gyak-
ran jarul a vérnyomas csokkentd gyogyszerek erételjes hatésa, a vizhajtok
vértérfogat csokkentd hatdsa. Szivelégtelenségre gyakran hasonlé gyogy-
szereket szednek a betegek, melyeknek szintén vérnyomasmérsékls hata-
suk van. [déskorra megromlik a l4tds, egyensulyzavar, szédilés kovetkezik
be, idegrendszeri betegségek mutatkoznak, mint pl. Parkinson-kér. Kiala-
kulhat fel nem ismert epilepszia is. Felléphet idés kori zavartsag, de ez bar-
mely gydgyszer mellékhatasaként is jelentkezhet. Cukorbetegség esetén
szédiilést, eszméletvesztést okozhat a hirtelen csékkené vércukorszint.
F4jhatnak az id6s ember labai, kdrosodhatnak az egyensulyt fenntartd érzé-
idegek. Az agyi érelmeszesedés miatt kialakul a széles alapt, apr6 1éptd, cso-
sz0go jaras.

Gyogyszercsere

Fentiek kozrejatszhatnak abban, hogy elesik a hajlott kora ember.
A csonttorés baleseti sebészeti ellatassal, utokezeléssel, rehabilitacidval jar
egyutt. Ha a felépiilés utdn a beteg tartézkodik a jarastol, akkor a mozdu-
latlansag tovabb rontja a szervezet keringését, a 1égzést, emésztést, az agy
mikodését, és szocidlis izoldltsaghoz vezet. Sulyosabb a tartds fekvés miatti
felfekvés, és kovetkeztében a fertézés. Ezért rendkiviil fontos az elesések
megel6zése. Ha a csaladtagok 1atjék, hogy az id6s ember jarasa kezd bizony-
talann4 vélni, a legfontosabb, hogy akadélymentesitsék a lakast. Szerezze-
nek be gy6gyaszati segédeszkozoket, pl. botot. Nézzék at a gydgyszereket,
és ha van koztiik olyan, amelyik hirtelen leviszi a vérnyomast, a vércukor-
értéket, cseréltessék ki az orvossal. Kérjenek az erételjes vizhajt6 gydgysze-
reket helyett mas orvossagot, és ellendrizzék a kell§ folyadékfogyasztast.

Bévebben: www.debkard. hu Kardio Magazin

Uj klubtagokat varnak

Negyedszazada alakult a Vesebetegek Debreceni és Hajdu-Bihar Megyei Egye-
stlete. A klub tagjai: a dializisre jaro, illetve veseatiiltetett betegek véarjak a
szakrendelésre jaro betegeket is a csoportba.

A cél az Gsszetartozds érzését megteremtve kozosséget formalni a betegek-
bél. A havi klubfoglalkozasokon szakemberek tartanak eléadast a betegségrél.
Igy pl. szakorvos, gyégytornasz, pszicholégus, dietetikus ad tajékoztatast.
Utébbival a betegséghez szabott étrendet tanulva harapnivalét is készitenek
aklubtagok a Belgy6gyészati Klinika tankonyhdjan. A klubtagok baratsago-
kat kotnek, s akar a kérhazban is meglatogatjak sorstarsukat. Evente tarta-
nak egy csapatépit6 bogracsozast is, vidam sportfeladatokkal, és kirandulnak.

A klubfoglalkozasokat Zakany Edit (képiinkin jobbra) vezeti. Tovabbi
informacidk: http://vede.gportal hu/. Az egyesiiletbe jelentkezni lehet: a vede.deb
@gmail.com és a 06-30/279-93-04-es telefoszamon.




,Ments életeket, moss kezet!”

A kézhigiéne vilagnapja alkalmabél a kézfer-
totlenitésrdl beszélt a Kérhazhigiéne és Infek-
ciokontroll Tanszék vezetdje.

Semmelweis Ignacrél szolt el6szor dr. Orosi Piros-
ka tanszékvezetd, egyetemi docens. A magyar szirma-
z4st orvos a Bécsi Kézkérhazban dolgozott 1841-1846
kozott. Adatokat gytjtott az 1. és II. szamu sziilészeti
klinikdkon a gyermekagyi 4z halalozasarol. Megéllapi-
totta, hogy az I. szamu klinikdn magasabb a haldloza-
si ardny, mint a II-es klinikan. A killénbség annyi volt, hogy mig az I-es kli-
nikén, orvosok, orvostanhallgatok is vizsgaltak a sziilé noket, addig a Il-es
klinikan csak a sziilészn6k. Semmelweis feltételezte, hogy az orvosok és a
hallgaték a boncterembél a keziikon viszik 4t a megbetegedés okozojat. Az
altala bevezetett klorvizes kézmosas hatdsara a gyermekagyi laz halalo-
zasi aranya lecsokkent az I-es klinikdn is. Ma is minden, jarvanyos beteg-
ségekkel foglalkozo szakorvos (kér-
hézi epidemiolégus) dlma egy olyan
modszer bevezetése, amelynek ko-
vetkeztében nagymértékben vissza-
esik a korhazi fert6zések szama —
mondta a tanarng.

Dr. Orosi Piroska

Hatékony médszer

Majd folytatta: A kézfertStleni-
tés ma is 6ridsi jelentdségi a beteg-
ellitasban. Az egészségugyi vilag-
szervezet (WHO) betegbiztonsagi
programjaban meghirdette a ,Ments
életeket, moss kezet!” nevii kam-
panyt, majus 5.-ét kinevezték a Kéz-
higiéne Vildgnapjanak. A kezde-
ményhez egy Ujitas is tarsult. Egy svajci orvos, Didier Pittet sajat korhaza-
ban megvizsgalta az egészségiigyi dolgozok kézfertétlenitési hatdsossagat
és azt tapasztalta, hogy munkatdrsai nem mosnak t6kéletesen kezet. Ezért
leegyszerdisitette a kézfertétlenitést, és kidolgozta az alkoholos alapu kéz-
bedérzsolést. Az ij mbdszer egyszeriibb és hatékonyabb a klasszikus médszer-
nél. A fertétlenitészer tarthaté adagoldkban pl. rendeld, korterem, folyoséd
falan, vagy a dolgozoénal is lehet tubusos gél, illetve alkoholos torl6kendd
formajaban. Az j eljaras akkor is rendelkezésére all, ha pl. nincs a helyszi-
nen viz, és rovid behatési ideje miatt (30 masodperc) akkor is hasznélhato,
ha siirget az idé. Didier elkészitette az irdnyelvet az alkoholos kézbedor-
zs6léshez, és elindult meghonositani médszerét a vildgban.

Kézfertétlenités a Klinikai Kézpontban

Klinikai Kézpontunkban is kialakitottuk a alkoholos kézfertétlenités
rendszerét. A klinikdkon felszereltettiik a karos adagolékat, melyek kényok-
kel nyithatok, és a kezet alatartva elvégezhetd a fertétlenités. Ezzel egyiitt
alkalmazzuk a WHO szabalyait: megtanitunk minden
egészséguigyi dolgozot a kézmosasra; mérjik a kézfer-

tétlenitési hajlanddsdgukat; kihelyezziik a klinikak-

ra kézmosasra 6szténzé plakatjainkat. Igy folya-

matosan szem el6tt tarthatjak a dolgozdk, hogy

kezet kell mosni a beteg érintése, és aszeptikus
/ beavatkozas el6tt, testvaladékkal torténd érintke-
zés, és a beteg kornyezetével val6 kontaktust kove-
téen. A betegellatdsban a kézfertStlenitést kesz-
tyihasznalattal egészitjik ki. Az esetek zémében
a betegelldtashoz ugynevezett gydri tisztasagu, egyszer hasznalatos kesz-
ty(t kell huzni. Mitét elétt sebészi bemosakodast kell végezni, hogy a béron
1év6, veliink €16 természetes felilletes és mélyflora elpusztuljon, majd ste-
ril gumikesztytit hiuzni.

Akérhazi fertézések elleni kiizdelem nehéz fejezete az orvostudomany-
nak, kézfertétlenitéssel mindannyian tehetiink csokkentésiik érdekében.

Az idei kézhigiéne vilagnapja alkalmébél a Kérhazhigiénés Osztaly
osszedllitott egy révid e-learning-anyagot, mely alapjan mindenki elsajatit-
hatja vagy atismételheti a kézhigiéne alapjait. Az anyag elérheté: elearning.
med.unideb.hu/kezhigiene cimen.

Az allergia személyre szabott kezelése

Itt a tavasz, az allergia szezonja. Mi ez a betegség, mit tehetiink
ellene?

Az allergia népbetegség, ami az iparilag fejlett orszagok lakossaganak
30-40 szazalékat érinti, Magyarorszagon is legalabb 3 milli6 embert. Ez a
szam az utébbi harom évtizedben duplazédott meg. Tébb olyan véltozas
tortént a varosias életformaban, mint pl. a természetes mikrobatartalmua
belsé kornyezet mesterséges kiiktatasa. Ez az immunrendszer mikodését
ugy valtoztatta meg, féleg kisgyermekkorban, hogy nem a fertézésekkel
szembeni fokozott védekezés mechanizmusa fejlédott ki, hanem az allergia.

Tialérzékenység

Az allergia gyulladas, és a szervezet 4ltalanos védekezé rendszerének,
az immunrendszernek a betegsége. Kialakuldsdban fontos szerepe van az
6roklott hajlamnak. Az allergia az immunrendszerben ,,antigén (allergén)
ellenanyag”, vagy ,antigén (allergén) specialis sejt” reakcidk soran létrejove
gyulladas, mas néven ,talérzékenységi reakcié”, ami ,bizonyos” genetikai
adottsagu emberek korében, ,bizonyos” anyagokkal szemben alakul ki.
Ilyenek a virdgporok, allatok szére, penészgombik, kiilonféle élelmiszerek,
gyogyszerek stb. Az allergia tobb kérformaban nyilvanul meg, pl.: orrnyal-
kahartya és a szem kotShartya gyulladds, bérgyulladas, vagy horgé asztma.
Alegsulyosabb az ,anafilaxias sokk”. Ez hirtelen kialakuld, életveszélyes beteg-
ség. Kifejlédhet rovarcsipés kovetkeztében, bizonyos élelmiszerek (diofélék,
halak), gyogyszerek (penicillin) hatasara. Orak alatt beindul, vérnyomasesés-
sel, fulladdst okozé horgé gorccsel jar, és aleggyorsabb szakellatast igényli.

Korszerii kivizsgalds, kezelés és a placebo hatas

Az allergia kimutatasénak és hatékony oki kezelésének elve tudomanyo-
san megalapozotta valt a ,molekuldris diagnosztika és allergén specifikus
immunterdpia” j ismereteinek alapjan, ami személyre szabott kivizsga-
last és gyogyitast tesz lehe-
tévé. Ezeket az eljarasokat
hazankban még nem finan-
szirozza teljes korden a
biztositd, de remélhetdleg
révidesen megoldodik! A tu-
domaényosan meg nem ala-
pozott, alternativ és termé-
szetgyogyasz beavatkoza-
sok sok embert tévesztenek
meg. Nem lehet tagadni, sok
ilyen kezelés hozhat javu-
last egyes betegeknél a ,pla-
cebo” hatés alapjan. A kor-
rekt orvosi magatartas az, hogyha valakinél hatsos, azt meg lehet hagyni
a folytatdsban. De fel kell vilagositani, hogy ez nem ,0ki”-kezelés, amire az
jellemz6, hogy mindenkinél virhaté a kedvezé hatds. Egyéni megfigyelés-
sel, az allergén elkeriilésével vagy kiiktatédsaval kivédhetd a tiinetek mutat-
kozasa.

A jové utja

A'sok embert érint6 szezondlis, kiils allergének (pl. viragpollenek) altal
inditott allergia mellett szimosan szenvednek a belsd, hazi allergének (hazi
por atkdk, penészgombak, csétany, hazidllat szor stb.) altal kivaltott pana-
szoktdl is. Az ételallergiasok aranya kb. 7 szizalék. A legtobb allergia csecse-
mékorban indul legtobbszor tehéntej- és tytktojas-talérzékenységgel. Ennek
korai felismerése nagyon fontos, mivel megfelelé tipszerekkel a tiinetek
csokkenthetdk, tovabba segithets a betegség esetleges , kingvése”. Az aller-
gia megeldzésére igéretes lehet a varosi belsé kérnyezet ,renatulérasa”. Ajové
utja az allergia korai felismerése, a korszert terdpia lehetGségének megte-
remtése minden raszorultnak, és a prevencié 6ssztarsadalmi megszervezése.

Bévebben: www.debkard.hu Kardio Magazin

DR. SIPKA SANDOR
egyetemi tandr, tanszékvezetd
Regiondlis Immunoldgiai Tanszék

Belgydgydszati Klinika C Epilet
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Elektromossag okozta balesetek és elsdsegélynyijtas

A nyar, a heves zivatarok ideje, sokszor vil-
lamlds, égzengés is tarkitja az eget. Milyen
baleseteket okozhatnak a természeti csapa-
sok, és hogyan védekezziink elleniik? - kér-
deztiik a siirgésségi tanszék vezetdjét.

Az dramutés okozta karosodds mértékét
alapvetden az hatarozza meg, hogy milyen tipusu
baleset tortént — kezdte magyarazatat dr. Szabd
Zoltan, a Belgyogyaszati Klinika Sturgésségi
Orvostani Tanszék vezetGje. — Fontos tudni,
hogy egyendram, vagy valtéaram okozta-e a
balesetet, ugyanis mas-mas az élettani hatasuk.
A konnektorokban véltéaram folyik, ezzel mi-
koédnek az elektromos berendezések. Villam-
csapds soran egyendram okoz sériilést. Kozos
benniik, hogy ahol 4thaladnak a szervezeten,
ott megégnek a szévetek, elpusztulnak a sejtek.
Aki otthonaban szenved balesetet, s aramkér-
be keriil, annal izomgorcs léphet fel és eléfor-
dulhat, hogy nem tudja elengedni az elektromos
aramforrast, igy végzetes dramiités dldozatava
valik. Mind az egyen-, mind a valtéaram sziv-
ritmuszavart okozhat, s bar ezek eltéré mecha-
nizmusuak, kovetkezményiik mégis a keringés
osszeomlasa lehet. Kérdés: mekkora az dramiités
eréssége, hol 1ép be az dram a szervezetbe, s hol
téavozik, melyik szervet érinti, és milyen stlyos
a kérosodas mértéke? A villim egyendram. Aki
villimcsapast szenved, azon tobb millié voltos
fesziiltséggel halad at, és szénné égetheti szer-
veit, akar le is szakithatja végtagjat. A villdmcsa-
péasnak késéi szervkarosité hatésai is lehetnek,
a kimenetelt befolyasolja, hogy milyen az illeté
altaldnos allapota.

Siirgdsségi ellatas

Az dramiutést szenvedett
beteg stirgésségi vizsgala-
takor az orvosok felmérik a
baleset mechanizmusat, a
sériilés tipusat, a beteg alta-
lanos 4llapotét. Laboratériu-
mi modszerekkel vizsgaljak,
hogy karosodott-e az dldozat
szive vagy mas szerve. EKG,
réntgen, ultrahang, s akar CT, MR elvégzése is
szitkséges lehet, eredményiik megszabja a keze-
lést. Bels6 szervi karosodas gyanuja esetén siir-
gGsségi vagy intenziv osztalyon figyelik a beteg
allapotat. Ma egy helyen, a Siirg6sségi Tanszéken
elvégezhetdk a diagnosztikai tesztek. Elirds sze-

Dr. Szabé Zoltdn

rint a laboreredmények az elkiildéstél szamitott
6tven percen belil megérkeznek, és a szakembe-
rek gyorsan donthetnek a beteg tovébbi kezelésé-
r6l. A tanszéken dolgozo orvosok és névérek mul-
tidiszciplinéris, széles latékori tudéssal dllnak a
gyogyitas szolgalataban.

Elsésegélynyujtas

Ha 4ramiités tanuai vagyunk, miel6tt elsése-
gélyt nyujtunk, gy6zédjiink meg arrél, hogy biz-
tonségos-e a helyszin. Pl. ha vizes a fii, &ram alatt
van a flinyiro, és a foldon fekszik a sériilt, akkor
el6szor aramtalanitsunk az ltalaban a bejarati
ajté mellett talalhatd f6kapcsoléval. Ha nem tud-
juk, hol kell dramtalanitani, a sériiltet a feltéte-
lezett aramforrastdl olyan eszkézzel hizzuk el,
amely nem vezeti az dramot (pl. egy miianyag bot,
amelyben nincs fém rész). Csak ezt kovetéen kezd-
jik meg az ellatast. Elkell tudnunk dénteni, hogy
a sériilt életben van-e? Hangosan szélitsuk meg,
rézzuk meg a vallaindl. Ha nem reagal, kérjunk
segitséget, majd az ,érzem, hallom, litom” méd-
szerrel vizsgaljuk, hogy 1élegzik-e: hajoljunk kozel
amellkasdhoz, nézzik, hogy emelkedik-e a mell-
kasa, hallgassuk, hogy van-e légdramlas, érezzik-e
a tiidejébdl kidramlo levegét. Ha lélegzik, fordit-
suk az oldaldra, hivjuk a mentéket és maradjunk
mellette kiérkezésiikig. Ha a sériilt tiz masodperc
alatt kevesebb, mint kétszer, vagy egyaltaldn nem
vesz leveg6t, akkor kezdjiik el az djraélesztést.
Azonnal hivjuk a mentdket a 112-es telefonsza-
mon. A sériiltet forditsuk a hatara, flizziik 6ssze
ujjainkat ugy, hogy egyik keziinkkel a masik kézfe-
junket fogjuk, s kezdjunk mellkasi kompressziot.

A tanszékvezeté végil kiemelte, hogy az
orvosi elsdsegély és az ujraélesztés széleskord
oktatdsat prioritasként kezelik. Az orvostanhall-
gatok és egészségiigyi dolgozdk folyamatos to-
vabbképzése mellett, terveik szerint, az oktatast
a nem orvosi szakmak iranyaba is kiterjesztik.

Bévebben: www.debkard.hu Kardio Magazin

Altaliban nyomtalanul gyégyul az agyrazkédas

Az agyrazkodas az agy olyan visszafordit-
hato sériilése, amely a koponyit ért hirte-
len bekovetkez6 kiilsé6 mechanikai erébeha-
tas soran alakul ki.

Az agy stabilitdsat és ebbdl ad6dé zavarta-
lan mikdését anatémiai szempontbdl szdmos
képlet biztositja. Ezek koziil a legfontosabb az
agyallomany és a koponyacsont kozotti térben
elhelyezkedé agyviz (liquor), amelynek egyik f6
szerepe az agy koponyacsonthoz val6 iitkézésének
kikiiszobolése. Ezéltal az agyviz gyakorlatilag
elosztja, elnyeli az iitkdzési energiat és jelentds
mechanikai védelmi funkci6t lat el. Amikor azon-
ban a fejet (esetleg a testet) nagymértékd uts-
dések (és abbdl adédé razkédasok) érik, ez a
funkcié nem tud kell6képpen érvényesiilni, az agy-
nak a hirtelen bekévetkez6 oda-vissza csapédédsa
agyrazkédashoz vezethet. A leggyakoribb kivaltd
okok, a balesetekbdl adédé esések, iitédések, de
az agyrazkodas az esetleges sulyos sériilésekkel
jaré sportot iz6 egyéneket (bokszolok, focis-
ték, siel6k) is érintheti. Idegsebészeti-neurols-
giai szempontbo6l az agyrazkdodas olyan sériilés,
mely dtmeneti eszméletvesztéssel jarhat ugyan,
de utdna objektiv tiinet nem alakul ki, és a kép-
alkoté vizsgélatok sem igazolnak az agyallomany-
ban sériilésbél szarmazo eltérést.

2016. NYAR

Eszméletvesztés

Agyrazkodast okoz6 fejsériilést kovetéen az
agy mikodésében néhany mésodpercnyi zavar all
be. A sériilt beteg szamara rendkiviil fontos az
elsésegélynyujtas és az orvosi vizsgélat. A tiine-
tek palettaja szélesnek bizonyul, melyeknek a
koponyat ért er6hatds mértékétsl figgs sulyos-
saga egyénenként valtozik. Az esetek tobbségében
a par perces eszméletvesztésen kivill a legtipi-
kusabb a valtozo erésségii szédiilés, hanyinger,
hanyids, a beteg feldlldsakor érzékelheté orto-
sztatikus vérnyomasesés, fejfajas, érzészavarok
(fulzagas, fulcsengés, homalyos 1atas), rossz koz-
érzet, aluszékonysag és emlékezetkiesés (am-
nesia). A congrad amnézia esetén az emlékezet-
kiesés az agyrazkodast kivalté trauma idejére
terjed ki, mig a retrograd amnéziaban szenvedé
beteg kozvetlenil a baleset el6tti idészakra nem
emlékszik. Anterogrdd amnézia esetén a paciens
a sériilést kovetd események felidézésére kép-
telen.

Megfigyelés

Az agyrazkodas altalaban artalmatlan, kilsé
beavatkozastol figgetlenil gyégyulé korkép.
Ahamar tiinetmentessé valé betegeknél a radio-
légiai vizsgalat sem kotelezd. Néha az agyrazko-
dés sulyos koponyatiri vérzés bevezet6 tinete lesz,

és orakkal kés6bb az dtmenetileg panaszmentes
beteg ismét rosszul érzi magat, és fejfajas, vég-
taggyengeség, beszédakadozas vagy egyéb ki-
esési tiinet jelentkezik. Az dtmeneti feltisztult id6-
szakot hivjuk lucidum intervallum-nak (,vilagos
id6koz”), mely stirg6s CT-vizsgalatot tesz sziiksé-
gessé. Bar az agyrazkodas nem igényel kezelést,
az ismételt allapotrosszabbodas idébeni észlelé-
se miatt a sériiltek 48 6ras, fekvéintézetben tor-
ténd megfigyelését javasoljuk.

Fejfajas, memoriazavar

Bar az agyradzkodas éltaldban nyomtalanul
gyogyul, ritkdn néhany tinet hetekkel az agy-
razkédas utdn hosszatavon is fennmarad, pl. a
hetekig vagy akar honapokig tarté fejfajas, ill.
még ritkabban a tartés meglassultsag, meméria-
zavar, enyhefoki zavartsig.

Agyrazkddast kovetben 2-3 hét pihenés, fizi-
kai megeréltetés, sportolds mellézése és Gjabb
koponyasériilés veszélyével jar6 tevékenységek
elkeriilése, valamint tiineti terdpiaként fajdalmak
esetén fijdalomesillapité gyogysze-
rek szedését javasoljuk.

DR. KLEKNER ALMOS
egyetemi docens
Idegsebészeti Klinika



A veserak

Férfiaknal a daganatos betegségek koziil a leggyakoribb a proszta-
tarak. Ezt koveti a hugyholyag, majd a vese-, a here-, és végiil a him-
vesszorak. A vesedaganat nem tal siiriin fordul elé, de nagy a be-
16le kovetkez6 halilozasok szama.

E tényeket dr. Berczi Csaba, az Urol6giai Klinika adjunktusa mondta,
majd folytatta: a betegség kialakuldsanak oka — hasonldan a t6bbi rak-
betegséghez — nem tisztazott. - Kockazati tényezdi a dohanyzés, az elhi-
z3s, a magas vérzsirszint. A betegség gyakrabban fordul
el6 nehézfémekkel (pl. higany, 6lom, kadmium) dol-
gozokndl, és bizonyos genetikai eltérésekkel sziiletet-
teknél, igy pl. a von Hippel-Lindau tiinetegyiittessel
él6knél. Jorészt feltaratlan, hogy mi vezet a veserak
kialakulasédhoz. Viszont 6riasi a haladas a kér megél-
lapitasa terén.

.
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Korszerii vizsgalatok
orszeru vizsgalato Dr. Berczi Csaba

A statisztika szerint névekszik a vesedaganatok
szama, de ezeket az adatokat az utébbi 10-20 évhez,
a képalkot6 vizsgélatok (pl. ultrahang, CT) megjelenéséhez kell viszonyi-
tani. Az ut6bbi évtizedekben az ultrahang-vizsgalat mindennapos lett, elér-
het8 a CT-vizsgalat, melyekkel korai szakaszaban felismerhet6 és gyogyit-
haté a daganat. A gyogyitds szempontjabél fontos, hogy a daganatot akkor
ismerjék fel, amikor még csak a vesében van, tehat nem terjed rajta tul, nem
fonja be a kornyezo szerveket, és nem ad attétet tavoli szervekbe. Evtize-
dekkel ezel6tt akkor keresték fel a betegek az orvosokat, ha véreset vizel-
tek, hasi és deréktdji fajdalmaik vol-
tak, valamint mér tapinthat6 volt
a daganat. Napjainkban az esetek
40-70 szézalékdban nincs tiinete a
betegségnek, mert az egyéb beteg-
ségek, pl. magas vérnyomas gyanu-
ja miatt végzett képalkot6 vizsgala-
tok mellékleleteként mutatjék ki a
daganatot. Tehat azért tobb a beteg,
mert a diganosztika fejlédése miatt
idejében felismerik a betegséget.

Miitét, gyogyszeres kezelés

A daganat stadiumatdl, a beteg
allapotatol és tarsbetegségeitol
fiigg a kezelés. Ha csak a vesére ter-
jed ki, akkor miitét var a betegre.
Az eredmények biztatoak, a betegek
85 szazaléka tuléli a mitétet kovetd
5 évet. A siker kdszonhetd a szem-
lélet, a mitéti tipusok és a tech-
nika fejlédésének. Ha 7 centiméter-
nél kisebb a daganat, és elhelyezkedése megengedi, akkor arra torekednek
a sebészek, hogy csak a daganatot vegyék ki, és ne az egész vesét. Igaz,
mindenkinek két veséje van, de ha az egyik ép, és a masikban van a daga-
nat, akkor is meghagyjak a daganatos vese ép részeit — ha lehetséges. De ha
a daganat besziiri a vese nagy részét vagy a veseartériat, akkor eltavolitjik
a daganatos vesét. A technika a hagyomanyos nyilt mitéttél az 1990 6ta
hasznalatos laparoszképos technikan 4t a Magyarorszdgon nem alkalma-
zott robot asszisztélt laparoszkopos mitétekig terjed. Ha a daganat nagy,
és osszekapaszkodott a kornyezetével, akkor a nyilt miitét biztonsagosabb.
Alaparoszk6pos miitét sordn 3-4, a bérén at vagott nyilason juttatjék be a
sebészek a csovekben vezetett eszkdzoket, melyek végén optikai rendszer
és fényforras is van. A mitétet ezekkel az eszkozokkel végzik, ugy, hogy
képernyén kivetitve latjak a mutéti teriiletet. Csak a daganat eltavolitasa
soran a laparoszkdpos operécié tovébb tart a nyitott miitétnél az érkire-
kesztés elvarrdsa miatt, ez pedig ronthatja a vesemiikédést. Az a cél, hogy
a szerv oxigénellatasa minél kevésbé karosodjon.

Ha a daganat tulér a vesén, 50 szazalék az 5 éves tulélésarany, ha meg-
jelent az attét, akkor kevesebb, mint 50 szazalék. Attét esetén gyogysze-
res kezelést kap a beteg, és a rendszeres kontrollvizsgalatok eredményé-
nek fiiggvényében egyéb kezeléseket is.

DAGANATOK

Joindulata méhizomdaganatok

A méh jéindulati simaizom daganatai, miémai a nék 8o szazaléka-
nél fordulnak elé életiik soran. Jelentds résziik tiinetmentes, ezért
sosem ismerik fel, vagy mellékleletekként jelennek meg egyéb okok-
bél végzett képalkoto vizsgilatokban.

Klinikai panaszokat koriilbeliil a miémak 33 szazaléka okoz. Ultrahang-
gal korilbelil minden mésodik nénél taldlunk, mig szévettani vizsgalatok
alkalmaval a nék 77 szazalékanal for-
dulnak el6. Maga a megbetegedés a
termékeny kort néket érinti.

Oroklédés, elhizas, hormonok
Kialakulasédnak oka nem teljesen
tisztazott, viszont szamos kocka-
zati tényezGt ismertink: A s6tét bér-
szin (afroamerikai népesség) hajla-
mosit, ahogy a csékkent D-vitamin
szint is. Azoknal, akiknek a csalad-
jaban mar el6fordult a betegség, két
és félszeresére emelkedik a kocka-
zat. Emellett fontos az életkor is,
30 év feletti n6knél nagymértékben
emelkedik a betegség eléfordulasa.
Az elhizas tovabb noveli a kockaza-
tot, egy tanulmény szerint 10 kilén-
ként 21 szdzalékkal. Korabban nem tartottik a miémadkat genetikai be-
tegségnek, viszont a legjabb kutatdsok 4o szdzalékban igazoltak kromo-
széma eltéréseket. A sejtek kozti anyaghalmaz (extracelluldris matrix,
roviditve ECM) mechanikai tényezdi is befolyasolhatjék a miémak néveke-
dését, illetve eltéréseket figyeltek meg bizonyos ECM-ésszetevék kozott is.
A tisz6hormon (6sztrogén) és a sargatesthormon (progeszteron) szerepét
nem lehet eléggé hangsulyozni, illetve a sejtekben 1év6, érképzidést segitd
novekedési faktoroknak a betegséget el6idéz6 hatésa is ismert.

Vérzés, vérszegénység

A mi6émak elhelyezkedhetnek a méh hashértya felsli oldalan, mélyen a
méh izomzatéban és nyalkahartyaja kozelében. Leggyakoribb tiinetiik a vér-
zészavar, ami lehet elhiz6d6 bé vérzés, vagy a menstrudcios ciklustol fug-
getlen, rendszertelen vérzés. Amennyiben ezek sokdig tapasztalhat6k, vagy
akar alkalmanként nagymértéki a vérveszteség, akkor fennall a vérsze-
génység veszélye. Kifejezetten a mélyen a méh izomzataban és a méh nyal-
kahartyéja kozelében elhelyezkedd gobokre jellemzé a vérzészavar. Ennek
magyarazata a nydlkahartydnak a menstrudcids ciklusok k6zotti nem meg-
feleld visszaépiilése és a nehezitett méhosszehuzodasok. Tovabbé gyakoriak
még a f4jdalom, a nyomasi tinetek, a medddség és a rendszeres vetélések.

Sebészeti kezelés

Egy kutat6csoport 259 nébeteget vizsgalt azzal a céllal, hogy milyen dssze-
fiiggés van a miéma mérete, elhelyezkedése és a vérszegénység mértéke
kozott. Megéllapitottak: jelentdsen nétt a vérszegénység a midma noveke-
désével. Tovibba fontos tényezd, hogy mennyire domborodtak be a mié-
maék a méh tiregébe, mert ez is novelte a vérszegénységet. Az életkor nem
volt befolyassal az eredményekre. Kezelésiik ma mar nagy sebészi gyakor-
lattal végzett beavatkozdsnak szamit a felismerés utan. Ha komplikaciét
okoz, akkor egynapos sebészet keretein belil eltdvolithatéak. Bizonyos fel-
tételek mellett gydgyszeres kezeléssel is tiinetmentessé tehetd a betegség.
bél, hogy csokkenjen a miéméhoz vezetd véraramlds, mely kovetkeztében a
g6bok nem jutnak vérhez, és elhalnak. Ezt a két kezelést sziilészeti és négyo-
gyaszati klinikdnkon nem végezziik.

Akinek elhuz6dd, b6 vérzése van, mely esetleg nagy fajdalommal is jar,
érdemes felkeresnie n6gy6gyaszat. Mert a fenti panaszok kénnyen vezet-
hetnek idiilt vérszegénységhez, ami tovabbi rendellenességet
okozhat.

DR. BARNA LEVENTE
sziilész-nogyogydsz rezidens
Sziilészeti és Nogyogydszati Klinika
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A fog gyokeérkezelése

A gyokérkezelés célja, hogy a beteg panaszit, fijdalmat megsziintes-
siik, a fogat megtartsuk, valamint megel6zziik és megakadalyozzuk
afogbél fertézésének tovaterjedését a gyokércsics koriili szévetekbe.

A gyokérkezelés soran a fogbelet vagy ennek maradvanyait tavolitjak
el. A gyokérkezelés leggyakoribb oka a fogbél gyulladasa, mely lehet visz-
szafordithaté. Ebben az esetben a fogbégyulladds enyhe gyulladdssal jar. Ha
a kivélto okot pl. mély fogszuvasodast, nyaki kopast megsziintetjiik, vala-
mint a sériilt teriiletet gyogyszeresen lefedjiik, a gyullad4s nagy val6szini-
séggel meggydgyithaté. Jellemzé tiinete az ingerre: hideg vagy meleg, sos
vagy édes ételek, italok fogyasztasa létrejové érzékenység, amely az inger
befejeztével rovid idén belil elmulik. A paciens az érzékeny fogat ponto-
san meg tudja mutatni. Amikor viszont spontan f4jdalom érezhets, erés,
gyakran elviselhetetlen, éjszakai,
liktetd, és az inger megsziinése
utén révid id6n beliil sem enyhil,
akkor a gyokérkezelés elkeril-
hetetlenné valik. Ekkor beszé-
link visszafordithatatlan fogbél-
gyulladasrol.

Elsziirkiil6 fog

Tiunetek nélkil elhalhat a
fog, és inkdbb melegre érzékeny.
Kezeletlen esetekben a gyulladas a
gyokeércsucs korili csontallomany-
ra is raterjedhet, a fog érzékennyé
valik raharapéaskor. Idilt gyulladds esetében a rontgenen gyokércsucs
koriili elvéltozas lathato. A fog elhalhat erés utés hatésara is, ilyenkor a
legszembetindbb tiinet a fog elsziirkiilése lehet, mindamellett, hogy hideg-
re, melegre nem reagal.

Befolyasolo tényezdk

Gyokérkezelésre lehet szitkség még példaul: fogdgybetegségek esetén,
fogkorona térésekor, és bizonyos esetekben (ha csiszoldskor a fog nagy-
mértéki tengelykorrekcidjra van szitkség). A fog gyokérkezelését befolya-
s0l6 tényezé pl.: a fogazat 4ltalanos dllapota, a fog koronajanak allapota (a
fogmaradvény alkalmas-e még a felépitésre), a fogsor zartsaga, pillérfogként
val6 felhasznalhatdsdga, a fogagy allapota, és az, hogy a paciens vallalja-e
akezelést. A gyokérkezelés relative ellenjavallt pl. magas életkor, szik gys-
kércsatorna stb. esetén. Teljesen ellenjavallt pl.: ha kiterjedt fogagy-gyulla-
das van a fog koriil, elmeszesedett a gyokércsatorna és anatémiai eltérés van
(csatorna feltérasa kizart), a paciens a kezelést elutasitja stb.

Fertétlenités, gyulladis-gatlas

Gyokérkezelés sordn a fogrol el6szor rontgenfelvétel késziil, majd az
érzéstelenit6 beadasa kovetkezik. A fogra felhelyezik a nyalrekeszt, mivel a
kezeléshez tiszta - nyal- és baktériummentes — munkateriiletet kell biztosi-
tani. A szuvas foganyag eltavolitdsat kovetéen megnyitjak a fogbélkamrit,
megkeresik a gyokércsatorna(ak) bemeneti nyildsait, majd eltavolitjak a
benniik elhelyezked6 fogbelet vagy annak maradvényait. Ezutan megha-
térozzak a gyokércsatona(ak) hosszat, mely torténhet rontgenfelvétellel
vagy elektromos bemérd eszkoz segitségével. Ezutan a gyokércsator-
nat(akat) gyokércsatorna megmunkal6 eszkozokkel feltagitjak, mikozben
folyamatos fertétlenits oldatos dtmosast alkalmaznak, ezt koveti a csa-
torna (4k) széritdsa. Az esetek nagy szazalékaban egy fertétlenitd, gyul-
ladas-csokkent6 pasztat visznek be a csatorndba, majd ideiglenesen lezar-
jak, megakadélyozva ezzel a felulfert6z6dést. Ha a fog panaszmentessé
valik, a gy6kércsatornat(dkat) teljes hosszaban, csucsig érd, falallg, tartds
zarast biztosito, végleges gyokértoméssel 1atjak el, melyet rontgen-kont-
rollal ellendriznek. A gyskértomést kévetden a fog koronajanak a helyre-
allitdsa kovetkezik. Fontos a gyokértomott fog rontgen-kontrollal torténd
utankovetése 1 honap, 6 honap, 1 év, 2 év, és 4 év elteltével.

Bévebben: www.debkard.hu Kardio Magazin
GULYANE JOSVAIILDIKO

fogdszati szakasszisztens
Fogorvostudomdnyi Kar
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Digitalis csiucstechnolégia

Szamitégépes programmal tervezhetd a fogpétlas, korona, implan-
tatum, azaz fogmi a Fogorvostudomanyi Karon.

,Kézi kameraval” levehetd a beteg fogérol a digitalis lenyomat, ami harom
dimenzidban megjelenithetd virtualisan a képernyén, majd szkennerrel a
valésagban is kinyomtathat6, és a komputerrel 6sszekapcsolt marogéppel el is
készitheté a fogmi emberi kéz érintése nélkiil - ismertette dr. Hegedis Csaba
professzor, a Kar Fogpétlastan Tanszékének vezetdje, dékan, a 17. Debreceni
Fogaszati Napokon. — Az elmult években tobb palyazat segitségével javul-
tak a Karon a betegellatas, az oktatas és a kutatas feltételei. Olyan korszert
miikodési lehetségeket teremtettink, melyek Kozép-Eurépaban is egye-
dulalléak. Digitalis szdmitastechnikai eszkdzoket alkalmazunk a rontgen, a
fogsorok lenyomatvétele, és a fogpétlas készitésében. Angol betiiszavakkal
CAD/CAM (CAD=Computer-Aide
Desing), azaz szamitégép vezérelt
tervezd, (CAM=Computer-Aided
Manufacturing), azaz szamitogép
vezérelt megmunkalé rendszer-
nek nevezik a tanszékiunkon két
éve munkaba allt technologiat.
Arendszerben foglaltatik a szami-
tégép a programmal, a 3 dimenzids
nyomtatd és a mardgép. A beren-
dezés segitségével ezredmilliméter
pontossaggal lehet megtervezni és
elkésziteni a fogpétlasokat.

A koromdiszités veszélyei

Napjainkban nagyon elterjedt a korom diszitése miikoromra-
gasztassal, tartés lakkozassal. Okozhat-e gondot a korém tartés
fedése? - kérdeztiik a bérgyogyaszt.

Akérém nemcsak az esztétikumot szolgélja, hanem
fontos védé funkcidja is van a kiilsé hatasokkal szem-
ben. Akérémnek szdmos betegsége lehet, és tobb bér-,
valamint belgyégyaszati betegség is tarsul korém elté-
résekkel, ezért nem érdemes hosszt idén 4t (honapo-
kig) elfedni - mondta dr. Szab6 Eva a Bérklinika egye-
temi docense. — A tartds elfedés f6 veszélye, hogy a
beteg nem veszi észre a kezd6dé eltéréseket, deformi-
tasokat. A koromlemez alatt daganatok is kialakulhat-
nak. A kezd6dé gombas fert6zések kezeletlenil nagy
teriiletre terjedhetnek ki, és megfertézhetck vele mésok is. A korom tartds
fedése kovetkeztében a krénikus nyomds miatt elvékonyodhat a kérém-
lemez, és repedezetté valhat. A mikorom rogzitéséhez hasznalt anya-
gok (pl. ragasztd) allergias reakciét is kivéalthatnak, mely a kérom korili
gyulladas, viszketés formdjéban nyil-
vanul meg. A miikoérom felépitésé-
hez hasznalt médszerek, mint pl.
a csiszolas, sérti a kérém felszinét,
vékonyitja a kérémlemezt, meg-
bontja a kéréom védekezérendsze-
rét, ami kérokozoék szamara behato-
lasi kapu lehet, gombis és bakterialis
gyulladést okozhat. A tartds lakko-
zas (géllakk) a kéromlemez elszine-
z6dését, leggyakrabban sargulasat
eredményezheti, amit a kéromlakk
egyes komponensei valthatnak ki.
Eltavolitani szinte lehetetlen, csak
a korém lenovésével lehet meg-
szabadulni téle. Aki disziteni sze-
retné a kdrmét, annak célszeri legaldbb havonta egyszer megvizsgalnia
az eredeti kéromlemezt, és ha eltérést tapasztal, akkor tanacsos bérgyo-
gyaszhoz fordulnia a tinettel.

Dr. Szabé Eva



A gyomor nyalkahartyajanak koros allapotai

Gyomorhuruton a gasztritiszieket és a gasztropatiikat értjiik, okai:
a gyomor nyalkahartyajanak eltérései.

A gasztritisz szovettani diagnézis, a gyomorbdl vett biopszids mintdk
(képalkoto eljarassal vezérelt, a béron at térténd mintavétel) korszovet-
tani leleteinek dénté tobbségében szerepel. Meghatdrozé eleme a gyulla-
das, azonban ez altaldban nem jar tiinetekkel és kovetkezményekkel. Hét-
kéznapi nyelven gyomorhurutnak nevezhetd, aminek szdmos oka lehet,
pl. baktériumok, virusok, autoimmun betegség. A gasztropatia (a gyomor-
nyalkahédrtyaban létrej6vé koros folyamat) els6sorban nem gyulladasos jel-
legii gyomorbantalom, amit kilsé artalmak, pl. gy6gyszerek, mérgek, alko-
hol, és vérkeringési zavarok okozhatnak. A gasztritisz lehet heveny, amit
a mindennapokban pl. ,gyomorrontésként” élhetiink meg, vagy kréni-
kus, elhtz6dd, ami egész életiinkre szdl, és legtobbszér nem is tudunk réla.

Fertdzés

Kiemelked§ jelentésége van a szertedgazo betegségcsoporton belil a
Helicobacter pylori (H. p.) nevil baktérium okozta gasztritisznek és az ugy-
nevezett nem-szteroid tipusa gyulladdscsokkent6 gydgyszerek altal okozott
gasztropatianak. A H. p. baktériummal 4ltaldban gyermekkorban fert6z6-
diink meg legtobbszor észrevétleniil, szdjon keresztil. A fertézés szovet-
tani értelemben gasztritiszt okoz, heveny gyomorhurut tiinetei is kisérhe-
tik. Késdi kovetkezménye lehet az esetek kb. 10-15 szdzalékdban gyomor-
vagy nyombélfekély, és hosszu évtizedek alatt kb. 0,5-1,0 szdzalékban
gyomorrak. A baktérium 4ltal okozott gasztritisz tébbnyire tinetmentes.

Tartds gyomorpanaszok (diszpepszia) hatterében fiatalkorban keresni kell
a H. p. fertézést, de 40-45 év felett az endoszképos vizsgélat (b6ron, vagy
testnyilason at az iireges belsd szervekbe juttatott csd, fényforrassal, optikai
eszkozzel, mellyel a szerv belsé képe képernyére kivetithetd) is elkeriilhetet-
len, elsésorban a gyomorrék kizarasa érdekében. Gyomorpanaszhoz tarsulé
egyéb tunetek: hanyas, nyelési zavar, fogyas, vérzés, vérszegénység, vashiany
esetén életkortdl fiiggetlenil is endoszképos vizsgalat végzends elsé kor-
ben, a kérel6zményi adatok megismerését és a fizikalis vizsgalatot kovetden.

Kilégzési teszt

A H. p. diagnosztikdjdban a legmegfelel6bb az urea-kilégzési teszt
elvégzése, ami nem igényel endoszképos vizsgélatot. A gasztroszképia
(a szajon 4t a patkobélig levezethetd endoszk6pos eszkizzel valo vizsgélat)
soran vett sz6évettani mintabol szintén van lehetdség a baktérium kimu-
tatdsdra. A vizsgélat tovabbi haszna lehet egy esetleges rakel6z6 allapot,
eltérés korai felismerése is. A Helicobakter pylori baktériumot immun-
rendszeriink nem képes legy6zni, antibiotikumokat adunk kiirtasidhoz.
A kezelés eredményességét urea-kilégzési teszttel mérjik le. A nem-
szteroid tipusu laz- és fajdalomcsillapitékat altaldban iziileti és egyéb
fijdalmak csillapitasara alkalmazzik. Ellendrizetlen hasznélatuk és a
mellékhatasok ismeretének hidnya stlyos, akar életveszélyes szovéd-
meényekkel jarhat. Gyakran okoznak gyomorbantalmat, a H. p. bakté-
rium mellett a gyomor- és nyombélfekély kialakuldsanak legfébb kocka-
zati tényezdi.

Gyomorfekély

Fajdalomcsillapit6é hatdsuk miatt akar észrevétleniil is kialakulhat a
fekély, majd heveny tapcsatornai vérzés: vérhanyds, vérszékelés, vagy
gyomoratfur6das léphet fel, ami haldlos kimeneteld is lehet. Id8s, sulyos
kisérébetegségekben szenvedd, esetleg véralvaddsgatlo gyogyszereket is
szed6 betegek killongsen veszélyeztetettek a szévédmények kialakula-
sara. Fontos, hogy a beteg tudjon ezeknek a szereknek a veszélyérél, a kezel6-
orvos ismerje a korel6zményi adatokat: volt-e a betegnek fekélye, vagy
gyomorpanasza, milyen tarsbetegségei és egyéb kockazati tényez6i van-
nak, mikor indokolt gyomorvéds gydgyszerek szedése a fajdalomesillapito
karos mellékhatdsanak kivédésére, illetve indokolt-e egyaltalan a nem-szte-
roid tipust gyulladasgatlok szedése, vagy més tipusu fajdalom-
csillapités is lehetséges. e

-

DR. VARVOLGYI CSABA
klinikai f6orvos
Belgyégydszati Klinika

Horgogyulladasos betegek kezelése

A horgésziikiilettel jaré tiidobetegség leggyakrab-
ban 40-50 éves korban kezdédik. Csendes beteg-
ség; amig nincs tiinete, nem veszi észre a beteg.

Késébb a fizikumat kevéssé megterhelé sportot,
munkat kévetSen kohog, de nem tulajdonit neki nagy
jelentoséget. Altalaban csak akkor fordul orvoshoz, ami-
kor mar erésen fullad. Magyarorszégon 183 ooo COPD-s
(kr6nikus obstruktiv tiidSbetegség), azaz gyulladasos
légzési nehezitettséggel €16 személyt tartanak nyil-
vén, de a becslések szerint 400 000-500 000 is lehet a betegek szama - ismer-
tette dr. Sarkézi Anna, a Tudégydgyaszati Klinika tanarsegéde, tudsgyo-
gyasza, rehabiliticiés szakorvosa.

Dr. Sdrkézi Anna

Abbahagyni a dohanyzast

A betegséget még korai szakaszaban kellene megéllapitani. Erre a leg-
jobb médszer a légzésfunkcids vizsgalat, mellyel kimutathaté a tiidé befo-
gadoképességének mértéke. A gyogyitas alapja, és egyben a legfontosabb,
hogy a beteg abbahagyja a dohanyzést. A kezelés egyrészt a személyre sza-
bott gyégyszerek kiirasaval torténik, masrészt a beteg rendszeres testmoz-
gasanak forszirozasival, és szitkség esetén gybgydszati eszkozok haszna-
latéval. A mozgassal a 1égzdizom erdsitése a cél. Erre megfeleld az uszés, a
séta, a kerékparozas, és a mindennapi tevékenységek végzése a munkahe-
lyen, illetve a haz koriil, a haztartdsban

Egészségesként éIni

Fontos, hogy a beteg gy éljen, mint az egészséges emberek, ne érezze
hétranyban magat. El6fordul, hogy a fulladds miatt nem mozognak eleget
a betegek, mert akkor még jobban fulladnak. Ez nem j6 stratégia, mert
ismeretes, hogy amit nem hasznalunk, az tonkremegy, tehat COPD ese-

tében a mellkasi izmok gyengiilnek.
Ez a betegség rosszabbodisahoz
vezet. Ezért mindenképpen meg
kell tartani a betegnek a napi akti-
vitast, és erésiteni mellkasi izmait
- légzsizmait. Meg kell taldlni azt
a pontot, amelynél még nem fullad
a beteg, de megfeleléen erésiti az
izmait. Emellett fontos a gyégysze-
rek elegendd ideig térténd szedése.
Sokan csak 1-2 hénapig szedik az orvosségot, aztan jobban érzik magukat,
és abbahagyjak. A gy6gyszer nyitva tartja a légutakat és csokkenti a gyulla-
dast. Ha abbahagyjak szedését, visszatérhet a gyulladas. Fontos a testsuly
karbantartdsa is. Egyértelmd, hogy a tulsulyos és a nagyon sovany ember
nehezebben lélegzik, mint a normal teststlyt egyén.

Légzdtorna, gyogyaszati eszkozok

Akezelés eszkozei még a mellkasi légzétornahoz hasznalt labdak, rugal-
mas szalagok, és a gydgyaszati segédeszkozok a valadék felkohogésének,
kikopésének konnyitésére. A receptre kiirt eszkozoket egész életen at kell
hasznalni. A Tid6gybgyaszati Klinikan fekvé, illetve a jarébetegeknek
légz6tornat tanitanak meg a gydgytornaszok. Az osztalyon dolgozé névé-
rek, asztma névérek, tidégy6gyaszati (pulmonoldgiai) és allergologiai szak-
asszisztensek, légzésfunkci6s névérek a segédeszkozok, az inhaléciés gyogy-
szerek helyes hasznalatara oktatjak a betegeket. A tapldlkozdsi szakembe-
rek (dietetikus) a megfelel6 étrendet javasoljak, a sovanyaknak hizashoz, a
talsulyosaknak fogyashoz, a normal testsulytaknak testsulyuk megtarts-
sahoz. Tehat a klinikdn komplex kezelést kapnak a betegek.
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Mozgas, napfény, kalcium

Mindenkit fenyeget a csontritkulas, ezért érdemes tenni a meg-
elézéséért. A rendszeres mozgis, a friss levegon valé tartézkodas
és a megfelelé taplalkozas a megoldas.

Az egészségiigyi vilagszervezet (WHO) felmérése szerint a csontritku-
las (osteoporosis), a sziv érrendszeri és a daganatos megbetegedések mel-
lett a harmadik legjelentGsebb egészségiigyi kihivas lett vilagszerte. A leg-
jobban fenyegeti a sovany testalkatu, a helyteleniil taplalkozo, a dohanyzo,
a valtozo6 korban 1év6, a keveset mozgd személyeket és azokat, akik 6r6-
kolték az osteoporosisra val6 hajlamot. Kedvez a betegség kialakulasanak
a hosszu ideig tart6 fekvés (pl. mitét utdn), a gipszkotés tartos viselése, a
sokiziileti gyulladas és egyéb belgyogyaszati betegségek megléte - mondta
Molnar Antalné (képiinkon torndztat) a Belgyogyaszati Klinika gyogy-
tornasza, diabetoldgiai oktatéja (edukdtor). Magyarorszagon mintegy
600 ezer nének és 300 ezer férfinak van csontritkulasa, és szinte ugyan-
ennyi ember D-vitamin-hia-
nyos. Ezek kovetkezménye az
évente 80 ezer embert érint
csonttoérés. Oka az elesés.
Leggyakrabban az id6s embe-
rek esnek el. Ennek kovetkez-
tében a csonttérés, a tartds
gipszkotés, a hossza, mozdu-
latlan fekvés elGsegiti a cson-
tok tovébbi leépiilését. A gyo-
gyulas utan az illet 6vatos,
kevésbé mozog attdl félve,
hogy ismét elesik. A mozgas-
szegény életmod pedig csont-
ritkuldshoz vezethet.

Biztonsag

Az elesések megel6zéséért tanacsos biztonsagossa tenni az idés embe-
rek otthonat. Erdemes: a fiirddszoba padozatara cstiszasgatlét helyezni;
gumiszényeget rakni a kddba, zuhanyzdba; kapaszkodoét szerelni a kid, a
zuhanyzo, a WC mell¢, a falra; a haloszobéban az gy mellé tenni egy elem-
lampat, az elektromos vezetékeket kabeltakaréba rejteni a fal mellé, fel-
szedni vagy rogziteni a szényegeket; megszintetni a kiiszéboket; kiva-
logatni, illetve eltenni az utbdl a felesleges butorokat; csiszdsmentes
padozatot lerakni a konyhaban; korlétot szerelni a 1épcsék mindkét olda-
lara. Nem tandacsos: felkenni a padozatot és a lépcsét cstsz6s apoldszer-
rel; sz6nyeget hasznalni a konyhéban. Elelmiszerboltban bevasarlokocsit
tolva tandcsos vasarolni, nem kosdrral cipekedni. Ha mégis a szatyrot, kosa-
rat szokta meg az id6s ember, és nem akar valtoztatni, akkor kett6t vegyen
magéhoz, és mindkét kezében vigye haza a bevésérolt holmit, kiegyen-
litve gerince terhelését. Ne derékbol emeljen, hanem guggoljon le a feleme-
lendé térgyhoz, és vele egyiitt alljon fel. Zart cipében jérjon a lakdsban, és
ne hordjon hosszt ruhat, nehogy elbotoljon benne.

Erénlét

A napfényen valé tartézkoddssal, mozgassal, egészséges taplalkozas-
sal megerdsithet6k a csontok. A napfény a béron keresztil bejut a szerve-
zetbe, ott D-vitaminnd alakul és erdsiti a csontokat. A csontsejtek fontos
ingere a mozgas, hatdsira megné a csont tomege, stirtisége. A csontritku-
las megel8zése szempontjabél a fuggdleges helyzetben végzett mozgasfor-
maék a leghasznosabbak, a labdajatékok: kézi-, kosar- és roplabda, tovabba
tanc, aerobic, futds, kocogés, tempés séta, kerékpéarozas. A kerti munka is
kivélé erénlétet ad. Rendszeres testmozgéssal, a hasizom és a hatizom er6-
sitésével megizmosodnak a testtartdst segitd izmok. Az emberek 4ltaldban
tal nagy jelentdséget tulajdonitanak a kalciumban dus taplalkozasnak, pedig
amozgas sokkal jobban erdsiti a csontot. De a kalcium is erésit, killonosen
a z6ld névények fogyasztasa altal. Hasznos a zab, a citrom és a tejtermékek
sora is. A csontvesztés drulkodd jele lehet, ha a személy nem éri el azt a felsé
polcot, amelyet korabban hasznalt, vagy nagy rd a kabat, hosszu a szoknya,
anadrag. Belgy6gyaszhoz, reumatolégushoz, vagy n6gy6gyaszhoz tanacsos
fordulni a tinetekkel, akik csontstirtiség-mérésre kiildik a beteget.
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Taplalkozas és egészség

Az egészséges taplalkozis sok betegségtol megvédhet, de ahogy nincs
orok élet, ugy nincs mindenhaté diéta sem. Annyi minden van az éle-
tiinkben, amin nem, vagy csak ériasi eréfeszitések aran valtoztat-
hatunk, de életmédunk, étkezésiink apré korrekcidéjaval meglepé
eredményeket érhetiink el.

Az egészségi allapot meghatarozoi az életmdd, a genetikai tényezdk, a
kornyezeti hatasok, az egészségiigyi ellatds. Legfontosabb az életmdd sze-
repe, aminek egyik f6 komponense a taplalkozas. A talsuly és az elhizas
jelentés népegészségiigyi probléma. Az Orszagos Elelmezés- és Taplalko-
zistudomanyi Intézet 2014-ben végzett Orszdgos Taplalkozas és Taplalt-
sagi Allapot vizsgalatdnak adatai szerint a felnétt lakossag 65 szazaléka tilsi-
lyos vagy elhizott, 5 milli6 embernek van salytébblete. Az elhizottak az id6-
sebb kort ritkdbban érik meg, mint normal stlyt tarsaik. A vesebetegségek
kialakuldsanak egyik utja lehet a magas vérnyomas, a magas vérzsirszint,
a tulzott alkoholfogyasztas, a dohanyzas, a cukorbetegség, a séban gazdag
taplalkozas, a kevés folyadékfogyasztas.

Napi energia

Egészséges életvitellel megnovelhetd az egészségben toltott életévek
szama. Egészséges taplalkozassal a sziv- és érrendszeri haldlozas és a daga-
natos betegségek nagy része megel6zhetd, de kisebb aranyban fordul elé
csontritkulds, fogszuvasodds és fogagybetegségek, csokkenhet a 2-es
tipusu cukorbetegek aranya. Annal is inkabb fontos ez, mivel a cukorbete-
gek életkiltasait betegségiik hosszu tava szévédményei hatdrozzak meg,
mint pl. a diabeteses nefropitia. Kialakuldsaban szerepe van a rossz szénhid-
rit-anyagcserének, a nem megfelel6en kezelt magas vérnyomasnak, a magas
vérzsirszintnek, a dohanyzasnak. Cél az elhizds megel6zése, testsulyfelesleg
esetén annak csokkentése, és az egyéni szitkségletnek megfelel$ tapanyag-
bevitel szavatoldsa. Az energiasziitkséglet tobb tényez6tél fiigg, a legfonto-
sabbak az életkor, a biolégiai nem, a taplaltsagi allapot és a fizikai aktivitds.
Az els6 harom adat és egy specidlis egyenlet segitségével kiszamithat6 az
alapenergia-sziikséglet, az energiamennyiség, amely 24 6ra alatt az életfo-
lyamatok fenntartasahoz sziikséges az egyén teljes fizikai és szellemi nyu-
galmi dllapota esetén. Az alapenergia-szitkséglet a Harris-Benedict egyen-
lettel szamithato ki: Férfiak kcal/24 6ra = 66.5 + (13,8xT) + (5,0xH) - (6,8xK).
N6k kcal/246ra = 665 + (9,6xT)+(1,9xH) - (4,7xK). Réviditések: T = testts-
meg (kg); H = testhossz (cm); K = életkor (évek szdma). A szamitasok ered-
meénye az az alap, amit minden esetben meg kell adni a szervezetnek alap-
feladatai ellatasahoz. A napi energiasziikséglet értékét az alapanyagcsere
és a fizikai aktivitésra jellemz6 faktorok szorzata adja meg.

Tevékenységek és kaloriak

Az ilémunkéhoz szitkséges energiaszikséglethez 1,2-vel kell megszoroz-
ni az alapanyagcsere eredményét, a kozepesen aktiv munkahoz 1,4-gyel, erés
fizikai munkahoz 1,6-tal, rendkiviil erés fizikai munkahoz 1,8-cal. Szerveze-
tunk energiat a makro-tdpanyagokbdl nyer, pl. fehérjékbol, zsirokbdl, szén-
hidratokbdl. A napi tdpanyagok idedlis aranya: fehérje 10-15 szazalék, zsir
25-30 széazalék, szénhidrat 50-55 szazalék. A napi étrend ésszedllitasanak
iranyelvei: vegyes, véltozatos élelmiszer; uj nyersanyagok, Gj izek, napi 1,2-
2 liter folyadékfogyasztas, nyaron ennél is tobb. Figyeljiink az ideélis test-
stly megtartasara, naponta legalabb fél 6ra aktiv testmozgast végezziunk!

Fiiszerekkel izesebbé tehetjiik ételiinket:

bazsalikom: baromf, hal, barany; borsikafii: silt, parolt, vagdalt
husok; izsépfii: burgonya, husételek; kakukkfii: hal, burgonya, rizses
ételek; kapor: hal, tar6; komény: tojisos ételek, parolt és siilt husok;
majoranna: sertés, marha, szdrnyas, vagdalt hiusok, burgonya; roz-
maring: hal, burgonya, silt szdrnyasok; szerecsendio: siilt hisok; szu-
rokfii (oregand): siltek, halételek; vasfii: so helyettesitésére barmilyen
ételbe
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A magany beldliink fakad

A magéany népbetegség. Magyarorszagon jellemzé, hogy zarkézot-
tan élnek az emberek. Ez az dllapot betegségekhez is vezethet, vagy
éppen ellenkezdleg, megujult élet is fakadhat beléle. Mindez a viszo-
nyulason mulik.

A magéany kedvezétlen lelkiallapot, tiresség, kire-
kesztettség érzés jellemz6 rd. A magényos ember kap-
csolatteremtési képessége csokken vagy megszinik,
elszakitva érzi magit embertarsaitol. Ez belsé lelki
folyamatok eredménye, fuggetlen attol, hogy egyedil
vagy tirsasagban, csaladban él-e a személy. Vannak, akik
mindig érzik a mésik hidnyat, 6k fiiggésben élnek kap-
csolataiktol. ,Jollétiik” alapja, hogy mas személyeket
is maguk mellett tudjanak. Egyedil is lehet jél érezni
magunkat - mondta dr. Véradi Magdolna, a Sziilészeti
és NGgyogyaszati Klinika aneszteziologusa (altat6orvos), csaladterapeuta.
- Az egyediillét 6nmagunk jelenléte, pozitiv allapot.

Dr. Vidradi Magdolna

Erzelmi sziikséglet

A maganyossag a szeretetnek, intimitisnak, a valakihez val6 tarto-
zas érzelmi szikségletének kielégitetlenségébdl ered. Ezekre a hidnyokra
koncentrél a maganyos ember és szomorusaggal, félelemmel télti el, hogy
tgy gondolja, nem tud véltoztatni rajta. Alland6 reménytelenség érzése
van. Pedig gyakran 6 maga zarja be
magat és emel falat maga koré, mert
attdl fél, hogy masok utasitjék visz-
sza kozeledését. Tehdt a magany
bel6link fakad, abbol, amit gon-
dolunk magunkrél és embertarsa-
inkrol. A maganyos ember gyakran
azzal riasztja el a hozzd kozel allo-
kat, hogy rajuk boritja negativ érzé-
seit, panaszkodik, vadol, megsérts-
dik. Ha sokaig fennéll ez az allapot, a
tartos stresszhatds gyengiti a hormonadlis, az idegi és immunrendszert, néveli
abetegségek kialakulasanak veszélyét. Sokszor a maganyos ember betegsé-
gekbe menekiil, igy éri el, hogy foglalkozzanak vele. Az is vezethet magany-
hoz, ha valaki nincs felkésziilve a hirtelen kialakult egyediillétre (pl. halal-
eset, elkoltozés). Maganyossa vilhat az is, aki a sok csal6dds miatt nem villal
j kapcsolatokat. Mas nem akar, nem tud megfelelni a térsadalmi igények-
nek, illetve régota egyediil €1, és mar nem is akar alkalmazkodni méasokhoz.

Tarsadalmi hatas

A felgyorsult, nagyvarosi életforma, a hagyomanyos értékrend atalaku-
lasa, a csaladi kézosségek felbomldsa, a valdsok nagy szama is fokozza az
elszigetel6dést. Az érintettek tudatositsak, mitdl érzik magukat maganyos-
nak, mire lenne sziikségiik és mit tehetnének kapcsolataik ki-, illetve atala-
kitasaért. Erdemes tervezni, és személyesen talalkozni rokonokkal, baratok-
kal, ismerdsokkel, megbeszélni a tervek megvalésitésat. Fontos tudni, hogy
a kapcsolatteremtés alapja hallgatni, és meghallgatni masokat, odafigyelni
masokra. Lehet kozosségekhez csatlakozni, pl. sport- és szabadidé, vallasi,
vagy mas szervezetekhez. Segithet egy kis 4llat tartésa is, mely feltétel nél-
kil szereti viszont az embert. Azonban ne az emberi kapcsolatokat po-
tolja az éllat, hanem hid legyen hozzajuk. Célszer( felvenni a kapcsola-
tot régi ismerdsokkel, val6di kommunikaciét folytatni velitk. Az els6 1épés
nyitni a kapcsolatok felé, pl. rimosolyogni a méasik emberre, kellemes érzé-
sekrél szélva megtalalni a k6zos hangot.

Hianypétlas, potcselekvés

Sokan internetezéssel, evéssel stb. potoljék kapcsolataik hidnyat, pl. vlas
esetén. Pedig ennek nem csak aldozatai a felek, hanem maguk is részesei.
Erdemes feltirni, hogy mi vezetett oddig. Lehet segitséget kérni pszicholé-
gustdl, és egy j6 baratnétél is. Az okok feltarasa hozzdjarulhat ahhoz, hogy
ne ugyanazokat a nehézségeket éljék Gjra kapcsolataikban. Meg kell talalni a
szeretd kapcsolatokat, amelyekben fokoz6dik kinek-kinek az 6nbizalma, el-
hiszi, hogy szerethetd.
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Ismeretlen hatasu kabitoszerek

A drogfogyasztasi mutaték nem hogy javulofélben lennének, de az
ugynevezett dizajner drogok megjelenésével még szélesebb korben
valtak elérhetévé.

A szereket kiprobal6 vagy hasznal6 korcsoport kiszélesedett, gondolok
a mar az éltaldnos iskolds koraakra, és az altaluk kiprébélt ,herbélra”.
A mentészolgdlatra nagy teher nehezedik, amikor ismeretlen eredetd sze-
reket fogyasztott pacienssel van dolguk, mert ,sotétben tapogatéznak” a
bajtarsak az ellatés kozben. Két dolgot szeretnék tisztdzni, hamis tényt és
amédia altal tévesen kozvetitett dolgot kiigazitani. A dizdjner drog, a ,her-
bal”, nevével ellentétesen, nem novényi, hanem vegyi anyag, szintetikus.
Olyan szer, amelyet betiltott kabitészer sokszori médositaséval hoznak
létre kétes koriilmények kozott, ,sufni” droglaborokban. Eléallitasa soran
Uj kémiai szerkezeti anyag keletkezik, melynek hatésa, mellékhatésa, tul-
adagoldsdnak kovetkezményei ismeretlenek.

Halalos hatas

A tisztdzand6 dolgok mésik része, hogy a ,herbal” nem tartalmaz egészsé-
ges anyagot, nem ,jobb”, mint a marihudna. Az volt a tévhit és a ,herbalhoz”
kotott mese, hogy — nevébél kiindulva - egészségesebb, mint a marihué-
na. A hiszékeny gyerekeknek dltalaban ezzel adjak el a dilerek ezt a sokszor
nem tébb, mint par széz forintos anyagot. Igy az is érthets, miért konnyen
beszerezheté: kitelik a zsebpénzbdl. Ezek a dizajner drogok, tehat médo-
sitott szerkezetl anyagok hatasaikban altaldban a marihuanaéhoz ha-
sonléan eufériat valtanak ki, de nagyon bizonytalan szerek, akar kis mér-
tékben is, haldlosak lehetnek. Nem olyan régen tortént, hogy két terhes
né is ilyen szert fogyasztott, és magzataikat stiirg6sségi csaszarmetszéssel
kellett vildgra segiteni. A gyermekek stlyos agykarosodast szenvedtek az
anyak kabit6szer-fogyasztisa miatt. A drogfogyasztas hosszu tdvon dltals-
ban stlyos mentélis betegségeket okozhat, mint skizofrénia, személyiség-
zavar, depresszi6. A mésik gond a testi leépiilés, bizonyos szervek végleges
karosodasa. Mindegyik kabitdszer azonnali és egyben utolsé hatésa is
lehet a halal. A térvény nagyon stlyosan biinteti a kébitoszer-fogyasztast,
kivaltképpen akkor, ha kiskort személynek ad el valaki drogot.

Téarsadalmi probléma

A kabitészer mérgezések észak-magyarorszagi kutatdsakor azt vizs-
géltam a 2014-es adatok alapjan, hogy a mentdszolgalat helyszini elldtéit
milyen nehézségek érték munkajuk soran. A legnagyobb gond, ha a beteg
meghamisitja, elhazudja a kabit6szer-fogyasztast, mert az végzetes kovet-
kezményt is lehet szdmaéra. Ugyanis nehéz a kabitészerek okozta tiinete-
ket elkiloniteni mas, esetlegesen fennallé belgyogyaszati korképtél. Az
is kideriilt, a paciensek attdl félnek, hogy a mentdszolgélat dolgozéi hiva-
talos szervet értesitenek a kabitdszer fogyasztas miatt. Ez nem igaz, nincs
jogositvanyuk a rend6rség értesitéséhez. Az orvos titoktartas kiterjed min-
den egészségiigyi dolgozéra. Més dolog, ha a rendérséggel egyiitt kapnak
riasztast a mentGk olyan esethez, amely sordn anyagmaradvanyt talalnak,
mert akkor 6k észlelik a tényallast és hivatalbdl inditanak eljarast. A leg-
veszélyeztetettebb a 9—25 éves korosztaly, akik a drog egyszeri kiproba-
lasa miatt szenvednek egészségkarosodast, vagy a raszokas miatti figg6ség
kovetkeztében. A problémaval mér a csalddban szembe kell nézni.

A kabitoszerek eléallitasa és felderitése kozott két lépés tavolsag van:
ennyivel van a tudomany lemaradva a ,sufni” laborok @j készitményei
moégott. Ovni, félteni kell ezeket a gyerekeket és fiatal felnétteket, és a
problémaval mér a csaldd szinterén szembe kell nézni, hiszen a legtébbet
a sziild tehet ez ellen.

Mi, a mentdszolgalat munkatarsai igyeksziink minden erénkkel segi-
teni és alehetd legtébbet megtenni a kébit6szer mérgezettek elldtésa soran,
de nagyon sokszor zsdkutcdban taldljuk magunkat.
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Az gjsziilottrol szol az aranyora

Jelentésége miatt a sziilést kovetd elsé ora az aranyéra nevet kap-
ta. Ez az az iddszak, amikor az ujsziilott rdeszmél a viligra, 6szto-
nei felélednek, megkeresi az anyamellet, szopik néhany csepp eléte-
jet, elindul emésztérendszerének, immunrendszerének miikodése...

Klinikank Bababarat Kérhaz, legfontosabb célja, hogy elsegitse a szop-
tatdst. Europaban elséként kapta meg ezt a cimet az intézmény. A klinika
tdmogatja az anyét abban, hogy a sziilést kévetd 6raban mellre tegye ujszii-
lottjét attol fuggetleniil, hogy természetes uton, vagy csaszarmetszéssel
latta meg a napvilagot, és késdbb is segitse a szoptatdst annak érdekében,
hogy az anya hazabocsatas utan is boldoguljon vele. Az idedlis az lenne,
ha az anyak tobbsége a sziilést kovetd fél évben kizarolag szoptatassal tép-
lalna csecsem6jét — mondta dr. Kovacs Judit, a
Gyermekgydgyészati Intézet Neonatoldgiai Tan-
székének neonatolégusa (Gjsziilottgyogyasz).

Kisérlet az wjsziilottel

Ugy negyven éve figyelték meg kisérleti jelleg-
gel el6sz6r, mi torténik, ha az Gjszildttet kozvet-
leniil megsziiletése utan az anya mellkasara, hasé-
ra fektetik és héboritatlanul ott téltheti élete elsé
1-2 6rdjat. Az Gjsziilott egészsége szempontjabol
halaszthat6 tevékenységeket, mint a stilymérés,
fiirdetés, késbb végzik el. Azt tapasztalték, hogy
az egészséges Ujsziilott szilletése utan felsir, kis-
vartatva elcsendesedik, elpihen az anyja mellka-
san. Az anyak nagy része ilyenkor beszélni kezd
hozz4, mintegy iidvozli a kisbabat. Miutan kipi-
hente magat a kicsi, mocorogni kezd, révid han-
gokat hallat. Az anyak érzékenyen észlelik ezt,
valaszolnak r4. Ujabb révid pihend utin a baba
elkezdi emelgetni a fejét, tigra nyitott szemmel csodalkozik a vilagra. Egyre
gyakrabban, egyre aktivabban teszi ezt. A pihendk alatt nyelvét 6ltogeti,
szopd mozgasokat végez, kezét szophatja. Fel-felnéz, tekintete talalkoz-
hat az any4éval. Mozgdsa egyre élénkebb és céliranyosabb lesz, kiiszni kezd
és megkozeliti az anyja eml6jét. Megtalalasaban segiti szagldsa, az erésen

barna bimb6 és bimbéudvar litvanya. Nyalogatja a bim-
bét, kezével masszirozza az emlét. Ezek az ingerek az
anya oxytocin termelését serkentve el6segitik a tejaram-
last. Altaldban egy 6ran beliil az Gjsziilstt énéalléan
ratapad a mellre, és szopni kezd.

A zavartalansag elényei

A potenciélisan steril kérnyezetbdl érkezett Gjszii-
lott a huvelyi sziilés soran el6szér az anya hiivelyi,
majd bérflérajaval taldlkozik, az ott él6 mikrobakkal
népesiil be emésztd- és 1égzérendszere, bére. Ez az tgynevezett mikro-
biom meghatarozo lesz az immunrendszer egészséges fejlédése szempont-
jabdl. Ez az utravalé egész életre szdl, és ugy
tlinik, a kévetkezé generdcicknak is atadodik.
Ha els6 taplaléka az eml6bél szopott colostrum,
akkor egyuttal véddanyagokat, érlel6 anyago-
kat is kap, amik védik a fert6zéstdl és gyorsit-
jak emésztérendszere érését. A koran elkezdett
szoptatds élettani szinten tartja az Gjszilott
vércukorszintjét. Az anya testével kozvetlen
kapcsolatban ringatézva szabalyossa vélik lég-
zése, szivmiikodése. Mivel ebben a helyzetben
mentes minden stressztdl, testszerte kipirul.
A colostrummal atkeriil az anya szervezetébdl a
bérkontaktus és a szopés hatdséra termelédott
oxytocin hormon, és mindkettejikben érvé-
nyesiil a hormon kézponti idegrendszerre kifej-
tett hatdsa. Ez a ktddést segiti el6. Az anyanak
a sziilés soran adott fajdalomesillapitok csok-
kenthetik az Gjszilétt aktivitisat és az anya
valaszkészségét.

A szoptatés, az anyatejes téplalas védelmet nyujt sok Gjsziilott-, gyer-
mek- és felnéttkori betegséggel szemben, és ez a hatds aranyos a szop-
tatds tartamaéval és kizarélagossdgaval.

Dr. Kovdcs Judit
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Szenvedélybeteg anyak, babak

A kiros szenvedélyek fogalomkorébe tartoznak azok a magatartas
zavarok, amelyek bizonyos kémiai anyagok rendszeres fogyaszta-
sat foglaljak magukba. Ettél a szertél fiiggoség alakul ki, az illeté
személy nem tud lemondani réla, ezért akkor is fogyasztja, amikor
testi-lelki-szocidlis artalmait mar érzékeli.

AXkéros szenvedélyekkel él6 egyén pillanatnyi 6romokre cseréli fel hosszu
tava céljait, torekvéseit. Amennyiben a személy az adott készitmény szedé-
sét csokkenti vagy abbahagyja, elvondsi tinetei jelentkeznek. A kiros szen-
vedélyek formai a nikotin-, alkohol és kabitészer-fuggdség.

Az egészségesen sziiletés joga minden Gjsziilottet megillet, ehhez viszont
aleendé sziil6knek a kivant fogantatas el6tt 6 hénappal fel kellene hagyni-
uk karos szenvedélyiikkel. A fogantatas utan optimalis esetben az anyaméh
tokéletes hely a magzat szdmara, viszont a kldékzsinéron, méhlepényen at
nem csak a hasznos anyagok jutnak el a magzathoz, hanem karos szenvedé-
lyekkel él6k esetében a kdros anyagok is. Ezért ezek a szenvedélyek veszélyt
jelentenek és maradandé karosodast is okozhatnak a babaknak.

Nikotinfiiggéség

Nikotinfuggéség esetén a varand6ssag elég erds motivaci6 a nék szama-
ra, hogy leszokjanak a dohanyzasrol. Szamos esetben megteszik, de a gyer-
mek megsziiletése utan altaldban visszaszoknak a cigarettara. Azokndl a
gyermekeknél, akik dohdnyzo csalddban élnek, a léguti fert6zések gyak-
rabban fordulnak el8, mint a nem dohanyz6 sziil6k gyermekeinél. A szop-
tatds védelmet nyujt a gyermekeknek a passziv dohanyzés okozta artalom-
mal szemben, ez még egy érv az Gjsziilétt kizdrolagos szoptatdsa mellett.
A dohanyz6 sziilék gyermekeinél a bolcs6halél kockézata hétszer akkora,
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mint a nem dohdnyzok esetében. A szoptatds csokkenti a hirtelen bélcsé-
halal kockdzatat, az igény szerinti szoptatds folyamatosan szavatolja a
gyermeknek a testkozelséget, és egyiittléteket az édesanyéval, mely dszton-
z6leg hat a csecsemé valamennyi életmiikodésére.

Alkoholfogyasztas

Az alkoholfogyasztés is negativan befolyésolja a magzat allapotat, mar
fél deciliter vodka elfogyasztasanak hatsara is percekre leallhat 1égz6 moz-
gasa. Megsziiletés utan az anya rendszeres alkoholfogyasztasa hatasara az
anyatejben megjelend karos anyagok miatt az jsziil6tton alkoholmegvonasi
tiinetek mutatkoznak: sirgsabbak, ingerlékenyebbek, remegnek, keveset
alszanak, izzadnak és szapora a légzésiik.

Kabitoszer-hasznalat

A kabitoszer-fogyasztas az anya és a magzat drogfiigg6ségét okozza,
ami a megsziletés utdn is fennmarad, igy specidlis kezelést igényel.
A drogfogyasztas miatt el6fordulhat korasziilés, a magzat fejlédési rend-
ellenessége, szellemi visszamaradottsaga is. A drogfiiggd Gjszilottek inger-
lékenyek, alvasuk nyugtalan és rendszertelen. A drogfiiggé babék elvonasa
par hét alatt megsziinik, de a fiiggéség hosszu tavon is kihathat életiikre.
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Korasziilott gyermekek fejlodése

Napjaink kutatdsai soran kiemelten fontos a korasziilott gyerme-
kek fejlédésével foglalkozni, mivel szazalékos aranyuk az orvostu-
domany fejlodésével sem csokken szamottevien.

Ezek a gyermekek sériilékenyebben érkeznek a vilagra, mint idére szii-
letett tarsaik, igy veszélyeztetettebbek a késbbiekben szamos lelki és testi
betegségre. A kisgyermekkori agyi fogékonysag az élet elsé harom évében
a legerdteljesebb, igy a fejlesztések mieldbbi megkezdése javasolt. Ekkor
azonban a lelki fejlédés még a mozgasfejlédésbe agyazott, melynek részei
anagymozgasok (pl.: jaras), a finommozgéasok (pl.: szem-kéz koordinacio),
a beszéd és a nyelv (pl.: sz6kincs), valamint a szocialis készségek (pl.: szo-
batisztasag). A kisgyermekkori fejlédést szamos bioldgiai és tarsas-kor-
nyezeti tényez6 befolyasolhatja. Kutatdsunkban az otthoni kérnyezet, a
tarsadalmi-gazdasagi statusz és a gyermekeket sujté nélkiilozés hatasat tér-
képeztiik fel a korai életkorban jellemzd fejlédés tekintetében.

Anya-gyermek kapcsolat

A Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinikdn 2500 gramm alatti, tehat ,ala-
csony” sziletési sullyal sziletett, a 2. életévét betoltott, 75 kisgyermeket
vizsgaltunk kutatasunkban, a Gyermekgyo6gyaszati Klinika Neonatologiai
Szakrendelésén. A gyermekek mozgésos és értelmi tevékenységének fejlett-
ségét, a nagy-és finommozgast, illetve a térsas- és beszédkészséget, a gyer-
mek dltal elvégzendé probakkal (pl.: toronyépités, képmegnevezés), és a sziilé
altal megvalaszolandé kérdésekkel mértiik fel (pl.: ,eszik-e kanallal?”). Fel-
mértiik, hogy a gyermek nélkilozik-e alapsziikségletek tekintetében, mint
amegfelel6 étkezés, ruhazkodas, gondozas, biztonsag. Megfigyeltiik az anya
viselkedését gyermekével: szeretetteli, és egyuttérzs volt-e, reagalt-e a gyer-
mek jelzéseire, avagy korlatozta és buintetette 6t?

Eletkériilmények

Megvizsgaltuk, hogy érte-e a gyermeket a vildig megismerését segité
elég inger, voltak-e életkoranak és tudasi szintjének megfelel6 készségfej-
leszté és egyéb jatékai, ingergazdag volt-e kornyezete? Feltérképeztik a
csalad tarsadalmi-gazdasagi jellemzéit, mint iskoldzottsag, foglalkozta-
tottsdg, az egy haztartisban él6k szamat és egyéb életkorilményeket. Azt
talaltuk, hogy a nagyobb sziiletési suly magasabb kétéves kori fejlettségi
szinttel jarhat egyiitt, mig a sziiletés utdni kérhazi tartézkodas hossza ala-
csonyabb teljesitményt eredményezhet. A gyermeknélkiilozés és a gyermek
ingerszegény kornyezete (pl.: kevés jaték, vagy élmény), a csekély anyai gon-
doskodas, korlatozas, buntetés, kedvezétleniil hathat a gyermek mozgasos
és értelmi készségeinek alakuldsara, kiemelten a beszédkészség teriile-
tére, sziletési sulytol fiiggetleniil. Gyengébbnek bizonyult a teljesitményitk
ama csalddok gyermekeinek, akik esetében az édesanya legmagasabb isko-
lai végzettsége altalanos iskola, az édesapa munkanélkiili vagy kozmun-
kas, vagy nem él a csalddban, kisebbségi csoporthoz tartoznak, haromnal
t6bb testvériik van.

Sziiletési sily, életminéség

A sziletési sulyt tekintve ugy latszik, 1000 grammnal huzhat6 meg
mesterséges hatarmezsgye, mely alatt inkdbb a biolégiai tényezok, felet-
te pedig inkdbb a kilsé kérnyezeti kockazati tényezék hatarozzak meg a
gyermek korai fejlédésmenetét. A mozgdsos és értelmi fejlédés részteriile-
teit tekintve leginkabb a nyelvi és beszédkészség alakul a vizsgalt kiilsé
tényezdk figgvényében. De a nagymozgasok, a finommozgasok, mint
a szem-kéz koordinicid, a szocialis készségek fejlédése sordn sem elha-
nyagolhato a vizsgalt tényezdk hatasa. A tarsadalmi-gazdasagi véltozok, a
nélkilozés és az otthoni kérnyezet mindsége a korasziilésbsl adédé biols-
giai kockézaton kiviil befolyasolhatja az alacsony sziiletési stlyu gyerme-
kek fejlédését, mar kétéves korban. Fontos lenne minél kordbbi életsza-
kaszban fejlesztd programok biztositédsa a gyermekek és csalddjaik szama-
ra, megel6zve késdbbi értelmi-, viselkedési-, figyelmi- és tanulasi zavarokat.
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X-14b, 0-14b

Gyermekkorban gyakran talilkozunk a kéznyelvben X-labnak, vagy
O-labnak nevezett eltéréssel. X-lab esetében all6 helyzetben a bokak
kozotti tavolsag, O-1ab esetén a térdek kozotti tavolsig né meg.

Az ujsziilottek altalaban enyhe O-labbal szilletnek, mely az évek soran
spontan kiegyenesedik, esetleg X-1dbba alakul at. A 8-10 éves korig észlelt
tengelyeltérések nagy része idével magatdl korrigalédik. Azonban a késébbi
életévekben jelentkez6, és romlast mutato tengelyeltérések korosak és keze-
lést igényelnek, mivel hosszu tavon a térdiziilet kiilsé (X-1ab) vagy belsé
(O-1ab) részének talterhelését, az iziileti porc kopasét okozzak.

Gyulladas, iziileti kopas

Az als¢ végtagi tengelyeltérésnek szamos oka lehet: velesziletett két6szo-
vetilazasag, melynek kovetkeztében a térdszalagok tul lazak; a csontanyag-
csere zavara, pl. D-vitamin-hidny; a térd névekedési zavara, amit okozhat a
novekedési zonat érint6 torés, gyulladds vagy daganat. X-1ab, O-1ab felnétt
korban is kialakulhat, példaul izileti kopas, vagy csontritkulds kovetkez-
tében. Gyermekkorban az alsé végtagi tengelyeltérések rendszerint kétolda-
liak, és nem okoznak panaszt. Késébbi életkorban a gyors kifaradds, a terhe-
lésre jelentkez6 térdféjdalom jelenhet meg tinetként. Felnéttkorban a térd
kopasa fajdalmat okoz. A tengelyeltérés miatt a szalagok idével talnyalnak,
a térd instabilld, ,16tyogdssé” valik.

Noévésben 1évé gyermek

A kisgyermekkori enyhébb eseteknél rendszerint nincs szitkség beavat-
kozésra. Sulyosabb esetekben miitéti korrekcié javasolt. Ha a gyermek még
novésben van, lehetdség van miitéttel a térd koriili csontok névekedését
aszimmetrikusan 4tmenetileg gatolni, igy, mikézben a gyermek né, 1-2 év
alatt a tengely korrigalodik. Ha a gyermek névekedése befejezédott, illetve
felnéttkorban a tengelyeltérés mar csak nagyobb miitéttel korrigélhato.
A fenti két mitét koziil az elsé sokkal ,kisebb” miitét, ezért a gyermekkor-
ban észlelt X-, vagy O-1ab esetén érdemes id6ben szakorvoshoz fordulni.

Végtaghosszkiilonbség

A végtaghosszkilonbség jelentds miikodésbeli zavart elsésorban az
als¢6 végtagokon okozhat. Az emberek jelentds részének van o,5-1 centi-
méteres végtaghossz kiilonbsége, amely rendszerint észrevétlen marad, és
nem okoz panaszt. Altalaban az 1 centiméter feletti végtaghossz kiilénb-
séget tekintjiik kérosnak. Mivel a végtaghossz killonbség az dgyéki gerinc
deformitasat, gerincferdilést és derékfjast is okozhat, kezelni kell. Két
centiméternél kevesebb hosszkiilonbség esetén altaldban a cipébe elrej-
tett emelés elegendd. Ennél nagyobb kilénbség esetén mitétet javaslunk.
Névekedésben levé gyermek esetén enyhébb esetekben végezhetd a hosz-
szabb végtag novekedésének dtmeneti gatlasa. Sulyosabb esetekben és a
novekedést mar befejezett betegek esetében csontrévidité és csonthosz-
szabbit6 miitéti megoldasok is vannak.
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A kancsalsag szembetegség

A kancsalsag elsésorban nem esztétikai gond, hanem szembeteg-
ség, amelyet a tovabbi komplikaciék elkeriilése végett kezeltetni
kell szemész orvossal. Az elvaltozas kezdetben csak miiszeres
orvosi vizsgalattal mutathato ki. Ha laikus is észreveszi, akkor mar
kifejlédott a betegség.

A kancsalsdg mar a kisgyermekek 3-6 éves kora
kozott kialakulhat (a legtobben befelé kancsalitanak),
ezért évente szlirdvizsgalatot kell végezni az 6vodas
kort gyermekeknél. Régiénkban specidlisan kiképzett
szakasszisztensek szirik a gyerekeket a szemiiveg hia-
nya miatt kialakult csékkent latoélességre, és a szem-
mozgas zavarokra. Ha eltérést taldlnak, szemészeti
szakrendelésre iranyitjak a gyermeket - tudtuk meg dr.
Berta Andrés professzortdl, a Szemklinika igazgatéjatol.

&

Dr. Berta Andrds

Szembogar-tagitas

A szemorvos miiszeres vizsgalattal bizonyosodik meg arrdl, hogy kancsal-
sdg, vagy mas a gyenge latds oka. Erre hdrom napos pupillatégitéssal kell el6-
késziteni a gyermeket, mely egyiittmikodést kivan a sziil6kt6l, 6vonsktsl:
szemcseppet kell csepegtetni a gyermek szemébe. Eléfordul, hogy a sziil6k
nem vallaljak, mert kovetkezményeként homalyosan lat a gyermek kozel-
re néhdny napig. Ha nem egyeznek bele, akkor a vizsgélat napjan tagitja ki
a szembogarat az orvos rovid ideig hat6 gy6gyszerrel. Hatranya, hogy nem
mutathat6 ki pontosan a szembetegség mértéke, és névekszik a kancsalsag
kialakulasanak veszélye. Nagyon fontos, hogy ahol nincs rendszeres szemé-
szeti sziirGvizsgalat, ott 6 éves kora el6tt vigye el a sziil6 a gyermeket gyer-
mekszemészeti szakrendelésre.

Miitétek kisgyermekkorban
Kezeletlen kancsalsag miatt a szem tompalatéva valik. Ebben az esetben
a gyermek jobban 14t6 szemét le kell takarni hetekre, honapokra, igy kény-

szeritve a tompa szemet az élesebb latasra. A szemiiveglencse leragasztasa
nem jé megoldds, a szemet kell leragasztani. A tompaldté szem javuldsa
utdn Gjabb miszeres vizsgilat kovetkezik, és ha megmarad a kancsalsag,
akkor megmiitjiik a gyermeket — mondta a professzor. — Iskolas kora, azaz
6. életéve el6tt megoperdljuk. A szem izmainak elhelyezkedését valtoztat-
juk meg, hogy szemiveg hasznélatival parhuzamosan mozogjon a szeme,
létrejojjon a térlatds. A litdsélességet nem javitja a miitét, ezért a szemiive-
get hordani kell mitét utén is. A kancsalsag elleni mitét ezzel az életkor-
ral bezérdlag vezet eredményre, kés6bb mar csak esztétikai javulast hoz, de
a térlatds nem alakul ki. A gyermek - és vele egyiitt a szemgoly6 — né, ezért
az operalt gyermekeknek tébb mint a felét még egyszer meg kell miteni
6vodas korban, kifelé tarté kancsalsdg miatt.

Erods szemiiveg

Operaci6t a betegek 20 szdzalékandl végziink, 8o szdzalékanak elegendd
a szemiiveg hordasa. Evente ellenérizzitk a gyermek szemét pupilla-tagi-
tassal, és a javulas mértékének megfelelé szemiiveget irjuk ki neki. Azt az
alvést kivéve dllandéan hordani kell, ha példaul tszni jar, az dszémeden-
cében is rajta kell lenni. A kancsalsag csak akkor nem latszik, ha hordja a gyer-
mek a szemiiveget. Ha leveszi, kancsalit. Ezt 18 éves korat kovetGen, mitét-
tel lehet megsziintetni, egész életére megfeleld helyzetbe hozni a szemét.

Salyos betegség

Hirtelen is kialakulhat a kancsalsag, amely altaldban azonnali orvosi
ellatast igényel. Sulyos betegséget jelez, ha valaki ugy ébred dlmabél, hogy
kancsalld valt. Azaz ha barmilyen irdnyba néz, vagy kancsalit, vagy nem.
Orékon belill ideggyogyaszati szakrendelésre kell vinni a beteget, killénssen
akkor, ha beszélni sem tud. Masik fajta kancsalsag a kisér6 kancsalsag, tiine-
te: ha barmilyen iranyba tekint a beteg, ugyanugy kancsalit. Betegségével
szemészorvost kell felkeresni.

Bévebben: www.debkard.hu Kardio Magazin

Szakad(?) a fonal

A pokfonal erds, mint az acél, rugalmas, mint a gumi, ellenallo, mint
akészikla, messze elér, hiszen egy kis pok beutazhatja vele a vilagot.

A pékfonalban két §sszetevé fonodik egybe, egy puha szerkezeti épité-
elem és egy keményebb, kristalyos anyag. A terhelés ezeknek az épit6elemek-
nek koszonhet6en oszlik el egyenletesen a pékhdléban. Fontos, hogy a p6k-
hal6 jol birja a rd nehezed6 nyomast, vagyis a krnyezeti stresszhatasokat .
A pokfonalak teherbirasat nagyban befolyasolja, hogy milyen a kemény
alegységek eloszlasa a fonalakon belil - irjak tudomanyos cikkekben.

»Egyediil” akarom

Azt gondolom a gyermeknevelésben is ennek a két elvnek kell egybeol-
vadnia, a megengedd puha, és a fegyelmezd, keményebb viselkedésnek. Az
egyenletes eloszlis jelenti a kovetkezetességet a nevelésben, amiben mind
a két sziilének és nagysziilének részt kell venni. Gyerekeinket kicsi koruk-
tol tartjuk a lathatatlan fonal, a szeretet, aggodalom, féltés végén. Mar a
csetl-botld kicsi hangoztatja, hogy ,egyedil”. Egyedil akar szaladni a jat-
szétéren, dnalléan akar felmészni a cstszdara, hintara. Ovodas, iskolas
korban is rengeteg feladat van, amit egyediil lehet megcsinalni. Onélléan
enni, késsel, villaval, olléval vagni, tivel banni, nagy gédroket atugrani, bicik-
lizni, vizbe ugralni. Kamaszaink is szeretnének nélkiliink menni a moziba
a baratokkal, kirandulni a haverokkal, taborozni, randizni.

Kitarulé vilig

Mind-mind megannyi prébatétel gyermek és sziil szamara. Sok helyen
halljuk, olvassuk, hogy milyen fajdalmas az énéllésodas, elvalas a sziil6i
haztél. Azt gondolom, hogy ha kezdettsl fogva adunk szabadsagot gyer-
mekeinknek, ha merjiik 6ket engedni 6nalléan gondolkodni, véleményt
alkotni, cselekedni nélkiilunk is, az 4tmenet nem fajdalmas lesz, hanem
gyonyori. Mert latjuk, hogy utédaink, akiknek elengedjiik a kezét, elindul-
nak, mennek, szaladnak, szarnyalni kezdenek, kitarul el6ttiik az egész vilag.
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Szakitdpréba Grafika: Sziics Edua
Mindehhez nélkilézhetetlen, hogy fokozatosan szoktassuk ket ehhez a sza-
badséighoz, apr6 tigyekkel indulva, és 1épésrdl lépésre haladva a komolyab-
bak felé, ami a majd a parvélasztashoz, 6nallé élethez vezet. Ha hirtelen
engedik el azt, aki helyett mindig a sziil6 déntoétt, akinek nem volt szabad
6nalléan cselekedni, nem voltak sajét j6 és rossz tapasztalatai, az konnyen
elesik, rossz utra téved, elveszhet a vilag ttvesztéiben.

Visszatérés

Elszakad téliink a gyermekiink élete? A pékfondl? Azt gondolom, a p6k-
fonal nem szakad el. Szeretd, megért6, 8szinte, egymast tiszteld csaladban
felnovo gyermeknél mindig megmarad, midig a visszatérést, jelenti, ha szik-
ségvan ra. Es bizony a ,rohané viligunkban” nagy sziikség van ra.

Minden kedves olvasénak szép nyarat kivanok!
DR. PAPP AGNES

tandrsegéd
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Kényszerbetegség gyermekkorban

Minden ember viselkedésében eléfordulhatnak kényszeres tiine-
tek, ritualék, de ez még nem betegség. Kényszerbetegségen kény-
szergondolatokboél és kényszercselekvésekbdl all6 tiinetegyiittest
értiink.

A kényszergondolatok olyan tartésan fennalld, visszatéré gondolatok,
képek vagy késztetések, amelyek a személy akaratatol fuggetlenil tornek
be tudataba. A beteg felismeri, hogy sajat pszichéjének termékei, mégis
énidegennek éli meg azokat. Mindez tébbnyire rettentd szorongdssal jar, és
ezzel probal valamit kezdeni. A kényszergondolatokat, képeket, késztetése-
ket megkisérli figyelmen kivil hagyni, elnyomni, més gondolattal, cseleke-
dettel semlegesiteni, és ebbél a torekvésbdl sziiletnek a kényszercselekvések.

Kényszercselekvések

A kényszercselekvések olyan visszatérd viselkedések (pl. kézmosas,
ellenérzés) vagy mentalis tevékenységek (szamolas, szavak ismételge-
tése), amelyek elvégzése merev szabalyok szerint térténik, és amelyeket
a beteg eltalzott mértékben hajt végre, nem tudja a mértékiket kontrol-
lalni, akaratlagosan abbahagyni. Céljuk valamilyen fenyegeté esemény
megeldzése, a szorongas csokkentése. A kényszercselekedet szinte mindig
a kényszergondolatra, kényszerkésztetésre adott valaszként jelenik meg.
A leggyakoribb kényszergondolatok a beszennyezédéssel kapcsolatosak:

w

pl. félelem a fert6zéstdl, erdszakos késztetések: pl. félelem attdl, hogy a sze-
mély kart tesz magdban, vagy masban; valamint szexudlis tartalmu kényszer-
gondolatok: pl. homoszexualis, perverz gondolatok. A megel6z6 kényszer-
cselekvések célja valamilyen rettegett esemény bekévetkeztének megelézése.
A helyredllit6 kényszercselekvések célja valamely megtértént esemény ko-
ros kovetkezményeinek kivédése. A leggyakoribbak a mosakodasi, tisztél-
kodasi, ellendrzési, szdmolasi, rend- és szimmetria-kényszercselekvések.

Oroklédés, lelki okok

A betegség kialakuldsdban szerepe van a genetikai, és pszicholdgiai
tényezSknek is. A kényszerbetegség gyermekkortol felnéttkorig barmely
életszakaszban megjelenhet. Sajétos formdja a kiterjesztett kényszer, ami-
kor a gyermek kényszercselekvéseibe a csaladot is bevonja. Pl. kikoveteli,
hogy hazi feladatat djra- és wjra ellendrizzék. Iskoldskortaknal a reggeli
késziil6dés, az esti lefekvés korili ceremonidk elhuzdédéasa okozza a legna-
gyobb nehézséget. Gyermekkorban kiilénbséget kell tenni a szokés, rossz
szokas és kényszer kozott. Ugyanis egészséges gyermek esetén is talalkoz-
hatunk a biztonsdgérzetét szolgdld kényszeres jellegii szokasokkal, amelyek
altalaban nem okoznak problémat. Szakembert akkor érdemes felkeresni, ha
a kényszeres tinetek szenvedést okoznak a gyermeknek, id6igényesek (pl.
napi tébb mint egy 6rat vesznek igénybe), kedvezétleniil hatnak szocialis
kapcsolataira, tanulmanyaira, napi tevékenységére.

A gyermek pszichoterapidkban nagy szerepet kap a jatékossag, a bato-
ritds, a jutalmazas. A terdpia sikere a sziilok egyiittmiikodése nélkiil elkép-
zelhetetlen. A kezelés része a betegségrdl sz6lo tajékoztatas.
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Serdiilokori ongyilkossag

Az ongyilkossag elkovetésének valésziniisége az élet elérehaladtaval
egyre né - bar minden korcsoportban taldlhaték olyan személyek,
akik el akarjdk dobni életiiket.

Az 6npusztité magatartas vonatkozasaban hdrom kitiintetett élekor emel-
kedett ki: a gyermekkor, a serdiils- és fiatal felnéttkor, és az idéskor. Id6skor-
ban jéval tobb 6ngyilkossdgot kovetnek el, mint a masik két kor barmelyiké-
ben. Mind a hdrom életkornak vannak sajatos, csak ré jellemz6 problémdi,
melyek egyben meghatarozzak az élet sajat kezii kioltdsanak korilményeit is.

Gyermekkor

A gyermekkorban nem tulsdgosan gyakori ugyan az ongyilkossag, de
az utobbi id6ben szamuk egyre novekszik. A kutaték szerint a gyermek
ongyilkosségi kisérletének szamos elGjele van, kézottik leggyakoribb az
otthonroél valé elszokés, a kiabalas, a dithkitérés, a halmozédé baleset, az
Gnostorozas, a tarsas visszahuzodas, a magany, bizonyos pszichofizioldgiai
(korabban pszichoszomatikus zavarokként tartottdk szdmon, mint példaul
a krénikus fejfajas, asztma, gyomorfekély, magas vérnyomas rendellenes-
ségek, kritikdval szembeni talérzékenység, rossz frusztraciotirés, a halal-
lal kapcsolatos fantaziak, nappali lmodozés, felting személyiségvaltozas,
az 6ngyilkossagon vagy a haldlon val6 téprengés. A kutatasok taléltak kap-
csolatot a szeretett személy friss elvesztése vagy elvesztésének lehetésége,
a csalddban uralkodé fesziiltségek, a szil6k munkanélkiilisége, a sziiléi ban-
talmazas, és a depresszié klinikai szintje és az 6ngyilkossag kozott is. Az
ongyilkossag gondolata még egészséges gyermekek esetében is joval gya-
koribb, mint azt korabban gondolték.

Serdiilékor

Serdiil6korban az 6ngyilkossag veszélyére figyelmeztethet, ha a serdiilé
allandéan faradt, ha dlmatlansag gyotri, ha étvigytalannd valik, ha hirtelen
leromlik iskolai teljesitménye, ha visszahuz6d6 lesz, ha raszokik a dohdny-
zésra, alkoholra, drogokra, ha hossz leveleket ir baratainak, s ha szétosz-
togatja korabban nagy becsben tartott targyait. Legtébben drogtuladago-
lassal vetnek véget életitknek. A serdilékori 6ngyilkossagok hatterében
(a tobbi korcsoporthoz hasonléan) legalabb 50 szdzalékban klinikai depresz-
szi0, alacsony 6nértékelés és kilatéstalansdg all, melyet sok esetben a dith
és az impulzivitds egésziti ki. Az elkoveték kozil gyakran élnek 4t szamuk-
ra elviselhetetlen mérték stresszt. El6fordul hosszan tarté lelki nyomas,
mint példaul a sziil6kkel valé kapcsolat hidnya vagy elégtelensége, csaladi
konfliktusok, nem megfeleld barati kapcsolatok, vagy térsas elszigeteltség.
Kovethetik el tettiiket kézvetlen stresszorok (szerelmi banat, csalad anyagi
helyzetének romlésa, munkanélkiiliség) hatdsa alatt is.

Barati kor

Az iskolai stressz kiemelt jelent6ségu. A fiatal nem tud lépést tartani a
tobbiekkel, vagy tal magasak az elvarasai, és az elért eredményekkel soha-
sem elégedett. A serdiil6k mindenre jéval érzékenyebben, indulatosabban,
tragikusabban és impulzivabban reagalnak, mint a tébbi korcsoportba tar-
tozo6 emberek. Eppen ezért az 6ket érd tartos stressz idején igen megn az
ongyilkossdg veszélye. A helyzetet stlyosbitja a fiatalok mohd utdnzésvagya,
mely az 6ngyilkossagot elkévetdkre is irdnyulhat, vannak 6ngyilkossaggal
kisérletezs ismerdsei. A tapasztalat azt mutatja, hogy a didkok nehézségein
lényegesen enyhit az olyan baratok tdmogatasa, akikkel megoszthatjak élmé-
nyeiket és problémaikat. Egy j6 barati kor, megfeleld tanari és szocialis segit-
ségnyujtas elejét veheti a depressziénak és az ongyilkossagnak. Az 6ngyil-
kossag kezelése, vagy a sikertelen ongyilkossag utani kezelés célja a betegek
ongyilkossagi késztetéseiktdl valo magszabaditasa, a stresszkezelés, a prob-
lémamegoldas hatékonyabb mdédjainak megkeresése. Az utébbi néhény év-
tizedben a megel6zésre keriilt a hangsuly. A mindenki szamaéra elérheté
24 6rés telefonos lelki segély szolgalatra és nyitott kozpontokra épiil. A ta-
nacsadonak torekednie kell a benséséges kapcsolat kialakitaséra, a problé-
ma megértésére, a veszélyeztetettség mértékének megallapitasara, a kliens
eréforrasainak mobilizéldsara, és a terdpids terv kidolgozasara.
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Jo tanacsok korhazi tartozkodashoz

Orvoshoz menni, korhazba fekiidni az emberek tobbsége szamara
rendkiviili helyzet. Vannak esetek, amikor hirtelen, nem vart ese-
mény hatasara kell orvoshoz fordulni, de dltaldban a szakvizsgilat,
kérhazi bennfekvés tervezhetd, igy késziilni is lehet ra.

Afelkésziilés praktikus: enyhiti a helyzettel kapcsolatos fesziiltséget, haté-
konyabb4 teheti a beteg és az egészséguigyi dolgozok kozotti kommunika-
ciét, csokkenti az ismeretlen kérnyezet miatti kényelmetlenséget.

Vizsgalat

A szakrendelések tobbsége beutal6koteles, és idépontegyeztetéssel vehetd
igénybe. Szerezze be a haziorvosi beutaldt, és egyeztessen id6pontot a szak-
rendelésre! Jegyezze fel a datumot, és tegye jollathato helyre az emlékezte-
t6t! Trja 6ssze, milyen gyégyszereket szed, milyen adagban, és ne felejtse el
magaval vinni a papirt. Amit még hozzon magaval: személyi iratok: szemé-
lyi igazolvany, lakcimkartya, tajkartya, ezek mellett beutal6, korabbi orvosi
leletek. Gondolja végig van-e allergidja, volt-e olyan gydgyszere, amelynek
szedését mellékhatasok miatt kellett abbahagyni. Ha van kérdése az orvos-
hoz: irja le azokat. Segiteni fog, hogy ne akkor jusson eszébe, amikor épp
kilép a rendeld ajtajan.

Egynapos ellatas

Ha jar6 betegként orvosi beavatkozasra, egynapos ellatasra jon, a felvé-
telhez szitkség van a fentiekre: beutald, korabbi orvosi leletek, gydgyszerek
list4ja, személyi iratok. Legkésébb, amikor az id6pontot megkapja, tajékoz-
tatjak arrol is, el6 kell-e készitenie magét az ellatasra. Ez torténhet irdsos
betegtajékoztaté anyagokon, rajta lehet az el6z6 ambulans lapon, és altala-
ban sz¢ban is elhangzik. Id6ben gondoljon az el6késziiletekre! Lehet, hogy
csak aznap kell éhgyomorra jénni, de lehet, hogy mar napokkal korabban is
van teendd. Egynapos ellatasoknal mér esetleg az éjszakat is a kérhazban
kell tolteni. Készitsen 6ssze haléruhat, térilkozét, tisztasagi csomagot, evé-
eszkozt és poharat is. Ha autéval jon, és 6n vezeti, kérjen tajékoztatast arrol,
hogy hazafelé vezethet-e.

Bennfekvés

Ha hosszabb ideji kérhazi bennfekvésre van szitkség, akkor a megadott
idépontban jelentkezzen az adott klinika betegfelvételi irod4jaban, eseten-
ként az osztalyon. A felvételhez hozza a fentebb emlitett személyi iratokat,
korabbi orvosi leleteket. Feltétleniil legyen 6nnel a szedett gydgyszerek lis-

t4ja, erre a kezeldorvos minden bizonnyal rakérdez majd, ahogy az allergiak-
rais. Gondolja 4t mire lesz szitksége: tisztédlkod¢ szerek (szappan, t6r6lkoz6,
mosdd szivacs, papir zsebkendd, WC-papir, fogkefe, fogkrém, fést, borotval-
kozo eszkozok, evéeszkozok (kandl, villa, kés, pohar, bogre, papirszalvéta),
ruhanemiik (papucs, kéntés, pizsama vagy haléing). Korhazi tartézkodasa
alatt a sajat ruhdit hasznalhatja, kivéve, ha ez valamilyen (4ltalaban higié-

nés) szabaly miatt nem szabad. Ilyenkor kérhazi ruhat biztositunk. Hozhat
magéval konyvet, rejtvénytjsagot, kézimunkat, radiot (filhallgatéval). Ezek
mellett olyan eszkézoket, amikkel eltéltheti a szabadidét ugy, hogy kéz-
ben nem zavarja betegtarsait, és a klinika hazirendje ellen sem vét. Szeszes
italt a klinikan tilos fogyasztani . Ha a kezel6orvos diétat rendel el, fontos
tudni, hogy hatés csak akkor varhato, ha szigortian betartja az étkezési el6-
irasokat. Ez azt jelenti, hogy azt — és csak azt — szabad enni, inni, ami a kony-
hérél érkezik. Mellette fogyasztani csak vizet, néha gyumolcslevet szabad.
Lehet6ség szerint ne hozzon nagy dsszegl készpénzt, értékes ékszert stb.
Ha mégis muszdj, tdjékozddjon, hogyan lehet biztonsagosan 6rizni érték-
targyait az adott klinikan.

SZOLLOSI ANNA
vezetd

Szakdolgozdi Felnéttképzési Kozpont
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DEBRECEN LEGUJABB ES LEGHATEKONYABB
VALODI SZiN- ES HANGTERAPIAS SOPINCEJE
A BELVAROS Q?EBEN!

12 TONNA PARAJDI (ERDELYI) SO, NEDVES ES SZARAZ
SOTERAPIA, HIMALAYA SOTEGLA HANGULATFAL
SOKANDALLOVAL, SOPARLASZTO,
SOMOKOZO GYEREKEKNEK, VALODI FENYTERAPIA,
DELTA-HULLAMOS HANGTERAPIA, INGYEN WIFI STB.

m SOTERAPIA: Tiidétagulas
Asztma Vérnyomas szabalyozas
Alvészavar mEXKLUZIV
Arciireggyulladas KiINALATUNK ONNEK:
Dohdényzas okozta Parajdi/erdélyi sotermékek
irritaciok Gyuri Bacsi teai,
Fiil-orr-gége fertozések gyoégynovény-ki
Horkolas ENERGY ® termékek
Horghurut Dr. Chen Patika termékek

Vitalis Naturkozmetikumok
Goloka indiai termékek
Berczel kézmiives gyertyak
és még sok-sok minden mas!

Léguti megbetegedések
Léguti allergiak
(pollen, toll pihe)

- Légzéselégtelenség
Natha

Szénanatha VARJUK SZERETETTEL!
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Sok beteg él sztémaval a testén. A sztoma jelentése nyilds, szdjadék. A nyilisokat miitét
soran hozzak létre az operalé orvosok, amikor a testfolyadék (bélsir, vizelet, léguti
valadék) valamilyen okbél nem természetes titon tavozik a szervezetbél, illetve a lég-
zés fenntartasa céljabol. A sztéoma képzés lehet ideiglenes vagy végleges.

Leggyakoribb a bélsztéma: olyan, sebészek altal létrehozott bélnyils a hasfalon, melyen
keresztiil a széklet tavozik, és egy cserélhetd zsédkba jut. Vékonybélen altaldban akkor hozzak lét-
re, ha valamely betegség, pl. gyulladdsos bélbetegség miatt a vastagbél teljes szakaszit el kell tdvo-
litani. Vastagbélen els6sorban a vastag-, vagy a végbél daganatos megbetegedései esetén hoznak
létre sztomat. Gyulladdsos bélbetegségek, bélelzarodas, a vastagbélfal kiboltosulasa, valamint a
beleken athatol6 hasi sériilések esetén is szitkség lehet ra. A vizelet elvezetése és felfogasa a fel-
adata az ugynevezett urosztémanak. A légcsovon kialakitott nyilds neve tracheosztéma, melybe
csovet (kaniilt) helyeznek az orvosok a zavartalan 1égzés lehet6vé tétele céljabol.

A Klinikai Kézpontban nyolc 4polé sztéma csoportban (sztoma-team) dolgozik. Ok a Sebé-
szeti, a Fill-Orr-Gégészeti- és Fej-Nyaksebészeti, valamint az Urolégiai Klinika munkatérsai. A hét
minden munkanapjan a klinikak rendelkezésére allnak, segitenek a bent fekvé betegeknek, és az
intézeti 4poloknak a sztéma ellatdsban és az ellatas oktatdsaban. Bemutatjdk, tanitjék, és gya-
koroltatjak a sztoma elldtast a betegekkel. ElImondjék, hogy miként élhetnek egyiitt legkonnyeb-
ben vele, beszélnek az étrendi, sportolasi, 6ltozkodési, életmddbeli javaslatokrdl, megszoritdsok-
rol. Bemutatjdk az alternativakat az eszkézokre vonatkozdan. Sziikség, vagy igény
esetén bevonjak a beteg hozzétartozojat is az oktatasba.
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klinikai vezetd dpold, sztoma terdpids team vezetd
Sebészeti Klinika
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Tortat tolt, kelt tésztat gyur szabadidejében a névér

Vidamsagot visz a daganatos gyermekek korhazban toltott nap-
jaiba a mindig jokedvii Bobké Stella. Az onkologiai szakapolé
szeret siitni-f6zni, baratainak édességekkel kedveskedni.

Stella gyermekkordban sokszor volt a nyéri sziinidékben karpataljai
nagymamajandl, téle leste el a f6zés titkdt. Sokdig nem hasznalta a tudo-
manyat, de 16-17 éves koraban egyszer f6tt vacsoraval lepte meg a szilleit,
és olyan jol sikeriilt az étel, hogy onnantél kezdve az 6 reszortja volt a f6zés.
A siités izére késébb jott rd, éshaaz
elsé siteménye hagyott is maga utan
kivannivalét, a kudarc nem szegte
kedvét, legkozelebb ujra sutétt. Az
egyszerd omlés sitemények utdn
kelt tésztakat gyuart be, piskoétat
kevert. Utébbi annyira megragad-
ta, hogy tortakat kezdett stitni. Az
egyszeriiekkel nem elégedett meg,
kilonféle mesefigurakat alakitott
ki belélik. Baratnéinek készilt a
Hello Kittys, és amire legbtuiszkébb,
a SpongyaBobos torta.

Tervezés, siités, diszités

A siitést tervezés el6zte meg,
szamitogéprodl kinyomtatta a figu-
rat, majd tletelt, hogy mibél lehetne
SpongyaBob nadragszijat, gombjait kialakitani, Kitty bajuszait elkészi-
teni. A gondolatot tett kovette, és megformalta a Hello Kittys orosz-
krémtortat, az tinnepelt izléséhez igazitva, kicsit masképp, mint az ere-
deti recept. Egyébként Stella rendre atalakitja a recepteket, kevesebb vajat
és tojast haszndl, inkdbb méretesebb hazi tojissal és f6z6tt krémmel dolgo-
zik. Természetes anyagokkal siit, sokszor a csokoladémazt is 6 késziti. Nagy
marcipanrajongd, a rugalmas, mandulds cukros masszaval jobban tud dol-
gozni, mint a hamar kiszirad6 fondanttal. Apré diszeket, virdgszirmokat,
leveleket formaz beléle.

Boldogsaga a masik 6rome

A habos, krémes édességek az 6 vildga. Sokszor meggyet, sirgabarac-
kot, korte- és sdrgabarack lekvirt is tolt a siiteményeibe. A gyimoélcsot 6
f6zi be. Eleinte készen vésarolta a lekvart, de rajétt, hogy nem 6rdéngés-
ség a befdzés, és azéta nyaranta iivegbe rakja kedvenc gytimolcseit. A siite-
ményekbdl késtolot visz a munkatarsainak. Ha pedig hazautazik a sziilei-
hez, ott mindenki kedvencét megsiiti: dids, krémes, gytimoélesos lepényt.
Unnepekkor pedig zserbét siit, somléi galuska tortat tolt, husvéti kalacsot

formaz. Oriil, ha izletes, tetszetds sitemények keriil-
nek ki a keze aldl. Tesz is érte, de ha nem ugy sikeriil
pl. a diszités, leszedi a diszt, és Gjra formazza mindad-
dig, amig tokéletes lesz. Tetszik neki, hogy kiilonleges
dolgot tud csinalni, pedig nem cukrasz. Ha meglepetés
sutit készit, és sikere van az ajandékanak, az télti el bol-
dogsaggal, hogy ldtja a masik 6romét. Mar azon gondol-
kodik, hogy elvégez egy cukrésztanfolyamot. Fézni is
szeret, piacra, boltba jarni, és vilogatni az druk kozott.
Szereti megujitani a recepteket, és a munkas ételekkel
is szivesen foglalkozik: z6ldséggel t6lti meg a csirkecombot, a cukkini csé-
nakokat, pizza tésztat, tortillat gyuar, kétszer sutott legényfogé palacsin-
tat kavart, padlizsant pirit a tlizhely tetején. Kész receptgytijteménye van.

Bobké Stéila

Biztatds, timasz

A Gyermekgy6gyaszati Klinika Onkoldgiai-Hematol6giai osztalyan dol-
gozik, a daganatos gyermekeket dpolja. Nem sajnélja, hanem felviditja 6ket,
benne van minden bohécségban, jatékban veliik, igy is tdmogatja gy6gyuld-
sukat. Meglattatja velik annak is a j6 oldalat, ha pl. nincs hajuk. - Vésarol-
hattok anyaval tobbféle parckat, és akar minden nap mas szind és formaju
frizuratok lehet. Ki teheti ezt meg rajtatok kiviil? - kérdezi mosolyogva. Az
viszont 6t is megviseli, ha elveszitenek egyet is a kis betegek koziil. Otthon
tépel6dik a veszteségen, de az osztilyon nem mutatja. — A gyerekek meg-
érzik, ha valaki borulato, és elbizonytalanodnak - magyarazza. - El6fordul,
hogy még 6k vigasztaljék sziileiket. Igy hat erdsnek kell lenni, mindenkinek.

Stella munkaid6 utén éli a mai fiatalok életét, kirdndulni jar, sétal, vasa-
rol, rendezvényekre, moziba megy. Aztan valamelyik délutin eszébe jut,
hogy siitni kellene valamit, péld4ul egy almas siitit.

Almais siitemény

Hozzdvaldk: A tésztdhoz: 1 kg liszt, 40 dkg vaj, 20-30 dkg cukor, 1 cso-
mag siitépor, tejfol, amennyit a tészta felvesz. A toltelékhez: 2 kg alma,
4 csomag vanilias cukor, kristalycukor és fahéj. A tetejére: 1 db tojés, 1 cso-
mag vanilids cukor.

Elkészités: A tészta hozzaval6it 6sszedolgozzuk, kinytjtjuk, és két rész-
re osztjuk. Az egyik felét kivajazott, lisztezett tepsibe fektetjiik. A toltelék-
nek az almat lereszeljiik, beleszérjuk a vanilids cukrot, a fahéjat és a kris-
télycukrot. Kb. 5-15 percig 4llni hagyjuk. Kinyomkodjuk beléle a levet, de
nem teljesen, hogy zamatos legyen. Elosztjuk a kinyujtott tész-
talapon, és a tetejére helyezziik a mésik lapot. Széleit meg-
nyomkodjuk, és villaval kicsit megszurkéljuk. A tetejét meg-
kenjiik tojassal, megszorjuk vanilids cukorral, és megsutjik.

CSASZI ERZSEBET

Temetetlen holtak

Az orvos megszokott taxisdt hivta.

»Ne haragudjon, kicsit késni fogok, de egy Anglidbol érkezett régi iigyfele-
met kell egy kozeli faluba szdllitanom.”

L, Szintén orvos az utas?” - kérdezte, amikor beszdllt a kocsiba.

A nem, takaritons. Fiatal 30 koril lehet, Londonban dolgozik vagy 3-
4 éve, itthon nem taldlt dlldst. On el se tudja képzelni, milyen szegény kirnye-
zetbol menekiilt el. Amikor évente 3-4 alkalommal hazaldtogat, mindig engem
hiv, de szinte restellek pénzt elfogadni, amikor a sziilgi hdzhoz ériink. Igazi
getto, szerintem a sziilok isznak és lenyuiljdk a lednyt.”

Az orvost érdekelni kezdte a torténet.

,Pedig nagyon tiszteletremélto, ahogy megprébal kiemelkedni ebbél a szér-
nyti kornyezetbdl - folytatta a taxis. — Takariténdéként dolgozik, minden fillért
félretesz, most mdr egy féiskoldra is beiratkozott. Képzelje, amikor egy kicsit ja-
vult az anyagi helyzete, elsé dolga volt hogy hazajitt, és megcesindltatta a fogait.”

Es most valami eskiivé miatt jott haza?”

,Nem, nagymamdja temetését intézi, ilyen sziilok mellett ez a koltség is 6t
terheli.”

»Szegény. Ha a sziilok szenvedélybetegek az unoka nagyon szokott kotédni
a nagymamdhoz és borzaszté trauma lehet az elvesztése. Nagyon megviselte?”

,Nagyon, de a nagymama nem most, hanem négy éve halt meg.”

,Hm, még nem is hallottam ilyen nagy idékilonbségrél a hamvasztds és a
temetés kozitt!” - mondta az orvos elgondolkozva.

A hamvasztds még csak most lesz” - vilaszolta a taxis. Az orvos értetlentil
nézett rd.

,Amikor négy éve a nagymama meghalt, még az unoka is csak tervezte az
angol utat, nem volt pénz a rendes temetésre. Megtudta, hogy az orvosi fakul-
tds ingyen dtvesz holttesteket 4-5 évre. A holttesteken az orvostanhallgaték
tanuljdk az anatomidt. Aztdn ha eltelik 6t év, az egyetem koltségén elham-
vasztjik és dtadjdk a rokonoknak. De ez a ledny alig vdrta, hogy dsszegytiljon
valamennyi pénz és visszakérte a holttest maradékdt. Mivel a szerzédés még
nem jdrt le, valamennyit neki is fizetni kellett.”

A taxis lassitott, és Ugy nézett maga elé, mintha a ldny nyomdt keresné a
tavolban.

,Tudja, doktor ur, sosem felejtem el a ldny arcdt, amikor végre
minden elintézodott: A »nagymami végre hazaért ...« — mondta,
és a konnyek mellett olyan boldogsdg sugdrzott réla, amit azéta
se ldttam senkinek az arcdn...”

DR. CSIBALASZLO
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Gydnydrd természeti kirnyezet, maddrdal, csend és végtelen nyugalom.
Ezt nydjtja Gnnek a DIVINUS Park Debrecenben kézvetleniil a Nagyerdd mellet.

Miértvdlassza a DIVINUS Parkot otthondul?

- mert nagy élettere lehet ikerhdzas beépités esetén is

- mert csoddlatos természeti kornyezetben és tiszta levegin élhet
Debrecen legzildebb, legfrekventdltabb részén

- mert a nyiizsgd vdros zajdtdl tavol van, mégis autoval alig ot percnyire

- mert a szomszédos erddben sportoldsi és kirdnduldsi lehetdségek vdrjdk

- mert egy karnyijtdsnyira van a Debreceni Egyetem Klinikai Kozpontja
valamint a Nagyerdd szamtalan szorakoztata létesitménye

legyen On is exkluziv lakékozdsségiink tagja a
DIVINUS Parkban!

o “’mwnus“‘*'

m(au: 207-6207; +36 (30) 678-41

4032 Debracen, Nagyerdel kbrat 1. Hohlhjihmi

o —
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MED-INCO KFT.

Gyogyészati Segédeszkdz-Szakuzlet

13 400 Ft 10 900 Ft

Nalunk minden, receptre
és recept nélkul kaphato
gyogyaszati segédeszkozt megtalal.

Beurer 40 automata felkaros
vémyomésmérd + adapter

OMRON M2 automata

e aUomaE Debrecen, Széchenyi u. 2.
felkaros vémyomasmérd

Tel.: 52/453-570

Vércukorméré Nyitva:
csereakcio hétf6tél péntekig 9-18 oraig,
—— szombaton 9-13 éraig

16-féle egészségpénztari kartya
elfogaddhely.

Cserélje le elhasznalédott vércukorszint-méréjét
Gj D-CONT Trend késziilékre! 2990 Ft

Az arak bruttéban értendék. A meghirdetett aruk ezen az aron 2016. november 30-ig kaphatok,

illetve a készlet erejéig. A fotok illusztraciok. A részletekrél tajékozodjon uzletiinkben!

% - MOSHATO EGESZSEGUGYI TEXTILEK
i{m‘yw TERMESZETES ANYAGOKBOL MAMAKNAK, BABAKNAK

Moshaté menstruacios-, tisztasagi és melltartobetétek, tasakok

—azoknak a néknek, akik moshaté egészségiigyi betétben gondolkoznak

— természetes alapanyagokkal, vegyszerek, miianyagok nélkiil

—a ,,nehéz” napokra is kényelmes, puha anyagokbol, biztonsagban, szines l¢lekviditd
dekoracioval

Moshato torlé-, nyal-és salkenddk, partedlik babaknak
— puha, nedvszivo, szines anyagokbol

Inkontinencia betétek n6knek
— vizeletvisszatartasi nehézség esetén

Egészségpénztari elszamolas igényelhetd.
A termékek eljuttatasi modjai a megrendel6khoz: postazas, illetve személyes atvétel Bal-
mazjvarosban, Debrecenben és kornyékén.

Weblap: https://tundesz.com

FOGORVOSI MAGANRENDELES
4032 Debrecen, Egyetem sgt. 73.

Dr. Hamori Lajos,

fog- és szdjbetegségek szakorvosa,
konzervdlé fogdszat- és protetika-szakorvos

Telefonos bejelentkezés: 4
+36-70/361-4008

Implantdcié
(miigyokér-beiiltetés),
rendelGi fogfehérités

— teljes korii fogdszati elldtds

— esztétikus tomések

— elektromos gyokércsatorna-bemérés
- kombinadlt, precizids fogpétldsok

- ultrahangos fogkd-eltdvolitds

- miitéti gyokéreltdvolitds

— rig-felvételek, nagyfrekvencids,
csokkentett sugdrzdsii

fogdszati rtg-késziilékkel

www.hamoridental.hu

. Preciz munka, fdjdalommentes kezelések, empatikus légkor

CAMPUS-VED 2000 >

Vagyonvédelmi Szolgaltato Kft.

® Teljes kordi vagyonvédelmi szolgaltatas

® Beléptets rendszerek tizemeltetése

® Porta- és jardrszolgalat

® Rendezvénybiztositas

® Sziikség esetén betegkisérés

® 24 6ras diszpécserszolgalat

Campus-Véd 2000 Kft.

4032 Debrecen, Tessedik Samuel u. 129.
Telephely: Debrecen, Nagyerdei krt. 98.

Tel.: 52/411-717/55595, 537-611, 06-30/632-6453
Fax: 52/534-612

E-mail: campu2@axelero.hu P4

Libra Patlka

Nyitvatartds: hétf6tdl péntekig 8-19 ordig
Ugyelet: hétf6tdl péntekig, 19-8 oraig

Telefonszam: 52/432-288
\ 4012 Debrecen, Nagyerdei krt. 98. /‘

Auguszta Gyogyszertar
Nyitvatartas: hétfotol péntekig 8—16.30 draig
Uigyelet: szombat, vasarnap 22-8 éraig
Telefonszam: 52/535-753
4032 Debrecen, Moricz Zsigmond krt. 22. (A Klinika II-es telepe bejaratandl).




