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HIRDETES

DEOEC dolgozoknak és
hozzatartozéiknak tidiilési
lehetdség a 2000-ben
felgjitott miskolctapolcai
Konzultacios és
Tovabbképzo

Kozpontban

Elhelyezés: 6 db kétagyas, 1 db 4 dgyas szobdban. A 350 négyzetméte-
res épiiletben felszerelt kozos konyha, étkezd, tarsalgé vérja a vendé-
geket. A 800 négyzetmeéteres parkositott kertben pingpongasztal, teke,
szalonna- és flekkensiité hely szolgalja a kikapcsolédast.

Egész évben igényelhet6 szallas, kizarélag DEOEC dolgozéknak és

hozzétartozéiknak. Hétvégékre, hossza hétvégékre, nydron turnusok-
ban is kérheté elhelyezés. Ara: napi 1220 forinttél/nap/fs. Erdeklddni

lehet a DOTESZ Iroddban az 55786-0s melléken.
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GYOGYASZATI h

SEGEDESZKOZ SZAKUZLET
MED-INCO KFT.
Nalunk minden gydgydszati segédeszkozt és kotszert megtaldl.

Debrecen, Széchenyi u. 2. Tel.: 52/453-570 Nyitva: h.-p. 9-18-ig, szo. 9-13-ig

Dcont personal Alkciés Scholl cipdk, szandélok egyes
(digitalis vércukorszintmérd) modelljei kaphatok a készlet erejéig.

14 852 Ft-r6l 9ooo Ft-ra. i l l

Lipari szandal Camilla cipé Denise cipd
',.1 13 800 Ft-r6l 15 500 Ft-rol 16 700 Ft-rol
k ~ 5280 Ft-ra. 6710 Ft-ra 9120 Ft-ra ‘
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MEDICAL
SERVICE '95

Orvostechnikai
késziilékek, gépek és
berendezések javitasa,
karbantartasa,
iddszakos feliilvizsgalata
47/1999. sz. EiiM rendelet alapjan.

Medical Service "95 Bt.
Debrecen, Nagyerdei krt. 98.
www.medicalservice.hu

Tl 521774544

30/95-30-896,
30/93-52-050

W=,

CAMPUS-VED 2000

Vagyonvédelmi Szolgaltato Kft.

A Teljes kort vagyonvédelmi szolgéltatas
A Beléptetd rendszerek tizemeltetése

A Porta- ésjarérszolgalat

3 Rendezvénybiztositas

3l Sziikség esetén betegkisérés

A 24 6ras diszpécser szolgalat
Campus-Véd 2000 Kft.

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

Tel.: 52/411-717/5595, 537-611, 06-30/ 632-6453
Fax.:52/537-612

E-mail: campu2@axelero.hu /

>

DIN EN 150 9001:2000
Zertifikat 15 100 31792

\

A 21. szazad gyégymobdja a valtozé frekvencids magnes-
terapia. Ha 6nnek sziv-és érrendszeri, 1égz6szervi, iziile-
ti, mozgasszervi, prosztata, gyomor, vese, maj problémai
vannak illetve cukorbeteg, figyelmébe ajanljuk alacsony
frekvencias késziilékiinket otthoni rehabilitaciéra.

W arin

Ulti care mini

Ulti care maxi Ulti Care standard
Erdekl6dni a 06/30-905-6441, 06-30425-6014 telefonszamon lehet.

A késziiléket kérhazakban is alkalmazzak, rendszeres hasznalattal rendkiviili
allapotjavitast eredményez. Klinikai teszteredmény: 98%. /
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Libra Gyogyszertar
Nyitva tartas: hétf6t6l péntekig 8.00—17.30-ig
Telefonszam: 52/432-288

4012 Debrecen, Nagyerdei krt. 98.
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Auguszta Gyogyszertar

Nyitva tartas: hétfétol péntekig 8.00-16.30-ig
Telefonszam: 52/535-753
4032 Debrecen, Méricz Zsigmond krt. 22.
\_ (A Klinika II-es telepe bejaratanal).

J

Ingyenes lapunkat a klinikdk portdsaitdl, az intézetvezeté fonbvérektol és a betegfelvételi irodakon kérhetik el olvasoink.
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Kedves
Olvasoink!

Egyiitt Eurdpdban

Mélté emlék a mitltnak, hagyomdny
a jovének: e gondolat jegyében sziiletett
meg a 2006. februdr 18-dn megrendezett
Kapcsolat Napja, és az azt kévetd hagyo-
mdnyteremtd szdndékkal életre hivott
L. DEOEC Bdl. E napon a kapcsolatépi-
tés, kapcsolattartds jegyében taldlkozott az
orvos- és egészségtudomdnyi szakma, a gaz-
dasdgi szféra, a hazai politikai, a nemzet-
kozi tudomdnyos és kulturdlis élet, vala-
mint a média képviseldi.

A DEOEC-ben 2000 klinikai dgyon szdz-
Otvenezer beteg kapja meg a legmagasabb
szintii egészségiigyi elldtdst, szakrendelé-
seinken mdsfél millio ember gyégyuldsdt
segitjiik évente. Kutato tevékenységiink a
magyar népességet leginkdbb sujto beteg-
ségek megismerését, gyogyitdsdt célozza. A
Molekuldris Medicina Kutatékozpontunk
elnyerte az Eurépai Unié Kivdldsdgi
Kozpontja cimet. A Klinikai Genomika
Kozpont a hazai humdngenom kutatd-
sok vezetd intézmeénye. Kozel 5000 hallga-
t6 tanulja itt az orvos- és egészségtudo-
mdnyok rejtelmeit, késziil arra, hogy meg-
bizhaté szakemberré viljon. Tekintélyes
részt vdllalunk a szakemberek tovabbkép-
zésében is.

A megnyert pdlydzatok biztos hdtte-
ret adnak a tovdbbi fejlesztésekhez. 12 mil-
lidrd forintos beruhdzdssal megkezdddott
két régio népegészségiigyi elldtdsdt biztosi-
to program végrehajtdsa az Eurdpai Unio
tdmogatdsdval. Pdlydzati tdmogatdssal
épiil az egészségiigyi intézmények szdmdra
folyamatos kapcsolatot biztosito informati-
kai rendszer.

Az dllandé megiijuldsban gondosan dpol-
juk a mult emlékeit. Vezetd professzoraink
életrajzi sorozatdnak mdr huszonegy kotete
jelent meg. Dijak adomdnyozdsdval is 6riz-
ziik a nagy elédok emlékét. Elkezdtiik az
orvostudomdnyok debreceni kotédésii sze-
mélyiségei szoborparkjdnak kialakitdsdt.
Megdlmodtuk, és megtettiik az elsd [épése-
ket orvos-torténeti miizeum kialakitdsdhoz
a Kenézy villdban.

A DEOEC magas szinvonald, sokrétii
tevékenységben fontos szerepe van a part-
nerkapcsolatoknak, az egyiittmiikodéseknek.
A kapcsolat napjdn ezt tudatositottuk, erd-
sitettiik. Kolcsonosen megismertiik egymds
értékeit, kiildetését, jovoképét, mindenna-
pi tevékenységét, kozelebb keriilve ezzel tar-
tos egyiittmiikodési kozosség megteremtéseé-
hez, erdsitéséhez.

Dr. Fésiis Ldszl6
akadémikus,
a DEOEC elndke

© tén a forradalom éve volt

i 1956. Werner Forssmann

* elvégezte (elsbb Gnma-
¢ gan) keringési kozpontunk

¢ katéterezését, ezzel 4j utat

. nyitott a korszer( szivse-
. bészethez, majd az addig

. hihetetlennek t{ind atiilte-
¢ téshez. Az élettani vizsgd-
© latokat hozzd Cournand

. ésRichards végezték, akik- Werner Forssmann

¢ kel osztozott az elismerés- onmagdn végezte el
. ben. Uj tudomannya valt a szivkatéterezést

: az immunolégia. A cse-

| pegtetd altatast felvéltotta az intratrachelis

i narkozis, valamint az epidurdlis érzésteleni-
¢ tés. A sebészet tjra élre keriilt. A diagnoszti-
© ka j, minden eddiginél latvdnyosabb met6-
. dusa lett a Housfield és Cormack &ltal meg-

. 16 — kutatdsainak eredményei,
valamint kiemelkedd oktatdi,
: kutatasszervezdi, intézet- és
| egyetemvezetdi tevékenysége

ORVOSTORTENET

A gyogyitas kezdetei

A neurobioldgia kora

A medicindban szin-

szerkesztett szamitégépes tomogréfia.
Joshua Lederberg a genetikai rekombind-
ci6 terén tett felfedezésével kezdte atalakita-
ni az orvosi gondolkodast. Beadle és Tatum
kutdsaibol kideriilt, hogy bizonyos kémiai

; folyamatok a gének irdnyitasa alatt dllnak, a
- ribonukleinsav viszi 4t a genetikai informaciot.
i Macfarlene, Burnet és Medawar kimutattak
! a szervezet immuntolerancia 1étezését, majd

a dan Jerne jott rd, hogy minden létezd anti-
génnel szemben a szervezetben performaltan

van jelen egy-egy, csak red reagalni és elle-
ne antitestet termelni képes limfoid sejt,
amelynek ez az antigén a mitogén inge-
re és ezdltal erre az antigénre specifikus

antitestet termel6 limfoid sejtek, torzsek
(klonok) képzédnek. Jerne klén elmélete

azota gyakorlattd valt, vagyis az intigén-
antitest idiotipusa tulajdonképpen az ere-
deti szerkezet kdpidja, igy mesterségesen

lehet monoklondlis struktdrakat eléalli-
tani. A skot tuddsok éltek is ezzel a lehe-
téséggel (ldsd Dolly birka esetét), nem kis

etikai dilemma elé keriilve, hogy netin

vissza is lehet azzal élni.

A molekuldrbiolégiai ,nagy robbanas”
mégis a Crick-Watson-Wilkinson harmas idéz-
te el6 a nukleinsavak molekuldrszerkezetének
és az €16 anyagban az informadci6 atvitelének
a pontositasaval. Crick és Watson spiralis
modellje mindenképp a modern molekular-
bioldgia jelképe lett.

Eccles, Hodgkin és Szentdgothai profesz-
szorok az idegsejtmembran ionmechanizmu-
sdnak ingerlése és gdtlasa terén tett felfedezé-
se az agykutatdsnak adott hatalmas lendiiletet,
ezért muld évtizedeinket a neurobioldgia
kordnak is indokolt tituldlni.

Dr. Szdlldsi Arpdd
orvostorténész
egyetemi tandr

Segitett talpra allitani
az orvosi kart

A Debreceni Tudomdnyegyetem orvoska-
rdnak 1918. oktéber 19-i megalakuldsat meg-

el6z6en kapott dr. Verzar Frigyes — 32 évesen
— magantandri kinevezést a Budapesti Egyete-

. men toltott évek utdn a debreceni Kisérleti
Kértani Tanszékre s az Elettani Intézet veze-
. tésére.

Itthon és nemzetkozileg is
elismert — izom- és idegéletta-
ni, vékonybél-bolyhok felszivo
mikodésére, anyagcsere, vita-
minok és hormonok kozti kap-
csolatok tisztdzdsdra irdnyu-

alapozta meg felkérését az
1927-ben Tihanyban megnyilt
Magyar Bioldgiai Kutat6 Intézet megszerve-
zésére, amelyet 1938-ig igazgatott.

A nemzetkozi tekintélyt szerzett professzor

: meghivast kapott Svajcba, a Bazeli Egyetem
. Elettani Intézetének vezetésére, ahol nemzet-
i kozileg is kiemelked§ kisérletes kutatémun-

kat folytatott. Hetvenévesen, 1956-ban vonult

Dr. Verzadr Frigyes

nyugéllomanyba. A WHO keretében Peruban,
Bolividban és Venezueldban folytatta oktatas-
és kutatdsszervez6i munkajat, de mint jelen-
tés FAO szakértét is elismerték.

Nem feledkezett meg egyetemiinkrél sem.
1945 nyardn segélyakcié keretében orvosi
mszert, gyogyszert és felszereléseket kiil-
dott az orvosi kar talpra allitdsahoz.

1958-ban megszervezte a baze-
li Kisérletes Gerontoldgiai Intézetet,
ahol szamos magyar kutatét fogadott.
Gerontoldgiai folydiratot szerkesz-
tett. 1970-ben az Olasz Gerontol6giai
Intézet vezetdi tandcsadonak kérték fel
az olaszorszagi Anconaba, mely tisz-
tet 91 éves koraig betoltotte. 1967-ben
aDOTE diszdoktorava avatta, majd az
MTA tiszteletbeli tagjavé vélasztotta.
93 évesen, 1979-ben elhunyt.

A Debrecenben eltoltott sikeres, majd elis-
merést kivélté nemzetkozi iskola alapité élet-
utja, példaértékli minden hazai
egyetemi kutat6 szamara.

Dr. Kapusz Ndndor
fotandcsos

2006. tavasz
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Informatikai kapcsolat az egészségiigyben

A Humaéner6forras-fejlesztési Operativ
Program (HEFOP) 4.4 intézkedésének ,Egész-
ségiigyi informécio-technoldgiai fejlesztés
az elmaradott régiokban” keretében, 200s.
marcius 31.-én kertilt sor a kozel 4,1 millidrd
Ft-rél szdélé tamogatasi szerz6dések ala-
irsdra. Az emlitett keretosszegbdl, mely-
nek 75 szazaléka EU, 25 szazaléka hazai for-
rds, hdrom — Debreceni Egyetem Orvos- és
Egészségtudomanyi Centrum, a B-A-Z
Megyei Kérhaz és Egyetemi Oktatékorhaz
és a Pécsi Tudomdnyegyetem, Orvos- és
Egészségtudomanyi Centrum dltal vezetett —
konzorciumok egyenként 1,35 milliard Ft-ot
nyertek el palydzati aton.

A HEFOP/2004/4.4 intézkedés az egész-
ségligyi informatika fejlesztését tlizte ki célul
a hdarom — dél-dunantuli, észak-alfoldi, észak-
magyarorszagi —, gazdasagi és egészségigyi
szempontbdl legelmaradottabb régiéban. A
fejlesztés iranya kettds: egyrészt egészségiigyi
intézmények kozotti informdcié-mintarend-
szerek alakulnak ki, mésrészt az intézménye-
ken beliili informdacidrendszerek fejlesztése és
korszerUsitése valdsul meg. Az intézkedésre a
régioban miikodo, fekvo- és jardbeteg ellatd
intézményeket, hdziorvosokat magukba fog-
lalé konzorciumok pélydzhattak.

A régionkat képvisel6 konzorcium tag-
jai: Debreceni Egyetem Orvos- és Egészség-
tudomdnyi Centrum, mint a konzorcium
fékedvezményezettje, Kenézy Gyula Kor-
haz, RendelSintézet, Jasz-Nagykun-Szolnok
Megyei Hetényi Géza Kérhaz és Rendel6in-
tézet, Szatmdr-Beregi Kérhdz, Fehérgyarmat,
Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei J6sa Andrds
Korhdz, Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei
Onkorményzat Pszichitriai Szakkérhdza,
Tertileti Kérhaz, Berettyoujfalu, Katai Gabor
Koérhéz, Karcag, Erzsébet Korhdz, Jaszberény,
Orszdgos Ment6szolgalat.

A harom konzorcium altal kozosen kifej-
lesztend$ intézménykozi informacié-minta-
rendszer korszer(, internet alapt, bizton-
sdgos kommunikdcids csatornat hasznalé
eEgészségligyi szolgaltatdsokat nydjt majd
a tdrsulds tagjainak és barmely mads, kiilsé
egészségligyi szolgdltaténak. A fejlesztések
célja, hogy megteremtsék a beteg—orvos és a
tobbféle célu és iranyd orvos—orvos kapcso-
lat informatikai alapjét. A betegre vonatko-
z6 betegadatokat (zdrojelentéseket, leleteket,
stb.) tovabbra is az azt felvevé intézmény 6rzi,
am ezekhez —a beteg hozzdjaruldsaval —, a
lekérdezd orvos azonositdsa és jogosultsig-
vizsgélata utdn, kizdrdlag a beteg adott beteg-

ségével Osszefliggésben— az aktudlis kezel-
orvos elektronikusan hozzéférhet. Igy elkeriil-
het6k a feleslegesen elvégzett, ismételt vizsgd-
latok, a betegutak lerovidiilnek (,A lelet uta-
zik, nem a beteg”), kialakulhat a rendszerben
muikodd egészségligyi ellatok kozotti mun-
kamegosztas.

A fejlesztés eredményeként javul a beteg-
ellatds szinvonala, né a betegek komfortér-
zete, javul az egészségligyi ellatds regio-
ndlis koltséghatékonysdga, az aggregélt és
deperszonalizlt egészségiigyi adatokbol
pedig informdciéhoz jutnak az egészségpo-
litikat alakité dontéshozdk, tovabba repre-
zentativ adatbdzisiul szolgdlhat epidemiol6-
giai kutatdsoknak.

A projekt méra tuljutott a tervezési fazison
és a megvalositasi szakaszaba lépett. Ennek
keretén belil folyik az a térgyaldsos kozbe-
szerzési eljaras, amelynek tdrgya a kozponti
rendszer megvaldsitasa. Ezt kovetéen kertil
sor az intézményen beliili fejlesztések meg-
valositdsdra. A projekt varhato
befejezése 2007. decembere.

Gonda Zoltdn
gazdasdgi igazgatohelyettes

Uj tornaterem épiilt a Szivsebészeti Klinika
tetSterében. A szivmiitéten, szivinfarktuson
atesett betegeknek hetente haromszor tar-
tanak rehabilitacids foglalkozdst a gydgytor-
naszok. A Szivsebészeti Klinika alagsoraban
kordbban hasznalatos kis alapteriiletd, jol fel-
szerelt tornaterem helyett épiilt a 8o négy-
zetméteres, a 21. szdzad igényeinek megfe-
lel$, rehabilitacids célokat szolgdlé helyiség
a mult 8sszel.

A tornaterem az Auguszta program el6-
munkalataként késziilt el, a Szivsebészeti
Klinika 450 négyzetméter hasznos tetéteré-
nek beépitése sordn.

Infektoldgiai tanacsot ad a tanszék

Infektoldgiai szaktanacsadast adnak a kli-
nikakon fekvé betegek kezel6orvosainak
az Infektolégiai és Gyermekimmunologiai
Tanszék orvosai. A Centrum kézponti
keretéb6l klinikai orvosi kérésre végzett
munkarél dr. Rakéczi Eva beszélt.

A doktorné elmondta, tavaly az orszag
gyogyszerfelhasznaldsanak egyotodét tette
ki az antibiotikum felhaszndlds. Pedig csin-
jan kell banni vele, csak a megfeleld kérkép-
ben, ésszeri dozisban érdemes alkalmazni.
Ehhez nyujtanak segitséget a tanszék orvosai,
ugyanis fontosnak tartjak az antibiotikumok
raciondlis felhaszndlasat. Tervilk, hogy javas-
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latot tesznek egy antibiotikum feliigyel6 albi-
zottsag létrehozdsédra, melynek feladata lesz
az antibiotikum ésszert felhasznéldsanak el4-
segitése.

Jelenleg is gyakorlat naluk, hogy a Centrum
altal kozpontilag tdmogatott keretb6l konzi-
liumot tartanak. Gyakran fordulnak hozzgjuk
szaktandacsért a szakorvosok f6ként az ideg-
gyogyaszati, idegsebészeti, bér-, 111 sz. bel-
gyogyaszati és a Kardioldgiai Klinikérdl.

A kozelmultban tanszékiik ellatési feladata-
ihoz vontdk a régids szakfeliigyel6i munkat is.
Mint az infektol6gus szakorvos elmondta, az
idedlis az lenne, ha minden klinikdn dolgoz-
na egy infektolégus, de ez egyeldre elérhetet-

len, mert évente egy-két
szakorvosjelolt szerez
csak fert6zéstan szak-
vizsgdt az orszagban.
Pedig lenne igény mun-
kéjukra, az elmdlt husz
évben szamos 4j fert6z6
betegséget fedeztek fel,
és ezen betegek ellata-
sa egyre Osszetettebb
Dr. Rikéczi Eva  és nehezebb feladat.

Szeretnék, ha a szakta-
nacsaddsuk rendszeresebbé vélna, és minden
klinika igényt tartana munkdjukra a fert6z6
betegek ellatdsa sordn.



Toretlen lendiilettel a fogaszati szakmaért

Masfél éve a Fog- és Szajbetegségek Szak-
mai Kollégium elnokévé valasztottak dr.
Marton Ildikét, a Fogorvostudomanyi Kar
dékanjat.

— A Fog- és Széjbetegségek Szakmai Kollé-
giuma az elmult mésfél évben nagyon sokat
dolgozott. Megalkottuk a fogaszati betegsé-
gek fobb ellatasi teriileteinek szabalyait tar-
talmazoé eljaras lefrasokat, amelyeket atad-
tunk az Egészségligyi Minisztériumnak véle-
ményezésre — tudtuk meg a professzorn6tél.

— Emellett kilenc alprojekt-tervezetet irtunk
a Nemzeti Fejlesztési Terv II. projektbe, azzal
a céllal, hogy az elnyert tdmogatas révén javi-
tani tudjunk szakmdnk legéget6bb probléma-
in. Igy palyazatot {rtunk a gradudlis és poszt-
gradudlis, a doktorandusz képzés fejlesztése,
a kétciklust képzés lehetdségének megterem-
tése a fogorvostudomany teriiletén, az infek-
cié kontroll feltételeinek, a prevencié hely-
zetének javitdsa, az iskolafogdszati gondoz6
hélozat fejlesztése, a mindségbiztosits beve-
zetése, valamint a stomatooncologiai preven-
cio, szlirés és gondozas rendszerének fejlesz-
tése érdekében.

Betegségek forrasa

— Torekvéseink azt a célt szolgéljak, hogy
javitsuk a lakossdg fogazati allapotat, ugyan-
is a 25 eurdpai unids orszdg kozott Magyar-
orszag a legrosszabb mutatdkkal rendelke-
z6 orszagok kozott szerepel a fogszuvasodas,
fogdgybetegségek és a szdjuregi daganatok
el6forduldsi gyakorisaga tekintetében. Az

elhanyagolt fogazat szamos betegség forrasa
lehet, Ugymint sziv-érrendszeri betegségek és
kovetkezményei, az infarktus, stroke (agyvér-
zés). Emellett a rossz szdjhigiéne osszefiiggés-
be hozhat6 a korasziilés, a magzat kis silya,
a felnéttek iziileti, szemészeti, bérgy6gyd-
szati megbetegedéseinek
kialakuldsaval. A szakmai
kollégium célja, hogy fel-
vildgositsa a lakossagot a
fogdpolas fontossigardl,
elhanyagoldsa esetében
annak kovetkezményeirdl
és javitsa az elldtds lehe-
téségeit. Hatékonyan vet-
tunk részt a ,Stomato-
onkoldgiai Prevencids
Program” és a ,Nemzeti Rakellenes Program”
kidolgozasdban. Utobbi munkéank nagy jelen-
téségi, mivel Magyarorszag els6 helyen dll a
szdjuregi daganatos betegségekbdl kovetke-
z6 haldlozas tekintetében. A szakmai kollé-
gium orszdgosan, karunk pedig régiénkban
fejleszteni kivanja a szdjsebészeti betegella-
tas rendszerét. Az északkelet-magyarorszagi
régié az egyik legrosszabb ellatottsagu a szdj-
sebészeti betegellatas tekintetében, ahol ége-
téen sziikségessé valt egy korszer( Fej-Nyak
Sebészeti Centrum kialakitdsa. Terveink sze-
rint 20 agyas szdjsebészeti fekve osztély kiala-
kitasdra kertilne sor a Fil-Orr-Gégészeti és
Fej-Nyaksebészeti Klinikdval kozosen kiala-
kitando6 épiiletszarnyban, s a Kar régi épiileté-
nek rdépitett emeletén pedig Dentoalveoldris
Sebészeti Osztaly kapna helyet, ahol méd nyil-

Dr. Mdrton
Ildiké

na a fogyatékos betegek fogmegtarté ellata-
sara is, amely irdnt 6ridsi az igény a tiszantuli
régiéban. Reméljiik a beruhdzds pénziigyi fel-
tételei miel6bb megteremtédnek.

Eloregedé fogorvos tarsadalom

Tovabbi, azonnali orvoslast igényel$ prob-
1émat jelent, hogy hazéankban eloregedett a
fogorvos tarsadalom, a fogorvosok fele nyug-
dijba megy 4-5 éven belil. Tovébb csokken-
ti a fogorvosok szamat, hogy kiilfoldon kere-
sik a jol képzett magyar fogorvosokat, akik
koziil sokan élnek a lényegesen jobban meg-
fizetett munkalehet6séggel. Orszdgunkban
jelenleg megkozelitéen 4600 fogorvos dol-
gozik, Eszakkelet-Magyarorszagon egy fog-
orvosra 5000 beteg jut, mikézben 1250 lenne
az idedlis. Jéllehet a kovetkez tanévtél emel-
kedik a négy egyetem fogorvos képzé helyére
felvehet6 hallgatéi létszam, de ez csak hossza
tavon jelent megolddst, ugyanis a 2006-ban
beiratkozott hallgaték csak 2014-ben nyer-
nek szakorvosi képesitést.

Végezetiil nagy 6romomre szolgalt, hogy a
Szakmai Kollégium hatarozott fellépése ered-
ményeként sikeriilt tobb mint 1 millidrd forin-
tot visszahelyeztetniink a fogédszati kasszaba,
amelyet elvontak a kotelez allamhdztartdsi
tartalék képzése részeként. Visszaszereztiik
az ugyancsak elvont tancélos beteg ellatast
tdmogat6 Osszeget is. A jov6ben is toret-
len lendiilettel fogunk dolgozni szakmank
érdekképviseletének tovabbi javitdsin, meg-
becsiiltségének és sulydnak erdsitésén — fog-
lalta Gssze a professzornd.

Korszeru

A 2005 8szén, a Gyermekklinikan dtadott
4j épiiletrész nemcsak szdmos gyermekszak-
rendelésnek adott otthont, hanem a Gyermek-
pulmonoldgiai Profil fekvé- és jarébeteg rész-
lege is korszeri koriilmények kozé keriilt. Az
Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum veze-
tésének dontése a beruhdzasrdl egyben nagy-
szer(i karpétlast is jelentett a Profil szamara
évekkel a III. szamu Pavilon kényszer(i atada-
sit kovetSen. A nehéz finanszirozasi koriilmé-
nyek ellenére az egész beruhdzésra biztositott
kozel 500 milli6 forint az 4j szakrendel6i rend-
szeren tdl harom kérteremben 10 agyas fek-
v@beteg-részleg, kezels, bronchoszkdpos vizs-
galé és el6készitd helyiség, valamint tovabbi
kiszolgald egységek kialakitasat tette lehetd-
vé alegkorszertibb felszereléssel. Ezzel parhu-
zamosan a Légzésfunkciés Laboratérium és
a Pulmonoldgiai rendels atépitése és beren-
dezése — kiilon egységként — teljes egészé-
ben sajit er6bél valésult meg. Tovabbi ala-
pitvanyi milliékkal tudtuk betegellaté rész-
legeinket otthonossa tenni és bronchoszkdépos
berendezéseinket korszertsiteni. Az Gjon-
nan beszerzett ultra-vékony Storz gyartma-
nya bronchofiberscoppal az wjsziilottek és
a korasziilottek 1égzészervi fejlédési rend-

gyermekpulmonologia

Eljkésziiletek a bronchologiai vizsgdloban

ellenességei is jol és biztonsdgosan, akar a
légzémozgasok kinetikdjaban tanulményoz-
haték. Ezzel gyermekpulmonoldgiai vizsgdlo
eljarasaink tovabbi specialitdssal béviiltek. A
régionkban kifejtett sokiranyt diagnosztikus
és terapids munkdnk, valamint tudomdanyos
vizsgalataink elismerését is jelenti az European
Accreditation Council for Continuing Medical

Foto: Nagy Sandor

Education (EACCME) megerésit6 hataroza-
ta, amellyel klinikdnk Pulmonoldgiai Profiljat
Eurépai Szakképzési Kozpontnak tekinti a
GyermektiidGgyogydszat teriiletén.

Dr. Nagy Béla

egyetemi docens, Gyermekklinika
a Pulmonoldgiai Profil vezetdje

2006. tavasz
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Diszdoktor lett a szivsebesz

Meghonositotta a koszordér-sebészetet
Debrecenben dr. Péterffy Arpad, a Szivsebé-
szeti Kézpont szakmai vezetdje. A kolozsva-
ri szdrmazdasu professzor tiz évig dolgozott

=y

a svédorszagi Karo-
linska  Intézetben,
miel6tt 1983-ban kine-
vezték Debrecenbe.
Korabban 400 nyitott
szivmutétet végeztek
Debrecenben, majd
az igazgatdsa alatti
22 évben tobb mint
16 ezret. A professzor
palyaja soran 5000 szivmiitétet végzett, ope-
rdcidiban Gj méodszereket vezetett be, mint a
vértranszfuzié csokkentését, a véradds nél-
kiilli matétet, a nyitott szivmiitétet a terhes

Dr. Péterffy Arpdd

néknél. Emellett Gj miibillentytiket, miisze- :
reket alkotott. Tizennégy fiatal szivsebészeti
képesitését iranyitotta. Nagy érdeme a kor- :
szer( szivsebészeti klinika felépittetése 1990
és 1993 kozott, melyben a legtjabb orvosi esz-
¢ nétt, fejlédott a gyermeke, midta hazaenged-
¢ ték az Infektologiai és

A professzort anyaiskoldja, a Marosvasarhe- :
lyi Orvosi- és Gydgyszerészeti Egyetem ,Doc- |
¢ Amikor bent fekiidt gyer-
egyetemi tanar gy érzi, az elismerés édes-
apjanak, dr. Péterffy Pal sebész professzor-
nak is sz6, aki tobb évtizeden &t legjobb tudé- !
© last ad, mint egy anya.
egyetemi tanar hazai munkassdgéért Kuddsz
Jozsef — a magyar szivsebészet megteremtdjé-
16l elnevezett — emlékérmet kapott a Magyar
: volna lenni. A Dienes Laszl6 Egészségiigyi
¢ Szakkézépiskolabdl a Gyermekklinikara jart

kozokkel, berendezésekkel végzik orszagos

hir@ mutétjeiket.

tor Honoris Causa” cimmel tintette ki. Az

saval enyhitette a betegek szenvedéseit. Az

Szivsebészeti Tarsasagtol.

Boviil az Onkologiai Tanszék

A jelenlegi 880 négyzetméterrdl 1856 négy-
zetméterre béviil az Onkoldgiai Tanszék egy
év mulva. A kordbban az épiiletben helyt
kapott ndégyogydszati,
gyermek négyogydsza-
ti rendelSket a sziilésze-
ti klinikara koltoztették,
a rendel6ket felujitjak s
atépitik — ismertette dr.
Szantd Janos tanszék-
vezetd. — Az onkoldgiai
szakelldtas bévitésének
célja, hogy tobb lehe-

téség legyen a daganatos betegek onkoldgi-
ai osztalyon val6 ellatdsara. A jelenlegi négy
jardbeteg szakrendelés helyett hat varja majd a
pacienseket és a hisz fekv6beteg 4gy harminc-
oOtre gyarapszik. A jelenlegi napi 9o betegnél

tobb pacienst gyégyithatnak a tanszék dol- :
gozoi. A novekvd feladatokhoz a jelenlegi 6t !
orvos mellett két j kollégét és hat 4j névért
foglalkoztathat a tanszék. Az épitkezés 2006

aprilisaban kezd8dik és novemberében feje-
z6dik be. Az Auguszta projekt részeként meg-
Gjuld tanszék és a sugarterdpia fektetd egyiit-
tes fejlesztése 1 millidrd forintba keriil.

Fejleszti a gyogyszerészetet

A klinikai gyogyszerészet meghonosita-
sa ftizodik dr. Trestyanszky Zoltan, inté-
zeti vezeté fogyogyszerész nevéhez aki
negyedszazados eredményes munkaja-
ért Batthyany-Strattmann Laszl6-dijban
részesiilt.

A Nyugat-Eurdpéban elterjedt gyakorlat
szerint a klinikai fekvébetegek gy6gyszerezé-
sét biztosit6 gyogyszertdrak munkatdrsai az
egyes klinikdkon dolgoznak s szamitégépen
dokumentaljak a betegnek a klinikai felvétel
el6tt és alatt névreszdloan kapott gydgyszereit
kiszlrve ezzel egyes gyogyszerek egyiittada-
sabdl adddé kolecsonhatasokat, illetve csok-
kentve a nemkivanatos mellékhatdsokat.

Magyarorszagon még gyermekcipdben jar
az tn. klinikai gyégyszerészet,a DEOEC-n is
csak az Ortopédiai Klinikan dolgozik gyogy-
szerész, de reményeik szerint rovidesen
tovabbi két-hdrom klinika is bekapcsolédik
ebbe a programba. Ehhez tgy tlinik a gyogy-
szerész utanpétlas is biztositva lesz, tekintet-
tel arra, hogy tiz évvel ezel6tt megalakult a
Gydgyszerésztudomdanyi Kar is a Debreceni
Egyetemen. Ot éve felépiilt az 4j klinikai

2006. tavasz

gybgyszertar, ahol
a 21. szazad elvard-
sainak megfelel6en
készitik a fekvObete-
gek gyogyszereit és

beruhdzas el6készii-
letei kezdédtek meg.
Ennek keretében az 0j
éptletben az alap és a
specidlis infaziok els-
allitdsa mellett a mesterséges taplalé olda-

Dr. Trestydnszky
Zoltdn

tok és a citosztatikus keverékinfaziok aszepti- :
i dig ht maradt elveihez.

17 s

kus kortlmények kozott torténd eléllitasara

nyilik lehetéség. Ugyanebben az épiiletben :
{ Az Akadémia jovéitételként sajat kiaddsd-

nyernek elhelyezést a gyogyszerészképzést
szolgdlé tanlaborok illetve kutatélaborato-
riumok is.

Trestyanszky Zoltdnnak mind az egyetem
falain beltil mind azon kiviil sokasodtak a fel-
adatai. Rajta és munkatdrsain is mulik a kli-

nikak gazdasagos gyogyszerfelhasznaldsa, az ;
oktatds még magasabb szintre fejlesztése sa !
hallgat6k kérhazi gyégyszerészeti szakvizs-

gara valo felkészitése.

Anyakent
vigasztal

Sok szl visszajar hozza, ha mésért nem,
hat azért, hogy megmutassa neki, mennyit

Gyermekimmunolégiai
Tanszék  osztalyardl.

mekiik, lattak, nyugodt
szivvel rdbizhatjak, jo
sz6t, mosolyt, vigaszta-

Baranya Zsoltné Rozi-
ka tanszékvezets f6nd-
vér, védénd szeretett

Baranya Zsoltné

. gyakorlatra, ahol a f6névér, megszerettette
© vele a szakmét. Huisz évig dolgozott ott, harom
© éve az Infektoldgiai és Gyermekimmunoldgiai
! Tanszék tanszékvezetd f6nbvére, amely jelen-

leg 30 aggyal miikodik. Erettségi utan elvé-
gezte a gyermekapoloi szakot, majd a DEOEC
Nyiregyhazi Egészségiigyi Féiskolai karon
diplomas apoldi oklevelet szerzett. Szeret a
Tanszéken dolgozni, ahol dr. Marddi Lészlé
professzor minden segitséget megad mun-
kéjahoz. Tizenharom névér felettese, akik-
nek tovabbképzéseket tart, kongresszuso-
kon vesz részt, gyermekapoldi konferencidn
tobbszor tartott eldadast. A mindségbiztosi-
tasi feladatokkal is 6 foglalkozik, célja, hogy
minél magasabb szint(i legyen a betegelldtds.
Munkdjaért rektori kitiintetést kapott.

y y
Maglyara ment
y
igazaert
A magyar idegsebészet megalapit6janak,

az emblematikus tuddsnak, kutaténak, a
széles miiveltségli humanistdnak, dr. Sintha

. Kédlmdannak rendezett emlékkonferenciat a
oktatjdk a hallgatokat. :
Az idén hasonl6 nagy :

Santha Kalmdn Szakkollégium és a Magyar
Orvostanhallgaték Egyesiilete. Az ideggydgy-
asz professzor, a debreceni ideg- és elmekdr-
tani klinika tandra haldldnak 50. évfordulé-
jan rendezett megemlékezésen dr. Muszbek
Laszl6, a Santha Kalmdn Szakkollégium igaz-
gatdja elmondta, a torténelem vihara bar-
milyen eseményt is hozott, Sintha Kdlman
emberi helytélldssal, példamutatdssal min-

Elveiért 1951-ben kizartdk a MTA-b4L.

ban jelentette meg felesége, Majerszky Klara
réla sz6l6 konyvét. — Giordano Bruno tipust
reneszansz ember volt, a sajat igazaért mag-
lydra ment — jellemezte dr. Szallasi Arpad
orvostorténész.

Mdr életében is legenda Gvezte. Mtéti ter-
vei, leirdsai ma is az idegsebészet iskolapéldai.
A professzornak szobrot dllittat fel csalddja és
az egyetem a Centrum szoborparkjiban.



Korunk pestise
a szivinfarktus

Napjainkban sziv- és érrendszeri betegsé-
gekben halnak meg a legtobben a vilagon.
Az okokrol kérdeztiik dr. Czuriga Istvan
kardioldgust, a varosi Kardioldgiai Jarobe-
teg Intézet igazgatojat, a Kardioldgiai Kli-
nika egyetemi docensét.

— A szivinfarktus hétterében legtobbszor
az érelmeszesedés 4ll — valaszolt a tandr. —
A betegség lényege, hogy a verGerek
faldban zsirtartalmu anyagok rakéd-
nak le, mely évek, évtizedek alatt
novekednek, an. plakkok ala-
kulnak ki, melyek névekedve
az ereket beszikitik. Ha a
plakkok megrepednek,

a felszintikon keringd
vérlemezkék Osszeta-
padnak és vérrog
(trombus) alakul ki,
amely akdr teljesen
elzarhatja az ér tiregét.
Ha a sziv koszorterei
sztikiilnek be, romlik
a szivizom vérellata-
sa, a szivizomsejtek nem
kapnak elég oxigént és
tapanyagot. Ilyenkor kin-
z6 szivtdjéki fajdalom (angi-
na) jelentkezhet, stlyos esetben
pedig ha a koszordér elzarédik és
megszlinik a vérelldtds az adott ér altal

téplélt tertileten, szivizomelhalds (szivinfark-
tus) kovetkezik be. Az elhalt szivizom helyét
késébb hegszovet foglalja el, amely mar nem
vesz részt a sziv pumpamiikodésében.

A szivinfarktus legfontosabb rizikéténye-
z6i a magas vérzsirszint (koleszterin), a magas
vérnyomas és a dohany-
zds. A zsirok a helytelen
taplalkozas és a szerve-
zet belsé anyagcsere-
zavara miatt szapo-
rodnak fel a vérben. A
helytelen tdplélkozés
miatt kialakult magas
vérzsiszint diétaval és
gyogyszeres kezeléssel
rendezhetd. Rendkiviil
fontos a rendszeres test-
mozgas is, mellyel csokkenthet6 a vér 6sszko-
leszterinszintje.

A magas vérnyomds érelmeszesedést oko-
z6 hatdsa is kozismert. A vérnyomds 140/90
Hgmm-ig mondhat6 normalisnak, az ennél
magasabb vérnyomads tartds fennallasa silyo-
san kérositja az érrendszert, az agyat, a sze-
met, a szivet és a vesét.

A harmadik {6 rizikéfaktor, amely meg-
emeli a sziv-érrendszeri betegségek kocka-
zatdt a dohdnyzas. Kéros hatdsai kozil a ciga-
rettdban 1évé nikotin és szénmonoxid a fele-
16sek, melyek karositjak a verderek belsé falat
és eldsegitik a plakkok képz&dést. Tovabbi
sziv-érrendszeri kockdzati tényezdket jelen-

Dr. Czuriga
Istvan

” oz

tenek még a diabétesz, az elhizds, az 16 élet-

mod, a fesziilt idedllapot és bizonyos 6rokle-
tes tényezok.

Hogyan lehet felismerni a szivinfarktust?

A roham éltalédban hirtelen kezd4dik, igen
erds, szorito jellegli mellkasi fdgjdalommal. A
betegnek tipusos mellkasi fajdalma (tn. angi-

na pektorisz) az infarktust megel6z6en rend- :
szerint mdr volt, de tudni kell, hogy sziv-

infarktus elézetes mellkasi
fdjdalom nélkil is eléfor-
dulhat.

Mi a teend6 szivroham esetén?

A beteg tovabbi sorsit leg-
tobbszor az donti el, hogy 6

és milyen gyorsan keril kor-
hdzba. A heveny szivroham
legtobbszor dramai tiinetek
formdjaban jelentkezik, és ilyen-
kor a kornyezetnek az a legfonto-
sabb tennivaldja, hogy a beteg
miel6bbi kérhdzba juttatasarol

nagyobb az esélye annak, hogy az
infarktust okoz6 elzarédott érszakasz a
kezelés hatdsara (vérrogolddsra vagy katé-
teres tagitasra) megnyiljon, kisebb szivizom-
tertilet haljon el, és minél teljesebb gydégyulds
kovetkezzen be.

Hogyan tovabb a szivinfarktus utan?

a beteg ismét alkalmassa valjon a lehetd leg-
jobb fizikai aktivitasra, és munkaja folytata-
sdra. Erre megfelel6 komplex rehabilitdcios
program keretében lehetéség van. Ez mar a
kérhdzban megkezdédik, és folytatodik a kor-
hdazi elbocsdjtas utan is ambulansan. Minden
szivinfarktust elszenvedett beteget hatékony

P

masodlagos megel6z6 (szekunder prevencids)

hetd egy Gjabb infarktus kockazata, javithat6
a betegek életmingsége és életkildtdsa, ezaltal
ma a legtobb szivinfarktust szenvedett beteg
teljes értéki életet élhet.

Noveli a hosszabb
élet esélyét

+ dohanyzas elhagyasa

o allati zsirokban szegény diéta,
sziitkség esetén vérzsir csokkenté
gyogyszeres kezelés

+ magasvérnyomas kezelése

o idealis testsuly elérése

+ rendszeres testmozgas

+ védo hatasu, érelmeszesedést gatlo
gyogyszerek alkalmazasa

maga és kornyezete hogyan
értékeli az elsé tiineteket :

gondoskodjon. Minél el6bb keriil
a beteg korhdzi ellatdsra, anndl !

BETEGSEGMEGELOZES

A kezeloorvosok
sem figyelnekra

Ezen lap hasdbjain mér beszdmoltunk arrdl,
hogy a mind ez ideig legnagyobb nemzetké-
zi tanulmédnynak, a REACH-nek (az érelme-
szesedés csOkkentésével az egészség megdr-
zéséért) Magyarorszag is tagja. A tanulmany
a tiinetmentes, de kockazati tényezdékkel
biré egyénektdl a stlyos tiinetekben szenve-
dé betegekig a vildg 4.4 orszagdban 5473 orvos
bevondsaval kovet
két éve kozel 70 ezer,
45 évesnél iddsebb

T—
. egyent. A betegek
o kétharmada koszo-
raér, kozel egyhar-
ol . . yon
- mada agyi keringési
és egyhatoda végta-
gi ver6érsziikiilet-
’ ben szenved, mig
tobb mint 12 ooo

- egyén ,csak” hdrom
vagy tobb kockdza-
ti tényezével bir, de
nincs még kezelen-
i d6 betegsége. Az
els6 eredményekrdl
a vizsgdlék az Ame-
rikai Orvostdrsasag

lapjaban a napokban
szamoltak be.
Megallapitottak,
Az érelmeszesedés hogy az érelmesze-
folyamata sedésben szenved6k

kockdzati tényezdi
az egész vildgon lényegében azonosak: a bete-
gek tobb mint 8o szazalékdnak volt magas
vérnyomasa, kétharmaduknak emelkedett

koleszterin értéke s hasonld volt az elhizottak
A szivrohamot kovetéen a legf6bb cél, hogy

aranya (37 szazalék) is, s6t Eszak-Amerikaban
a kérosan kovérek ardnya még ettdl is szigni-
fikdnsan magasabb volt. Fontos és elgondol-
kodtaté megfigyelés az is, hogy a — nyilvan-
valé tiinetek ellenére — a betegek tilnyoméd
része nem részesil a sziikséges zsircsokken-
t6, vérlemezke gatld vagy egyéb, bizonyité-
kokon alapul6 kezelésben. Tovabbi jelentds

: kockézati tényezdk is jelen voltak: a kimuta-
kezelésben kell részesiteni, amellyel csokkent-

tott érbetegség ellenére a megfigyeltek kozel
15 szazaléka dohanyzott, éhgyomri vércukor
értéke kérosan emelkedett volt. A tiinetekkel
jar6 betegek 16 szazalékdban az érelmeszese-
dés okozta tiinetek az érrendszernek egyide-
jlileg tobb részét (koszoruerek, végtagi, agyi
keringés) is érintették.

A tanulmdny folytat6dik, az eddigi kovet-

keztetések arra hivjak fel a figyelmet, hogy
 még az ismert kockdzati tényezékre (mint

talsuly, magas vérnyomds, magasabb vércu-

kor, vérzsir érték) sem jut elegendd figyelem

a lakossag, de még a kezel6orvosok részérdl
sem.

Dr. Pfliegler Gyorgy

tanszékvezetd

egyetemi docens

A REACH Tanulmdny

Nemzetkozi

Koordindtora
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Gyomorpanaszok:
hasmenes, szorulas

Hasmenés, szorulas — szinte mindenkinél
el6fordult mar. Mi lehet az oka és milyen
panaszok esetén érdemes orvoshoz fordul-
ni? — kérdeztiik a szakorvost.

— A gyomor- és bélpanaszok egy része szer-
vi eredetd, melynek megtaldljuk az okat, mas
részének a stressz, a lelki tényez6k és a szo-
rongds az oka — ismertette dr. Vitélis Zsuzsa,
a II. sz. Belgyogydszati Klinika szakorvosa.
— A hasmenés egyik leggyakoribb és legegy-
szer(ibb oka a gyomor-bélrendszeri fertzés,
mely altaldban nydron fordul el6, h6emelke-
dés, hanyas kisérheti. Néhany nap alatt spon-
tan, vagy diétara rendezddik, csak elhuizédd,
vagy sulyos folyadékveszteséggel jaré éllapo-
tokban kell orvoshoz fordulni. Stlyosabb fer-
tézés a vérhas, melyet a fentieken kiviil véres
székletiirités jellemez, mindenképpen orvo-
si ellatast igényel. Fontos a megel6zés, a higié-
nés szabdlyok betartdsa. A fert6zéses hasme-
nések kezelésében a legfontosabb a béséges
folyadékbevitel. A masik gyakori betegég az
irritabilis bélszindréma,
ami hasi fdjdalommal,
rossz kozérzettel, has-
menéssel vagy székreke-
déssel jar. Ebben az eset-
ben nem taldlunk szer-
vi eltérést. Az elhtiz6dd
panaszok hatterében a
bél miikodési zavara 4ll.
A tiinetek stlyossdgat a
beteg pszichés éllapota
jelentdsen befolyasolja. Léteznek még a has-
menésnek egyéb, ritkdbb okai, pl. nem fert-
zéses eredet(i, igynevezett gyulladasos bélbe-
tegség (itt a betegnek gyakran véres a szék-
lete és hasi fajdalom, fogyas is kiséri a tiine-
teket). Mind a hasmenés, mind a székrekedés
hétterében dllhat hormonalis eltérés: a pajzs-
mirigy tdl, vagy alul miikodése.

Dr. Vitdlis
Zsuzsa

Lassu bélmiikodés

Korunk gyakori betegsége a székrekedés,
mely az esetek egy részében a nem megfele-
16 taplalkozds, mozgasszegény életmdd, ilé
foglalkozds miatt alakul ki. Mdskor abbdl
adddnak a panaszok, hogy a péciens ide-
gen helyen nem megy WC-re, szorongatja a
székletét, amely bekoncentralodik, viztelenné
valik, kitdgul a végbél utolsé szakasza, izom-
zata renyhévé vélik. A széklet kiiiritése nehéz
lesz, id6nként fajdalmas is, ami tovéabbi tarto-
gatasahoz vezet. Vannak olyanok is, akik vele-
sziilletett médon hajlamosak a székrekedésre.
Oka legritkabb esetben fordulnak orvoshoz,
kiilonféle ételek, italok fogyasztasaval szaba-
lyozzak székletiiket. Jelent6sége van annak,
ha a széklet megszokott ritmusa megvalto-
zik. Példdul kordbban naponta volt széklete
a paciensnek s néhany hénap alatt szoruld-
sos lesz. Ezt gyakran vastagbéldaganat okoz-
za. Nem lehet eléggé hangsilyozni, hogy a
véres széklet okat mindig meg kell keresni,

2006. tavasz

Tdpldlkozzunk egészségesen

mert lehet, hogy szintén vastagbéldaganat 4ll
a hatterében.

Ragaszkodo paciens

sok egy jo része befelé forduléva viélik, mert
arra koncentral, hogy vajon tud-e menni WC-
re, puffad-e a hasa. Sok estben itt is a pszichés
kezelés segit. A beteg panaszait kivizsgéljuk,
és ha nem taldlunk egyéb okot, megproébaljuk

megbeszélni vele, hogy funkciondlis, esetleg :
lelki oka van a panaszdnak. Sajnos a pécien- :
sek egy része nem hisz abban, hogy életméd-
valtasra, vagy pszichés kezelésre van sziiksége. :

Esetleg valamiért ragaszkodik a betegségéhez
(pl. a férje figyelmét csak igy tudja magara von-
ni). Ok orvostdl orvosig vandorolnak, szamos
ismételt vizsgdlat torténik feleslegesen, és dra-
gan. Erdemes ismerni a figyelmeztet§ tiinete-

ket, melyek miatt mindenképpen ki kell vizsgal-
nia beteget, de el kell fogadni azt is, ha kérosat :
nem taldlnak. Ilyenkor az egyéb lehetéségek- :
kel kell élniink: Erdemes megfigyelni, hogy

milyen ételek okozzdk a tiineteket, ezeket kell
keriilni. A taplalkozasi szokdsok megvéltoz-
tatdsa — sok zoldség, gyiumolcs fogyasztasa —
rendezheti a panaszokat. Erdemes beiktatni a
mindennapokba a testmozgast, kiillonosen a

székreked6soknek. Az idGseknek is ajanlott a
© ne, mert a betegség korai stddiumaban felis-
¢ merve gy6gyithatd. El6forduldsanak kockaza-
problémat, melyet a legnehezebb elkeriilni.

séta és az egyszert testgyakorlatok. A fiatalabb
betegek estén a stressz okozza a legnagyobb

Amit megtehetiink, hogy legaldbb a munka-
id6nket korlatozzuk, az éjszakat alvéssal, pihe-
néssel toltjik, rendszeresen és egészségesen
taplalkozunk — hangstlyozta a belgyégyész.

Figyelmezteto tiinetek

1. A székelési szokdsok megvaltozdsa (ha
ez tartésnak bizonyul: tobb hetes)

2. Erthetetlen teststlycsokkenés (étvagy-

talansaggal, vagy anélkiil is)

. Véres széklet

. Kifejezett hasi fdjdalmak

5. Halaboratériumi vizsgélat tortént: vas-
hidny, vagy vérszegénység

6. Stlyos hasmenés, kiilonosen, ha hanyés
miatt a folyadékfogyasztds nem lehet-
séges

& ow

Rossz fog is
okozhat bajt

. Eléfordul, hogy nem gyégyul meg egy
. makacs betegség s kivalté okaként gyul-
ladast, gécot feltételeznek a szervezetben
i az orvosok. Az alapos kivizsgilds utan
. kideriilhet, hogy egy rossz fog inditot-
i ta a bajt. Milyen bajjal jarnak az elhanya-
i golt fogak? — kérdeztiik dr. Marton Ildiké
. professzornét.

— A ,gb6cbetegség” klasszikus felfogdsa sze-

| rint a szervezetben, esetenként a szajiiregben
© tartésan fenndllé gyulladasok mas szervek
. megbetegedéseit, koztilk sziv-érrendsze-
¢ ri betegséget okozhatnak, de megbetegithe-
tik a hasnyalmirigyet, a veséket, a tiid6t, a
i csontokat és iziileteket és hozzajarulhatnak
. bér- és szemészeti betegségek, valamint a
i korasziilés kialakuldsdhoz is — ismertette a

A székletzavarok hatterében allhat szervi ok,
amit kezelni kell, vagy miikddési zavar illet-
ve pszichés ok. Az irritabilis bél szindréma4- :

Fogorvostudomadnyi Kar dékénja. — A gon-
dozatlan fogak és az abbdl kialakuld betegsé-
gek egyiittesen az id8s korral, a stresszes élet-
maddal, az alultéplaltsaggal, az egészségtelen

életmoddal — amelynek része a dohdnyzas és

a tulzott alkoholfogyasztas —, fokozott kocka-
zatot jelentenek médsodik betegség kialakitd-
sdban. A szdjlregi gyulladdst okozé baktériu-
mok, virusok, gombék (mikroorganizmusok),
illetve az altaluk termelt kérosité anyagok a

vérdramba juthatnak és a csokkent védekezd

képességli szervezet killonb6z6 szerveiben

gyulladast idézhetnek el§. Ilyen médon rend-
szeres fogmosdassal és szdjapolassal, rendsze-
res fogorvosi latogatasokkal szdmos életet

vagy életminGséget veszélyezteté betegség

kialakuldsdnak kockazata csokkenthetd.

A méhnyakrék
gyogyithato

Magyarorszdgon évente tobb mint 1000 Uj
méhnyakrakos beteget fedeznek fel s koziilitk
hatszdzan meghalnak. Egy n6nek sem kelle-

tat noveli a dohdnyzas, a rossz higiénia, a fele-
16tlen nemi élet. — A nék nagy hdnyada nem
éla méhnyaksziirés lehetéségével, orszdgosan
a szlirésen megjelent nék 10 szdzaléka behi-
vasra, 26 szdzaléka onként vett részt a vizsga-
laton, melyen a kisz{irteket tovabb ellenérzik.

: A Klinikdn citolégiai, ultrahang, mammogra-
© fiai vizsgalatot lehet végezni, lehetdség van a
© kenetek korszovettani konzultéci6jara és egy-
| napos sebészeti beavatkozdsokra, mely sorén

mintat vesznek a szovettani vizsgalathoz. A
vizsgélat eredménye donti el, hogy sziiksége
van-e a betegnek specidlis onkoldgiai terdpiara,
vagy korai, a rdkot megel6z6 dllapotot fedez-
tek fel, mely az érintett szovetrész kimetszé-

: sével gyogyithat6. A miitét nem befolyasoljaa
. paciens teherbe esését, terhességét, sziilését —
i ismertette dr. Hernadi Zoltan, a Sziilészeti és

Nogyogyaszati Klinika professzora.



NEPBETEGSEGEK

Nyirokmasszazzsal gyogyltjak az odemat
i .

A nyirokerek betegségei a lakossag 1-2 sza-
zalékanal fordulnak el6, de a koros nyirok-
keringés, a nyirokodéma a lakossag 5-8 sza-
zalékat érinté népbetegség.

A nyirokrendszer nyirokerekbdl és nyirok-
csomokbol dll6 hélézat, mely a szovetekbdl
a nagyobb sejteket és molekuldkat tartalma-
26 folyadékot Gsszegydjti, és visszajuttatja a
keringésbe. Az egészséges ember szervezeté-
ben kering6 testnedvek 1-2 szdzaléka taldlha-
t6 a nyirokerekben. Ez a folyadék a nyirokcso-
mokon atsziirédve megtisztul, majd a f6 nyi-
rokéren keresztiil a vénas rendszerbe 6mlik.

Ha a nyirokkeringés akadélyozott, vagy tul-
terhelt, pangds alakul ki, aminek kovetkez-
tében fehérjék, sejtek és folyadék 1épnek ki
a szovetek kozotti térbe. Ezt az érhalézaton
kiviili kéros folyadék felhalmozddést neve-
zik vizeny6nek, vagy 6démadnak. Tulterhelést
vénas keringési elégtelenség, mélyvénas trom-
boézis utani allapot, egyes gyulladasos beteg-
ségek (pl. orbénc) okozhat, de létrejohet sziv-
és vesebetegség miatt is.

A nyirokerek karosodasa fejlédési rendel-
lenesség vagy szerzett betegség kovetkezté-
ben alakul ki. A nyirokédémadt nyirokmasz-
szdzzsal kezeljik, az elégtelen vagy kdro-
sodott nyirokrendszer csokkent mtikodése
kovetkeztében a szovetekben rekedt magas
fehérjetartalmu 6déma folyadékot eltdvolit-
juk a szovetekbdl és visszajuttatjuk a nagy nyi-

-

A felfiijhato mandzsetta nyomdst gyakorol a végtagra

rokerekbe. A komplex kezelés fizioterdpids
eljardsokbdl, bérgydgydszati kezelésekbdl
all, kiegészitve dietetikai, életmddbeli tand-
csokkal. El6szor kézi nyirokmasszazs keze-
1és torténik, melynek lényege, hogy a tera-
peuta lasst, 6vatos kézmozdulatokkal kitol-
ja a bor alatti szovetbdl a nyiroknedvet. Ezt
koveti a gépi nyirokmasszazs, mely soran
olyan felfGjhaté mandzsettat helyeziink a
beteg végtagjira, melyben tobb rekesz van,
s ezek egymds utdn felfjodva a labhat fel6l
a comb felé haladva nyomast gyakorolnak a
végtagra. Majd a meginditott nyirokkeringés
fenntartdsdra specidlis rugalmas pdlya kertil
avégtagra. Az elért dllapot fenntartdsara fas-

Foto: Nagy Sdndor

li vagy rugalmas harisnya viselése javasolt. A
terapiat szakképzett gyégytorndsz végzi. A
fizioterdpiat specidlis torna koveti, melynek
gyakorlatait megtanitjuk a betegekkel. Az
0démas végtag borét bérgyodgyaszati javas-
lat alapjan kezeli a beteg.

A Borklinika Phlebologia szakrendelésen
telefonos bejelentkezés alapjan torténik az
els6 vizsgalat. A kezelést a rendelést vezetd
bérgyogyasz-sebész szakorvos rendelheti el.
A rendelés és a kezelés ingyenes.

Dr. Szabé Eva
egyetemi adjunktus
biérgydgydsz, sebész szakorvos

A pajzsmirigybetegségek gyakorlbbak mint gondolnank

A pajzsmirigy a nyak eliils6 részén helyez-
kedik el, alégcso két oldalara simulva. Jobb

és bal lebenyét keskeny hid koti 6ssze. F6

feladata a szervezet anyagcsere-szintjének

beallitasa a mindenkori igényhez.

A pajzsmirigy mikodészavardnak gyako-
risaga, ha a tiinetekkel nem jard, korai, csak
laboratériumi eljarassal kimutathat6 enyhe
alulmiikodéseket és talmtikodéseket is sza-
mitjuk, 6 szdzalék korili. Ez 1ényegében a
cukorbetegség el6forduldsi gyakorisagaval
azonos, 20 honfitarsunk koziil egynek pajzs-
mirigy miikodészavara van. A gbosség is
gyakori, az életkor el6rehaladdsdval egyre
tobb gobos golyvaval taldlkozunk. A nagyobb
g6bok a nyakon lathatéak is lehetnek, tapin-
téssal az 1 cm-nél nagyobbak ismerhet6k fel.
Az esetek tobbségében az ennél kisebb gobok
nem igényelnek kezelést, elég idénként ult-
rahanggal ellendrizni, hogy valtoztatjak-e
méretiiket.

Oka: jodhiany

A pajzsmirigybetegségek el6forduldsanak
egyik oka a jodhidny. A hazai jodellatottsag,
a napi jodbevitel nem éri el a sziikséges szin-
tet. Egészséges ember napi jodigénye 150 pg,
nalunk naponta 100 pg koriili jédhoz jutunk.
A tartds jodhidnyos tdplalkozas hatdsara gyak-
ran mdr fiatal felnéttkorban gobossé vilik a

pajzsmirigy, ami kezdetben csak ultrahanggal
lathatd. Ekkor a jédp6tlds még visszafordit-
hatja a folyamatot, a tapinthaté gobok azon-
ban jéd addsara mar nem mulnak el, s6t bizo-
nyos esetekben talmiikodévé valhatnak.

A megel6zésre a legkézenfekvébb megol-
dés a jédozott konyhasé haszndlata. A csa-
ladok éltaldban naponta egyszer esznek ott-
hon f6tt ételt, s ha ez jédozott séval késziil,
a gobosség megelézhetd. Fontos a fokozott
jédbevitel azokban az dllapotokban, amikor
a szervezet jodigénye fokozott. Ilyen a ter-
hesség és a szoptatas. Ekkor olyan terhessé-
gi multivitamint kell szednie a nének, amely-
ben jéd is van, vagy a jédot nem tartalmazé

vitamin mellett napi 200 pg jod bevitelérdl
kell gondoskodni. Ezt torténhet jédtartalmi
asvanyviz vagy a gyogyszertarakban recept
nélkil kaphaté jédtartalmu tabletta forma-
jaban. Ha mar kialakult a gob, vizsgalatok-
kal kell tisztdzni, hogy jéindulatd vagy rakos
folyamatrdl van sz6. Szerencsére a gobok 97
szazaléka joindulatd. A rosszindulatd gobo-
ket miitéti tton el kell tavolitani. Ha a mtitét
alatt késziilt szovettani vizsgélat is rakot iga-
zol, teljes pajzsmirigy-eltavolitds és utokeze-
1és sziikséges. Ebben a korai fazisban a beteg-
ség teljesen meggydgyithatd.

Sziirés, hormonmeghatarozas

Az Endokrinoldgia Tanszék munkatarsai
péntek kivételével a hét minden munkanap-
jan rendelnek. A rendszeresen ellendrzés-
re, kezelésre jar6 betegek mellett naponta
10-20 frissen felismert pajzsmirigy eltérés-
sel taldlkozunk. A sz{irés a csalddorvosi ren-
delében torténik a pajzsmirigy tapintasaval.
Emellett 65 éves kor felett néknél 6téven-
te hormonmeghatdrozds is ajanlhaté sziiré
jelleggel az esetleges eltérés korai felisme-
résére.

Dr. Nagy Endre

egyetemi docens

L Belklinika Endokrinolégia
Tanszék vezetdje
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ELETMOD

SPRING

A ,spring” angol sz6 kapcsan természete-
sen mindenki a tavaszra gondol. Az Orszagh-
féle sz6tdrban azonban a ,spring” sz6nak vagy
huasz egyéb jelentése is van, és érdemes elgon-
dolkodni azon, hogy — bar most odakint épp
20 cm-es hé van — lassan kifutunk a télbél,
és kezdetét veszi a megtjhodést hozo tavasz,
amely e szonak tobbféle értelmet ad.

Spring=rugd, rugézik. Pattanjunk hat ki az
agybdl, hisz vége a téli dlomnak. Kapcsoljuk ki
akélyhat/konvektort, oltsuk el a kandall6 tiizét
és Gj energidval toltddve kezdjiik az Gj évet.

Spring=ered, fakad. A tavasz a valtozasok,
tervek, megujulds jelképe. Nyiljunk egyiitt a
természettel. Kezdjiink 0j életet. Félre a téli
depresszidval, szovogessiink dlmokat, és féleg
igyekezziink megvaldsitani azokat. A tavasz
lehet egy munkafolyamat, vallalkozas kez-
dete. Rendezziik sorainkat és gondolatain-

kat. Ttzziik ki céljainkat. Tavasszal minden
mozgasba lendiil, ehhez alkalmazkodjunk
mi is. Gondoljuk 4t, hol ésszerdsitsiink,
hova palydzzunk, mir6l irjunk, mit kell elvé-
gezniink. Mit kell megvaldsitanunk otthon, a
gyerekekkel, a haz kortl.

Spring=forras, héviz. A tavak jege elolvad,
a forrasok megindulnak. Az 6tletek, alkoté
gondolatok is ilyenkor tornek fel leginkabb.
Hagyjuk az idedkat, érzéseket a felszinre jut-
ni. A legjobb gondolatok a szabadban, a termé-
szetben sziiletnek. Jarjunk nagyokat a riigyez6
fak alatt, igyunk a forrasvizekb6l, martézzunk
meg hazank természetes hévizeiben.

Spring=ugrik, szokken. Fel a tornacipét,
nyomds a biciklire... Egy kis séta, kocogas,
futas, amellett hogy egészségilink megdrzését
szolgdlja, kitisztitja a télen konzervalt agyte-
kervényeket.

Egy sz6, tobb jelentés: mind a hasznunkat
szolgélja.

Dr. Szekanecz Zoltdn

1II. sz. Belklinika, Reumatolégiai Tanszék

Repulési rekordkisérlet

Nyolc hazai repiil6tér felett, sziv alakot
leirva repiilési rekordot kisérelt meg dr.
Galajda Zoltan, a Szivsebészeti Klinika
adjunktusa taval nyaron. Motoros sarkany-
repiilGjével egy felszallassal akarta meg-
tenni a tobb mint 730 kilométert, de az
utols6 100 kilométerre nem lett volna
elég az iizemanyaga, igy leszallt tankolni.
Osszesen 9 és haromnegyed érat toltott a
leveg6ben.

A szivsebész szabadidejében sportrepii-
16 piléta. Ot éve repiil rendszeresen. Mint
mondta, ez fejleszti fizikai alloképességét
s azonnali dontések meghozatalat igény-
li. Mtiveléséhez széleskorilien ralatassal kell
birnia navigdcids, meteoroldgiai ismeretekre,
radiéforgalmazdsra, és csapatszellemben kell
gondolkodni, segitékésznek lenni. Az évek
soran sok reptilés tarsa fordult hozza egész-
ségligyi gondokkal, kérdéssel: jelen egészsé-
gi allapotaban a repiilhet-e?

Nagyon sok esetben kidertilt, hogy amirél
a piléta azt gondolta, betegség, csupdn egyé-
ni adottsag, vagy netdn életmdddal sszefiig-
g6 allapot. Egyre tobbet foglalkozott a téma-
val, melyben nagy segitségére voltak a sziv-
sebészet terén szerzett specidlis ismeretei.
Réjottek munkatdrsaival, hogy vannak még
kutatando teriiletek a vénas keringés terii-
letén. Az egyetemen adottak ehhez az opti-
milis feltételek, klinikdjan tdmogatottsigot
élvez kutatomunkdjaban, mas egyetemek-
rél is kapnak segitséget és kapcsolatot tar-

A sportpiléta ultrakonnyii repiil6gépén
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A gép fedélzetén lévé GPS (helymeghatdrozo késziilék) vitvonal regisztrdcidja A jelek
Hajduszoboszlo, Miskolc, Gyongyos, Balassagyarmat, Esztergom, Kiskunlachdza, Sze-

ged, Gyoma repiilétereit jelzik

tanak a honvédség repiildorvos
szakért6ivel is. Mivel a hosszd
id6tartam miatt a szervezet nagy
fizikai megterhelésnek van kité-
ve és az el6bb emlitett kutatasi
témdban felmerilt kérdések egy
részére orvosi miszerek segit-
ségével ez alkalommal is prébalt
vélaszt taldlni. Nagy el8ny, egy-
szerre orvos és pildta is volt. Nem
egyszer hivatdsa gyakorldsa soran
hasznét vette a repiilés sordn tor-
vényszer(i gyors dontéshozo képességének,
ami szakméjéban életmentd is lehet. A repii-
1és soran szerzett orvosi-egészségiigyi tapasz-
talatokat reményeik szerint a hivatdsos, illet-
ve mds sportrepiil6 pilétak repiilései sordn is
kamatoztatni tudjak.

Miért éppen sziv alakban repiilt? Egy 1égi-
térképen észrevette, hogy Magyarorszag felett
lehet repiilni tigy, hogy kozvetleniil 8 repiils-
tér f6lott szinte egy szabdlyos sziv alakot tud

Dr. Galajda
Zoltdn

leirni. Ett6l kezdve nem tudott sza-
badulni a gondolattél, hogy egy fel-
szallasbdl ezt az Gtvonalat végigre-
piilje. Nem a rekord felallitdsa volt a
{6 célja, dm ha ezzel a részben szim-
bolikus ébrdju repiiléssel rekordot
is lehet megdonteni, miért ne pro-
balja meg? — gondolta. Csaknem 10
orat repiilt, felét termikes (meleg lég-
dramlat) 1égkori viszonyok kozott
tette meg. Gépét, mint egy porsze-
met, 8-10 métereket dobalta a meleg
dramlat. Nehéz volt tartania a kormanyt s az
utvonalat. Sokszor kikapcsolta a motort és
vitorldzva folytatta atjat. Ezer méter magasan
szallt, reptilés kozben folyamatosan nézte az
utat, baj esetén hol tudna leszéllni.

Csaladja megért6, tolerdlja kedvtelését. Két
gyermekét megreptette mar, killonosen hatéves
fidnak tetszett a légi kirandulds. A szivsebész az
idén nydron Gjra megkisérli a rekordot.

Csdszi Erzsébet
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Hullik, korpasodlk zsirosodik

Sok beteg keresi fel a Bérgyogyaszati Kli-
nikat hajhullas miatt, mig masoknak a fej-
bor kiillonb6z6 koros elvaltozasai okoznak

problémat. A kiillonb6zé hajhullasokhoz

gyakran tarsulnak a fejbér tiinetei.

— J6 tudni, hogy napi 100-110 hajszél
elvesztése természetes, mindenkinél egy-
arant észlelhetd folyamat. Ennél jelentésen
nagyobb napi hajveszte-
ség esetén érdemes beje-
lentkezni kozmetolégiai
szakrendelésiinkre ~ —
mondta dr. Gl Ménika
bérgybdgyasz.

A hajhulldasnak tobb-
féle formdja létezik.
! Hullhat a haj diffazan,
Dr. Gdl Ménika  afejbOr egészét egyenle-

tesen érintve, valamint
lehet a hajvesztés foltos is. Utébbi veszélye-
sebb, nehezebben kezelhetd, mely akdr tel-
jes kopaszsédgot, ritkdbb esetekben a szem-
01dok, szempilldk és a testszOrzet elvesztését
is jelentheti.

Visszafordithato vagy nem?

Mind a diffz, mind a korilirt hajhullds
lehet visszafordithaté vagy progressziv is.
A visszafordithaté, diffdz hajhulldsok kozé
tartoznak a rontgensugarzas, egyes kemotera-
pias szerek okozta hajvesztések, valamint a ter-

Akadr szdéke, akdr barna, mindenki dius haj-
korondt szeretne Fot6: Nagy Sdndor
hességet kovetden észlelhetd forma. Ez utéb-
bi esetében arrdl van sz6, hogy a terhesség
alatt érvényesiilé6 hormonadlis hatds eredmé-
nyeképp a hajnovekedési ciklus lelassul, majd
a gatlas aldl felszabadult hajszélak a sziilést
kévetd 3-5 honapban csaknem egyszerre hull-
nak ki. Ez a néha ijeszt6 méreteket 61t6 haj-
vesztés azonban néhany hét alatt lecseng és
visszadll a terhesség el6tti szinkronitas.

A visszafordithaté diffdz hajhulldsokat
okozhatja még a szervezetet érint6 fert4zés,
taplélkozasi zavarok, vegyszerek, gyogysze-

rek, kiillonb6z6 stresszhatasok. Ezekben az
esetekben nem alakul ki ldthaté kopaszséag.

A foltos hajhulldsok egy részénél hegese-
dés kovetkeztében nem varhaté visszanovés,
ezekben az esetekben nagyon lényeges, hogy
minél hamarabb feléllitsuk a diagnézist.

Igen gyakori probléma az androgén tipust
hajhullds, amelyet leggyakrabban férfiaknal
lathatunk, 6roklott hajlamon alapul, a hom-
lok megemelkedésével, a fejtetdn lathatéva
valé kopasz folttal jar. A kozhittel ellentétben
néknél is el6fordulhat és csak ritkan dll a hat-
terében val6di hormoneltérés.

Kivizsgaljak

A szamos lehetséges koreredet és eltérd
klinikai forma egy komplex kivizsgalast tesz
sziikségessé, hogy effektiv, oki kezelést alkal-
mazhassunk. Ez laborvizsgéalatokbdl, kiillonbo-
z6 a hajszalat és a fejbrt érintd vizsgalati mod-
szerekbdl, egyes esetekben gockutatasbdl tevs-
dik 6ssze. A hajhullasokat igen gyakran kiséri
a fejbér seborrhoeds gyulladdsa, mely elneve-
zés a bé faggyutermelésre utal. Ez az erételjes
korpéasodassal, a fejbdr viszketd gyulladasaval
jaré korkép nem ritka, féleg a férfiakat érinti. S
bér 6roklott hajlamon alapul, ezéltal teljesség-
gel nem gyégyithato, viszont nagyon jol kezel-
hetd. Kiilonboz6 faggyitermelést befolyaso-
16 samponok, ecsetel8k, diétds megszoritasok
allnak lehetdségiinkre a kezelésében.

Nincs olyan amerikai film, amiben leg-
alabb néhany percig ne kocognanak. Az
egy »joggol6” nemzet. Reggel, este, mun-
ka kozben, éjjel felébredve: fel az edzdci-
pOt, és irany a flaszter.

Flaszter? Hat igen, ebben mar benne is
van, hogy mi a jé és mi a rossz a kocogasban.
Mint minden mozgds, szabadidds tevékeny-
ség, csak optimdlis médon végezve és meg-
felel6 dézisban adagolva elényos. Ez az id6-
re és helyre egyarant vonatkozik.

Fél-egy 6ra kocogds dtmozgatja a szerveze-
tet, felpezsditi az izmokat, beolajozza az {zii-
leteket. Kivaléan karbantartja a testet, s6t par
kil6t is leadhatunk kocogés révén. A csont-
ritkulds nem-gyogyszeres kezelésében épp a
kocogas az egyik legfontosabb életmddbe-
li tandcs: a gravitdcié ismétl6dé ingere ser-
kenti a csontképzést. A ,jogging” felfrissi-
ti az agyat: monotonitdsa miatt sokan nem
vagnak neki, pedig egyéb kiils6 inger hidnya-
ban, kocogds (csakiigy mint Gszds) kozben
az embernek Nobel-dijas 6tletei timadhat-
nak. (Arra persze nincs tudomanyos bizonyi-
ték, hogy a Nobel-dijak a kocogds kovetkez-

Dr. Aradi Janos professzor naponta fut az
egészségéért

tében sziiletnének...). Es hit a divat: egy tobb
tizezer forintos, XXX markdju, lokhajtasos,
rugébetétes, légszivasos tornacsuka, vagy egy
szinekben pompdzé, csillogé-villogd, éjsza-
ka vilagito ,jogging-anzug” sokak szdmdara
onmagaban is az 6nmegval6sitds és a siker-
élmény zdlogit jelenti.

A kocogést azonban nem szabad tdlzasba
vinni. Hajlamosak vagyunk erre. A térd elég
érzékeny iziilet, igen bonyolult felépitésd, és
egy rossz mozdulat, a bemelegités hidnya, a
tartés megerdltetés hamar komoly karokat
okozhat. Nem mindegy, hogy hol kocogunk:
természetesen az erdd kitaposott 6svénye,
vagy akdr egy salak- vagy rekortan-palya sok-
kal kevésbé megterhel, mint a flaszter. Tal
sokdig, tul gyakran és til kemény pélyan vég-
zett kocogds viszonylag rovid id6 alatt sport-
sériilésekhez, a térd kopasahoz vezethet.

Végiil is a kocogé egyéni adottsagai, teher-
birdsa szabja meg, hogy ez kinek jé és kinek
rossz. Hosszu tdvon azonban, optimalis kere-
tek kozé szoritva, biztos hogy testi és lelki fel-
frisstilést hoz.

Dr. Szekanecz Zoltdn
1I1. sz. Belklinika,
Reumatoldgiai Tanszék & :
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Igéretes a csontveldi Gssejtbeiiltetés

o

Debrecenben az elsé Gssejt kezelést egy 28
éves fiatalemberen hajtotta végre dr. Edes
Istvan, a Kardioldgiai Klinikaja igazgatdja.
A tavaly augusztusi beavatkozas 6ta még
harom férfi és egy né kapott infarktusa
ellatdsa utan Gssejt kezelést.

— Szamos szivizom infarktuson dtesett
beteg stlyos szivelégtelensége sem sebészi,
sem szivkatéterezés itjan nem javithaté és a
gyogyszeres kezelés is csak a betegség elére-
haladdsanak lassitasara és a tiinetek enyhité-
sére alkalmas — ismertette a kardiolégus pro-
fesszor. — Ezeknek a betegeknek jelenthet 4j
terdpids lehet8séget a szivizom regeneracio-
jat segit6 kezelési mod, az Gssejt implantacio.
A szivinfarktus Gssejtes kezelésének alapjait
azok a megfigyelések adtak, melyek bizonyi-
tottdk, hogy a sejtkultardban a felnétt Gssejt-
jei felvehetik mind a szivizomsejtek, mind a
sziv belhdm sejtek jellegzetességeit.

Kevesebb szivizomsejt hal el
Allatmodelleken bizonyitotték, hogy infark-

o

tust kovetd Gssejt kezelés hatasara kevesebb

szivizomsejt hal el, novek-
szik az ér keresztmetsze-
te és javul a szivizomke-
ringés. Ezek a tényezdk az
infarktusos teriilet csok-
kenéséhez vezettek.

A szivizom infark-
tus Ossejt terapidjaban
haromfajta  sejttipus
johet széba: a felnétt
sajat csontveldi, a szoveti és az emberi emb-
riondlis &ssejtek. A jelenlegi klinikai gyakor-
latban a felndtt sajat csontvel6i Gssejtek alkal-
mazdsa tlinik jarhat6 dtnak. Ebben tobbfajta,
az emberi szivizom regenerdcidjira képes
Gssejt talalhato, melyek koziil a legfontosabb
a csontveldi vérképzé sejt.

A Kardiolé6giai Klinika 2005. augusztusa
és novembere kozott 6t beteget kezelt sike-
resen ugynevezett CD34+ Gssejtekkel, melye-
ket a betegek sajit csontvelejébdl allitottak
el6 Magyarorszagon egyedilldllé eljarédssal,
nagy tisztasgura dusitva ezeket a sejteket.
A négy férfi és a nébeteg 43-57 év kozot-
ti volt. Az &ssejtek bevitelét, atlagosan 4-5

L

Dr. Edes Istvin

millié CD34+sejtet az infarktust kovetd 11-
13 napon végezték el, az infarktusért felel8s
érbe fecskendezve. Ez egy mésodik szivkaté-
terezés sordn tortént meg, amikor a korabban
mar megnyitott érbe specidlis ballon katéter
segitségével bejuttattik a sejteket.

Javult a szivmiikodés

A betegeket 2-3 honapig figyelték, mely
sordn javult sziviik bal kamrajanak mtikodése.
Ultrahangos mérések szerint mig a kezelések
el6tt atlagosan 35 szdzalékos volt a bal kam-
ra mikodése, utdna 41 szazalékos. (A normal
érték 50 szazalék folott van). A kezelés haté-
konysagéat PET (pozitronemisszios tomogra-
fia) vizsgdlattal lehet véglegesen lemérni, amit
a kezelést megel6z6en elvégeztek és azt kove-
téen 6 honappal megismételnek. A PET vizs-
galat egyértelmien ki tudja mutatni az Gjon-
nan keletkezett szivizom szovetet.

A klinika Egészségiigyi Tudomanyos
Tandcstol kapta az engedélyt, hogy alkalmaz-
za az eljdrdst az infarktus gyogyitdsaban. A
vizsgalat lezardsa 2006. szeptemberére var-
haté.

Immunoterapia a szemészetben

A Debreceni Egyetem Orvos- és Egészség-
tudomanyi Centruma 2003-ban nemzetko-
zi dijat alapitott a molekularis orvostudo-
many teriiletén ,Debrecen Dij a Molekularis
Orvostudomdnyért” névvel. A dij évenként
kertl dtadésra, adomanyozasaval az orvostu-
domanyi kutatésok fejlédéséhez kiemelked -
en hozzdjarulo kutatékat kivanjak elismerni.

A Kitiintetésben 2005-ben Thomas A.
Waldmann professzor részestilt, aki az immun-
valasz szabdlyozdsanak molekularis mecha-
nizmusat tanulmdnyozza. Eredményei alapjan
sulyos immunbetegségek (fert6zések, daga-
natok) gyogyitdsara nyilik lehetdség, példaul a
felnétt T-sejtes leukémia (fehérvériiség) gyo-
gyitasdban sikeriilt kiemelkedd eredménye-
ket elérni. De munkdssdga nyomén kozelebb
keriiltiink a szintén autoimmun eredet( (a
szervezet sajat szovetei, szervei elleni kdros
védekezOképesség), az idegrendszert érin-
t6 szklerdzis multiplex sikeres kezeléséhez
is. Mivel a szemészeti gyulladdsok egy része
is immunoldgiai eredetd, ezért a jovében az
ilyen jellegli szemészeti betegségek kezelé-
sében is létjogosultsiga lehet a Thomas A.
Waldmann professzor altal elért eredmények-
nek. Killonosen az édltalanos immunoldgiai
betegségek szemészeti vonatkozdsaiban lehet
majd felhaszndlni a kutatdsait. Valamint van
egy nagy szemészeti betegségcsoport, az
uveitisek csoportja, amelyek jelentés részé-
nek kialakuldsdban immunolégiai okot vagy
kifejezetten autoimmun pathomechanizmust
feltételeznek, és ebben a betegségcsoportban
szenved6kon lehet majd segiteni az Gjabb
eredmények felhasznaldsaval. Az uveitisek
a szem dus érhdlézata részének gyullada-
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sai. Ezeknek alapvet6en két formdjuk van: az
exogén- (kiils6) és az endogén (belsé) ere- !
dettiek. Az elébbiek eseteiben mindig vala- :

milyen kiilsé behatoldsbol fert6z8 kéroko-
z6 keril a szembe, mig a mdsik csoportban
nincs ilyen kiilsé behatas, hanem a szerve-
zetben valahol jelenlevd gdcforrds tavolha-
tdsaként alakul ki sdlyos gyulladds a szem-
ben. Klinikai lefolydsat tekintve az uveitisnek
harom formaja van: az akut, szubakut és a
krénikus forma.

A belsé eredettiek esetében meg kell pro-
bélni felderiteni a gocot, ezekben az esetek-
ben van szerepe a gdckutatdsnak, amely fiil-
orr-gégészeti, belgyogyaszati, fogaszati, bor-

gyogydszati, négydgyaszati és/vagy urolo- :
giai kivizsgélast jelent. Az endogén formdk !
egy nagy csoportjiban a betegség kialaku-
lasa immunoldgiai okokra vezethetd vissza. :
Ezen esetek tobbségében a mar évtizedek :
6ta haszndlt szteroidokkal és mds szerekkel

j6 gyogyulasi eredményeket sikertilt elérni,
azonban vannak olyan betegek, akik szer-
vezete nem megfeleléen reagal a mdr ismert
kezelésekre. Ilyenkor lehet 1étjogosultsaga a
Thomas A. Waldmann professzor munkds-
saga dltal mas betegségekben mar sikerrel
alkalmazott interleukin és interferon keze-
léseknek. Hangsulyozni kell azonban, hogy
ezek az eredmények jelenleg laboratériumi
kortilmények kozott elért eredmények és kli-
nikai kiprébdldsuk még most van
folyamatban.

Dr. Kemény-Beke Addm
Szemklinika

. lasa is csokkenthetd.

Elcsontosodott
gerinc

A spondylitis ankylopoetica (SPA), azaz a

Bechterew-kor, olyan reumatolégiai meg-
betegedés, mely els6sorban a gerinc iziile-
teit betegiti meg.

A betegség pontos oka nem ismert, de iga-
zolt az, hogy a szervezet védelme szempontja-
bél kulcsfontossagu sejtfelszini fehérjék koziil
az ugynevezett HLA-B27 tipust hordozéasa
hajlamosit SPA kialakuldsara.

A betegség elsé jele a tartos deréktdji és
hati fdjdalom. A SPA-ra legalabb 3 hénapon 4t
fennall6, mozgasra enyhiil és a hajnali 6rak-
ban nyugalom és dgymeleg hatdsara fokoz6d6
féjdalom jellemz8. Honapok, évek elteltével
a gerinc mozgasai beszikiilnek, végstadium-
ban merevvé vélik, és belsé szervi tiinetek is
tarsulhatnak hozza.

Veszélye, hogy kezdeti tiinetei nem tulsago-
san erdsek és a betegek csak megkésve jutnak
el a reumatolégiai szakrendelésekre. A késén
elkezdett kezelés kevesebb eredménnyel jar-
hat, mivel a gerinc elcsontosoddsa utdn az
érintett szakasz mozgdsa mar nem helyreallit-
haté. Kezelésében a megfelel életmod kiala-
kitdsa: jelentds gerincmozgéssal jar6 rendsze-
res sport, gyégytorna az elsddleges s emellett
gyogyszeres gyulladascsokkentés. Ezen kiviil
az Gn. bioldgiai terdpids kezelések alkalmaz-
hatdk, melyek hataséra a gerinc
csontos elvéltozasainak kialaku-

Dr. Szdnté Sdndor
Reumatoldgiai Tanszék
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Korasziilés egyre jobb kilatasokkal

Nehéz roviden megfogalmazni, mit is
értiink korasziilésen. Nagy altalanossag-
ban korasziilésrél beszéliink, ha a 37. hét
elétt, kis sdlyu, fejletlen csecsemé szii-
letik.

— A debreceni klinikara keriil8, korasziilési
kockdzatban 1év6 kismamak optimalis koriil-
mények kozott varhatjak a sziilést. Egy épii-
leten beliill van a sziilészet, és a neonatolégiai
kozpont, ahol a legkorszer(ibb ellatdsban
részesiilhetnek a csecsemdk. A klinika statisz-
tikai mutatéi kozott magas a korasziilések sza-
ma, de ebben az jtszik szerepet, hogy a régi6
szinte valamennyi kérhdzabdl ide kiildik azo-
kat a terheseket, akiket a gondozas folyaman
kiszlirtek — ismerteti dr. Major Tamads a szii-
1észeti klinika orvosa.

— Tudhatja-e egy kismama, hogy fenndll
ndla a korasziilés veszélye?

— A terhesség id6 el6tti megszakadésa
tobb tényezd hatdsdra kovetkezik be. Ezek az
okok lehetnek anyai, magzati és kiils6 ténye-
z6k. Anyai ok a méh fejlédési rendellenes-

":l.'" sége, fert6z6 beteg-
- ségek, életkor (tal
fiatal vagy tul idés
a terhes), méhnyal-
kahértya-karosodas,
el6z6 méhszéjtagi-
tds (terhesség-meg-
szakitds). Magzati
ok a lepénytapadasi
rendellenesség, mag-
zati fejlédési rendellenesség, magzati fertézés,
ikerterhesség. A terhességi magas vérnyomas
(toxémia) és cukorbetegség is eredményez-
het korasziilést. A n6i méh csak egy magzat
kihordésara van ,kitaldlva’, kettd, vagy tobb
magzat ,tulfesziti a méhet” és gyakran okoz
korasziilést. Sokszor kovetkezik be korszii-
1és asszisztalt reprodukciét kovetden is. Be
kell azonban ismerniink, hogy a korasziilé-
sek egy jelentds részében nem tudjuk meg-
mondani az okokat.

— Milyen koriillmények kozott dont a keze-
lBorvos arrdl, ha kordbban is, de meg kell szii-
letnie a magzatnak?

Dr. Major Tamds

— Ezazegyiklegnehezebb dontés a terhes-
gondozdsban. Mj, sziilészek a debreceni klini-
kén a neonatol6gus orvossal egyiitt hatdroz-
hatunk a sziilés meginditdsardl. Ez persze azt
is jelenti, hogy a kismamak gy érezhetik, a
legjobbkor, és a legjobb dontés sziiletett meg
gyermekiik, és a sajat érdekiikben. Régen a
korasziilések szdmottevé része fejez6dott
be csecsemdhalallal. A tudomany mai alla-
sa, és a klinikan kivdl6an m(ikodé PIC koz-
pont tevékenységének koszonhetSen egyre
nagyobb az egészségesen hazaengedett kora-
sziilottek ardnya. A sziilés meginditdsakor ma
els@sorban nem a magzat stlyét, hanem érett-
ségét, pontosabban a tiid6 érettségét figyel-
jiik. Rendelkezéstinkre 4ll olyan készitmény,
mely elésegiti a tiid6 érettségét, ez teszilehe-
tévé, hogy a terhesség 34. hete el6tt is meg-
indithatjuk a sziilést. Sok odafigyelés mellett
»el kell kapnunk” azt a pillanatot,
amikor a magzat mar veszélyben
van az anyaméhben, de mér elég
érett a méhen kiviili életre.

Moré Mariann

Gyogyitas anyai segitséggel

A korasziilottek ellatasért felel6s neonato-
légus orvos feladata mar a sziiletés elott

megkezdédik, hiszen a korasziilottek

ellatisaban komoly szerepe van az édes-
anyanak is. Ha tehetjiik, mar a sziilés el6tt

beszéliink a sziil6kkel, arrél, hogy mire

szamitsanak a baba vilagrajovetele utan.
Gydgyitasunk egyik alappillére ugyanis,
hogy az Gjsziil6ttnek nemcsak orvosra van

sziitksége, hanem sziildre is, talan még job-
ban, mint egy érett babanak — tudtuk meg
dr. Polonkai Edit neonatologustdl.

— A debreceni klinikdn dolgozé orvos- és
névércsoportnak az az alapelve, hogy egy
korasziilott baba is ugyanolyan emberke, mint
egy érett Gjsziilott, csak a tdl korai megsziile-
tés miatt sokkal intenzivebb elltdst, nagyobb
odafigyelést igényel. Tulajdonképpen életve-
szélyben van, aminek oka a nagyfoku éret-
lenség. Természetesen, amig a baba egyiitt-
mukodik veliink, mi nem adjuk fel, sokszor
a lehetetlennek latsz6 helyzetben is tovdbb
dolgozunk.

— Milyen szerepe van a baba elldtdsdban,
gondozdsdban az édesanydnak?

— Nagyon nehéz a kora-
sziilott csecsemdk sziileinek,
hiszen jelent6s résziik az elsé
pillanatokban ugy gondolja,
hogy egy rossz dolog tortént
vele. Sokan megijednek, félnek,
amikor el8szor meglatjdk azt az
egészen picike emberkét. Van
olyan édesanya, aki nem képes
elhinni, hogy a 490 gramm suly-
lyal sziiletett gyerekébdl egész-
séges ember valhat. Taldn attdl

Dr. Polonkai Edit

Ikerterhesség is okozhat korasziilést

Foté: Nagy Sdandor
tart, ha hisz benne és mégis elvesziti, az sok-
kal nagyobb csapds lesz. Eppen ezért a mi dol-
gunk a gyerek ellatdsdn tul az édesanya lelki
tdmogatdsa is. Persze sok ideje nem marad
onmagara az édesanydnak, hiszen
az elsé pillanattdl figyelnie kell a
tejtermelés meginduldsét, mert a
babanak mér a kezdeti par csepp
kolosztrumra is sziiksége van. Mi
azt az elvet valljuk, hogy egy Gjszii-
l6ttnek nagyon nagy sziiksége van
az édesanyjara. Eppen ezért termé-
szetesnek gondoljuk, hogy megsi-
mogassak gyermekiiket, megtanit-
juk a gépek egyszertibb jelzéseinek
megértésére. Ha a gépr6l mar le

tudjuk venni a babat, akdr 6t percre is oda-
adjuk az édesanydnak, hogy 6sszebujhassa-
nak. Amikor az inkubatorbdl vizagyra keriil
a baba, akkor mar az etetési és tisztaba tevé-
si ceremonia is az anyukdra harul, természe-
tesen n6véri feliigyelet mellett. A kovetkezé
fazisban, mér napi egy-két drara kiengedjiik
az anyukahoz a babat, de éjszaka még végig
az osztilyon van. Ujabb 1épés, amikor mér az
egész nappali id6szakot egyiitt tolthetik, és
csak éjszakara keriil az osztalyra. Az utolsé
nélunk toltott fazisban mar egész nap egyiitt
lehet a baba és a mama. Ha azt tapasztaljuk,
hogy az édesanya biztosan tud banni koraszii-
lott gyermekével, akkor gondolkodunk arrdl,
hogy hazamehetnek.

— Feloldddik-e a félelem a sziilékben?

— A kezdeti fesziiltség természetesen elma-
lik, de a szorongds sok sziilében még hoéna-
pokig tart. Amikor elengedjiik az intézetbdl
a babét és a mamat, az altaldban egybeesik
a terhesség 40. hete korili id6vel. Ekkora a
baba mar stlyban és érettségben is ugyanott
tart, mint egy idére sziiletett csecsemd, éppen
ezért az egész csaldd ugy kell, hogy tekintse
6t, mint egy egészséges Ujsziilottet. A bizton-
sag kedvéért eltavozaskor kolcson szoktunk
adni egy légzésfigyel késziiléket, ami segit
a baba feliigyeletében. Vannak — szerencsé-
re nagyon kevesen - sz6vddményes eseteink
is, akik specialis odafigyelést, esetleg tovab-
bi orvosi ellatast is igényelnek. Klinikankon
az az orvos, aki kezel egy gyereket, feladatul
kapja azt is, hogy a baba eltdvozdsa utdn is
foglalkozzon kis paciensével, akar tobb évig
is kisérje allapotat.

Moré Mariann
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Eletiink hivatlan tarshérloi

A tiisszogés, a szemviszketés, az orrdu-
gulds, a borviszketés, a szaraz, elhuzodo
kohogés sokunk szamara ismerds tiinetek.
Allergiat jelezhetnek. Az allergiat kivalto
anyag lehet viragpor, toll, allati szdr, tap-
lalék-fehérje, festékanyag, por.

A hézipor allergidnak nevezett ,betegség”
valéjdban egy apro él6skoddvel és annak por-
lad6 székletével szemben kialakult ttlérzé-
kenység. A kellemetlen tiineteket kivalto
allatka a hazipor atka. Ez a kis él61ény egészen
apro, 0,5—1,0 mm nagysagu, szabad szemmel
nem is lathatd rovar.

Mondhatjuk, ahol él6lény van, ott por-
atka is van. A poratkdk f6leg az emberi és
allati borrél levalt hamdarabkakbol, lehul-
lott hajszélakbdl, gomba spdrakbdl cseme-
géznek. A pdradus és meleg helyeket kedve-
lik. Eletm(ikodésiikhoz legkedvezSbb 20-25
Celsius-fok és 70-80 szdzalék relativ paratar-
talom. Leggyakrabban dgyainkban, sz6nyege-
inkben fordulnak el6, de a gyerekek pliissja-
tékai, régi karpitozasa székeink, butoraink, a
takardk, pamuttartalmu fliggonyok és az alla-
ti fekhelyek is kivalo széllast adnak nekik. Egy
kétszemélyes matracban akdr kétmilli6 atka
is megél. Egy gramm héziporban tobb tizezer
atka taldl teritett asztalra. Az allergiat valdja-
ban nem a hézipor atka, hanem annak tirii-
1éke valtja ki, mely igen erdsen tapad a textil-
szdlakhoz, és elporladva, apré szemcsék for-
madjaban a leveg6be jut. A szényegen, sz6-
nyegpadlén jaraskor, az 4gynem(i felrdzasakor,
az 4gyon ugréldskor ez a finom por felszill, és
orakon at képes a leveg6ben lebegni, a lakds
barmely részébe eljutni.

A porallergia perennialis, azaz egész évben
fennéllhat. Télen tobb idé6t toltiink zért helyi-
ségekben, a tiinetek feler6sodhetnek. A bol-
csédei és vodai jatszdszOnyegek melegagyai
lehetnek ezeknek az él6lényeknek.

Lakoltassuk ki 6ket! Nagyanydink nem
véletleniil poroltdk, vagy kenték ét a sz6nye-
geket hoval. A poratkdk ugyanis a hideg haté-
sara elpusztulnak. Hasonl6an megoli 6ket a
60 Celsius- fok feletti hémérséklet. Hogyan
csokkenthetd a poratkék élettere?

+ Agynemiinket 60 Celsius-fokon mossuk,

és legalabb kéthetente cseréljiik!

Az allergidt okozo poratka

» Szabaduljunk meg padlészényegiinktdl, :

porfogd, nehéz figgonyeinktdl, dgyta-
karo6inktol!

» Vonjuk be matracainkat védé huzattal!

» Gyakran szellGztessiink, ezzel is csok-
kentve a levegd paratartalmat!

+ Gyermekeink kedvenc pliiss jatékait, kis- :
parndjit, fagyasszuk le egy napra, majd !

mossuk ki!

+ Ne legyen a hél6szobaban sok porfogé E

konyv, falvédé!

» Mindig nedves ruhaval torolgessiink!

« Porallegids gyermekiink ne legyen taka-
ritaskor a helyiségben!

« Haszndljunk nagy teljesitmény(i por-
szivot!

» Ne engedjiink be haziallatokat a lakdsba,

f6képp ne a halészobdba!

« Ha tehetjiik, magas hegyek k6zé men- :

junk nyaralni! 1600 m folott a poratka
nem él meg.

Mindezek betartdsa ellenére a hazipor
atkdkat nem lehet véglegesen kiirtani, de
nagymértékben csokkenthetjiik e hivatlan
tarsbérlék szamat, az allergizalé triilékiik
mennyiségét és ezzel panaszainkat is.

ban segit a Gyermekpulmonoldgiai szakren-
delés (hétfo, szerda, péntek 52/489-400/55976
mellék), valamint az Allergoldgiai és Immu-
noldgiai szakrendelés (hétfo, péntek, 52/489-
400/55687 mellék), elGjegyzés alapjdn.

Dr. Papp Agnes
ambulanciavezetd
egyetemi tandrsegéd -

Jatszva zarkoznak el a vilagtol

Az internet- és jatékszenvedély szamos csa-
1ad életét megkeseriti, a gyerekeket ,leszogez-
heti” a szamitogép elé. Fiiggoség alakulhat ki,
amely a vilagtdl valé elzarkozas, a problémak
megoldasa el6li menekvés is lehet — mond-
ta Jozsa Baldzs, a Pszichologiai Intézet tudo-
manyos munkatarsa.

A felhaszndlok agy vélik, a szamitogépes
jatékkal jol tudjak kompenzalni vélt vagy
valds hidnyossagaikat. Példaul azok, akik cst-
nyanak tartjak magukat, szép és okos karak-
terrel jatszanak, mikozben meg6rzik anonimi-

14. 2006. tavasz

tasukat. A jatékban mas személyiséget, masik

le feladatok elvégzéséért. Megoldasaképpen a
sziil6knek tiirelmet kell tand-
sitani a gyermekkel szemben,
nem érdemes striin 4j jatékot
vasdrolni neki, de ha vesznek,
hagyni kell azt felfutni. S arra

neki az aktiv idétoltéshez.

Jozsa Baldzs

kell torekedni, hogy keveseb- :
bet jusson a gyerek a géphez. :
Tobb lehetéséget kell mutatni

Vakbelgyulladas

A vakbélgyulladas, vagy helyesebben mond-
va féregnyalvany-gyulladas a gyermekkor

leggyakoribb heveny sebészi megbetegedé-
. se. Tiinetei nem annyira egységesek, mint
! felndttkorban, igen nagy valtozatossagot

mutatnak, ezért felismerése, vagy kizara-
sa ma is az egyik legnehezebb sebészi fel-
adatok kozé tartozik. A betegség lefolya-
sa annal gyorsabb, minél kisebb a gyermek,
ezért fontos a korai felismerés és a miité-

ti kezelés.

A kérfolyamat a féregnytlvany trterében
fertézéssel kezd8dik, melynek leggyakoribb
oka a bélsarks, idegentest (pl. sz6l6mag)
kovetkeztében kialakulé elzdrédas és pangds.
A gyulladés gyorsan terjed tovabb és fiatalabb
gyermekeknél akdr 10-12 6ra elteltével a féreg-
nyulvany ki is ,lyukadhat’, melynek kovet-
kezménye a hashartyagyulladas. Ritkdbban
< kialakulhat 4gy
is, hogy egyéb

—
betegségek (pl.

=== légati hurut)
emss  SOran a bakté-
s lum a nyirok-
cwss creken keresz-
v tuleljutaféreg-
ww nhyulvéanyba,

annak gyulla-
== dasat okozva.

A vékony- és vastagbél- A betegség
rendszer rossz  kozér-

zettel, étvagy-
talansdggal kezd6dik. A fijdalom el8szor
a gyomortdjékon, a koldok kortl kezdé-
dik, majd egyre inkabb a jobb alhas teriile-

: tére huzddik. Gyakori a hdnyinger, hdnyds.
. Kezdetben a gyermek ldztalan, vagy héemel-
A Gyermekklinikdn hasonld problémdk-

kedése van, a ldz mar a folyamat el6rehala-
dottsagat jelzi. Nagyon jellemzé e betegség-
re a gyermek gornyedt testtartdsa, 6vatos, las-
s mozgasa, fekiidni szeret, mert igy csok-
ken a hasi fdjdalma. Kisebb, vagy nehezen
egyiittmikods gyermeknél a tiinetek meg-
itélése igen nehéz feladat az orvos szamara.

. Tovabbi nehézséget okozhat, hogy a gyerme-
: kek altalaban rosszabbul tirik a fajdalmat, és
i avizsgalatokkal jaro kellemetlen helyzetet. A

felismerésben a felnéttekkel szemben sokat
segithetnek, azonban nem jelentenek mindig
megbizhatd segitséget sem a laboratériumi,
sem a hasi ultrahang vizsgalatok, mivel ezek
negativitdsa egyaltalan nem zarja ki, pozitivi-
tdsa nem igazolja a féregnyulvany gyulladasat.

¢ A panaszok és klinikai tiinetek ismeretében
nemet, mésik torténelmi kort is kiprébdlhat- :
nak, emellett jutalmakat is kapnak a kiilonfé- :

legfontosabb a has nagyon alapos, tobbszo-
ri, nagy tiirelemmel végzett, fizikdlis vizsga-
lata. Ezért nagyon fontos, hogy mar a vakbél-
gyulladds gyandja esetén gyermeksebészeti
osztalyon kell a gyermeket elhelyezni, ahol
a szoros megfigyelés, a folyamatos szakor-
vosi feltigyelet lehet6vé teszi a vakbélgyulla-
dés id8ben torténd felismerését
és kezelését.

Dr. Csizy Istvdan
gyermeksebész




Kevesebb, de hatékonyahb

vedoo
A védooltasok alkalmazasa az egyik leg-

hatékonyabb orvosi beavatkozas, amellyel
stlyos betegségeket el6ziink meg.

A cikk szerzdje véddoltdst ad
Foté: Nagy Sdandor

Magyarorszéagon évente tobb mint 2 mil-
li6 adag vakcindt hasznalunk, elkertilve ezzel
sok fertézést, maradandé egészségkdrosodést
és haldlesetet. Ezt a kedvezd helyzetet csak
akkor tarthatjuk fenn, ha a kotelez6 védé-
oltasok teljesitése tovabbra is 98 szazalék
felett marad. Az életkorhoz kotétt kotelezd
védboltasok rendjét hazdnkban a Johan Béla
Orszagos Epidemioldgiai Kozpont hataroz-
za meg. Ez év janudarjatdl lényeges valtoza-
sokat vezettek be, amit nagy 6rommel fogad-
tak a gyermekgyogydszok, a sziilk és a gyer-
mekek egyarant. A korabbi 20 helyett mar
csak 11 alkalommal kell megjelenni védéolta-
son ugy, hogy a hazai és a nemzetkozi elvara-
soknak megfelel6en valtozatlanul 10 fert6z4
betegség (tuberculosis, jarvanyos gyermek-
bénulas, torokgyik, szamarkohogés, tetanusz,
b tipusi Haemophilus influenzae éltal oko-
zott agyhértyagyulladds, kanyaro, rézsahim-

Itas a gyermekeknek

16, mumps, hepatitis B fert6z¢€s) ellen nydj-

tunk maradandé védelmet.

Korszeri oltéanyagok

Csokken tehat a fajdalmas szdrdsok szdma,
és a korszertibb oltéanyagoknak koszonhets-
en a nem kivanatos reakcidk gyakorisaga is.
Ez Ggy vélhat valora, hogy tobbkomponensi

kombinalt oltéanyagok dllnak rendelkezésre,
igy egy szurdssal akar 6t kiillénboz6 betegség :

(torokgyik, szamarkohogés, tetanusz, jarva-
nyos gyermekbénulds, b tipustt Haemophilus
influenzae altal okozott agyhartyagyulladds)
ellen is képesek vagyunk védettséget kialaki-
tani. A védettség megerdsitésére azonban a
kombindlt oltéanyagok hasznélata esetén is
sziikség van, ezért a védGoltdsi rendnek meg-

felel6en ugyanazt az oltdst tobb alkalommal
meg kell ismételni. A szamarkshogés ellen

kifejlesztett ,sejtmentes’, tehat a kérokozo-
nak csak a védettségért felel6s, nagymérték-
ben tisztitott alkotdrészét tartalmazé olto-
anyag sokkal ritkdbban okoz lazat, fijdalmas
helyi reakciét és tovabbi nem kivdnatos ese-
ményt, mint a korabbi ,teljessejtes” vakcina.

Tovébbi elénye az Gj kombinalt oltéanyagnak, :
hogy higanymentes, amit korabban konzer-
véalészerként alkalmaztak. Bar nincs tudo- |

mdnyos bizonyiték arra, hogy a vakcindkban
1év6 higanynak karos hatdsa lenne a gyer-
mekek egészségére, azonban igy lehetdség
sincs egy fokozottan veszélyeztetett gyer-
mekben a nem kivdnatos hatds kifejlédésére.
Ujdonsagnak szamit, hogy a jarvanyos gyer-
mekbénulds megel6zésére mostantél nem az

€16 gyengitett, hanem az elolt virust tartalma-
z6 oltéanyagot hasznaljuk. Ezt els6sorban a :

jarvanyos gyermekbénulds kérokozdjanak a
Foldrél valé kiirtdsa, valamint Eurépanak a
virustol valo teljes mentessége teszi lehet6-
vé és megakaddlyozza azt, hogy a legyengi-
tett oltévirus barmilyen médosulata a kor-
nyezetiinkben keringjen.

Europai elbirasok szerint

minden szempontbdl megfelel az eurdpai
el6irdsoknak, koltséghatékony és biztonsa-
gos. Az 4j korszer( oltéanyagot olyan gyer-
mekek is megkaphatjak, akiknek valamilyen
alapbetegsége ezt korabban nem tette lehetd-
vé. Megfelel6 valaszt jelent a védSoltést alap-

talanul ellenzSk érveire és esélyegyenldséget :
teremt minden gyermek szamadra a leghaté- :
¢ t6 genetikai hajlam, testképzavar, 6nértéke-

konyabb védelem megszerzésére.

A véddboltasokkal kapcsolatban felmerii-
16 kérdésekre vélaszt kaphatnak a teriileten
dolgoz6 orvosok és az aggddd sziildk egy-
arant a Gyermekklinikdn miikodé gyermek-
kori véddoltasi tandcsadds keretében, ahol az
oltdsok beadasdra is lehetGség van. A tandcs-

ad6 péntekenként hivhaté az 52/432-283-as :

telefonszam 56168-as mellékén.

Dr. Nemes Eva

gyermekgydgydsz, infektologus

Beteges
sovanysag,
falasroham

Az evészavarok fogalma alatt a taplalko-
zas és az evési szokasok koros megval-
tozasat értjiik, amely a beteg egészségét,
sulyos esetekben az életét is veszélyezte-
ti. Két formaja az anorexia nervosa és a
bulimia nervosa.

Az anorexia nervosa elsésorban serdild
lanyok és fiatal n6k betegsége, de el6fordulhat
késdbbi életkorokban is. Az elhizastdl valo
erds félelem a beteg minden gondolatat kitol-
ti. Sajat magukat akkor is elhizottnak észlelik,
amikor mar kifejezetten sovanyak. Allandéan
fogydkuraznak, koplalnak, s erés a készteté-
siik arra, hogy minden kalériat ledolgozza-
nak, igy talzasba viszik a sportoldst.

Alultéplaltsag miatt vérszegénység, szék-
rekedés, fazékonysdag, vérnyomads-ingadozas
léphet fel a betegeknél. Szivverésiik lelassul,
hormonhaztartasuk felborul, menstrudcio6-
juk elmarad.

Személyiségiikre altaldban a teljesitmény-
orientaltsag, tilkontrollaltsag jellemzd. Elzar-
kézoak, gyakran lehangoltak, visszahtizé-
déak, dacosak. Onmagukat nem érzik beteg-
nek ezért fontos, hogy megfelel6 kezelésben
részesiilhessenek. Eletmédjuk életveszélyessé
valhat: tizbdl egy eset haldlos kimeneteld.

A bulimia nervosa olyan faldsrohamokkal
jellemezhetd evészavar, amelyekben a betegek
ugy érzik, képtelenek ellendllni az evési kész-
tetésnek, s akdr tobb tizezer kalériat is elfo-
gyaszthatnak masfél-két dra alatt. Jellemz8
az elhizastol vald félelem, ezért 6nhanytatds-
sal, hashajtokkal igyekeznek megszabadul-
ni a tdplaléktol, s gyakran koplalnak. Stlyos
esetekben a gyakori hdnyds nyel6csészaka-
déshoz, a tulevés hasnyalmirigy-gyulladés-
hoz vagy gyomorproblémakhoz vezethet.

. Személyiségiik nyitottabb, mint az anorexia-
soké, testsulyuk altaldban normaélis.
Az 4j magyarorszdgi véddoltasi rendszer

Az evészavarok id6vel datmehetnek egy-
masba: gyakran épp a tulzott koplalas az,
ami felboritja az étkezési szokasokat, s id6-
vel kontrolldlatlan faldsrohamok jelennek
meg. Gyakori, hogy gyermekkori kovérség
utén serdiil6korban anorexia jelenik meg, ami
kés6bb bulimiava alakul.

Legveszélyeztetettebbek a serdiilék és a
didkok. A betegség hétterében feltételezhe-

1ési és csaladi problémédk.

A koérhazi, gydgyszeres kezelést a nagyon
leromlott, akar életveszélyes dllapotd betegek-
nél, s a szorongdsos vagy depressziv allapo-
tokra alkalmazzdk. Elengedhetetlen emellett
a beteg pszichoterapids kezelése.

Molndr Judit 5
pszichologus
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TESTI-LELKI BAJOK

A lelki betegseg is fajhat

A fajdalom az egyik legkinzo6bb érzés. Van,
aki azonnal orvoshoz megy vele, mas akkor
sem, ha évek, évtizedek 6ta tarté fajdalmai
vannak, inkabb fijdalomcsillapiton él.

— A legtobben neurolégiai, reumatolégi-
ai, illetve ortopédiai betegség okozta fijda-
lom miatt fordulnak orvoshoz — mondta dr.
Ficzere Andrea, ideggydgydsz, a Neuroldgiai
Klinika Fejfajas Szakrendelésének vezetdje.
— Igy példaul fejfajassal, iziileti és kopasos
betegségekkel (degenerativ iziileti elvaltozds,
gyulladas, oszteoporoézis, vagy baleset okoz-
ta Osszeroppant csigolya, porckorong sérv),
idegfdjdalommal (arcidegzsiba, 6vsomor),
pszichés (depresszid, panik), besugérzasok
uténi fdjdalom (emld, kar, hasiireg), mité-
tek és torés utdn visszamarado fajdalommal,
illetve egyéb szakmadt is érint6 panaszokkal:
goresos hasi fijdalom (ndégyogydszat), vese-
ké, holyaggyulladéds (urolégia), ill. emészts-
szervi fajdalom.

Az adjunktusné elmondta, a konkrét
panasszal jelentkezd betegnél a fdjo testrészt
vizsgaljak. Fejfjds esetén koponya CT-t végez-
tetnek, labor- és rontgenvizsgélatot, illetve

szemészeti, fill-orr-gégészeti, fogdszati gocku-
tatast rendelnek el. Az agy miikodési zavarara
utalé gyanu esetén EEG-re irdnyitjak a beteget.
Ha a vizsgalatok semmilyen elvéltozast nem
mutatnak ki, a gyogy-
szerek mellett pszicho-
terdpidt javasolnak a
paciensnek. Ha moz-
gasszervi  fajdalom-
mal jelentkezik a beteg,
rontgenfelvételt készit-
tetnek, CT, MR, (csipé,
térdiziileti) UH vizsga-
latot végeztetnek. Hasi
fajdalom okdnak kideri-
tésére szintén ultrahang vizsgalatot végeztet-
nek, négyoégyaszhoz, urolégushoz iranyitjdk a
beteget. Mellkasi szur6, szorité fdjdalom sordn
kardiolégiai, belgyogyaszati kivizsgalast java-
solnak, s ha ezek nem mutatnak ki semmilyen
bajt, akkor szintén pszicholégushoz irdnyitjak
a beteget. — Kevesen fogadjak el, hogy nem
testi, hanem lelki betegségiik van — osztja meg
tapasztalatait az ideggydgydsz. — Sokan csak
azért jarnak orvostdl orvosig, mert meghall-
gatjak Oket, figyelnek rdjuk, torédnek velik.

Dr. Ficzere
Andrea

Ok az emberi kapcsolatokat, a szeretetet kere-
sik a rendel6kben is. Akit lehet, pszicholégus-
hoz iranyitunk. Sokszor sziikség van hangulat-
javité gyogyszerekre, ugyanakkor igyeksziink
a fajdalomcsillapitékat elhagyatni a beteggel,
de legaldbbis csokkentjiik az adagot. Fontos
ugyanis tudni, hogy ezek a szerek id6vel nem
hatnak, vagy csokken a hatasuk, ezért egyre
erésebb szerekhez fordul a beteg, ami tobb
mellékhatast okoz, illetve kialakulhat az un.
»drog indukalta fejfajas” A gyogyszeres keze-
1és mellett vagy helyett fizioterdpiat is alkal-
mazhatunk, a gyogyviz, az iszap, kilonb6z8
elektromos eszkozok, illetve specidlis gyogy-
torna gyégyito hatdsat segitségiil hivva.
FekvGbetegnél feladatunk, hogy megel6z-
ziik a tovabbi betegségeket, mint példdul a
trombdzist és tiidégyulladdst. A daganatos
betegeknél elengedhetetlen a fdjdalomesil-
lapitas, a beteg fajdalmaihoz mért gyengébb,
majd erésebb gydgyszerek addsa. Esetiikben
egyik célunk, hogy olyan lelki hozzadllast ala-
kitsunk ki a betegnél, aminek segitségével
egylitt tud élni betegségével, befejezi a befe-
jezenddbket és békében tavozik.
Csdszi Erzsébet

A szorongés tiinet, betegség,
kovetkezmény

A szorongas alapvet6 emberi érzés. Rohané
vilagunk hatasa is, hogy egyre gyakrabban
haladja meg a természetesnek nevezhet6
szorongas (példaul jobb teljesitményre
serkenté vizsga el6tti ,,drukk”) mértékét,
és valik szakember altal kezelendd tiinet-
té, korképpé.

A szoronggs lehet kiséré tiinet vagy 6nallé
betegség. Szamos korkép egyik tiinete a szo-
rongas, példiul vérnyomdskiugrasé, szivinfark-
tusé, fokozott szivfrekvencidval jaré dllapoto-
ké (pajzsmirigy tulmikodés stb.). E16idézheti,
fokozhatja a szorongast szamos gyogyszer, tul
sok kavé fogyasztdsa, bizonyos fogyasztoszerek
nem orvos dltal ellendrzott szedése. Szamos
pszichidtriai betegség, példdul a depresszi6
velejardja, akdr vezetd tiinete lehet a szoron-
gds, de vannak olyan kérképek, amelyeknek
a szorongds maga a lényege, ilyen a panik-
zavar. A panikroham tiinetei a nyugtalansag,
heves szivdobogas érzés, 1égszomj, izzadas,
ami sokszor testi betegség benyomasat kelti.

A pénikzavart sokan azonositjak a liftben,
tomegkozlekedési eszkozon vald utazdstol
valé félelemmel, de ez csak részben igaz.
Tipusos esetben a betegség alapja a panikro-
ham, a beteg ennek ismételt bekovetkeztétsl
tél, szorong. Es ezért kezdi el keriilni a nyil-
vanos, zart helyeket. A kényszerbetegségek-
nél is a szorongds all a kozéppontban, de itt a
szorongds targya egy kényszergondolat (pél-
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daul piszkossagtol valé félelem), amit a beteg

ritussd valo cselekedetsorral probal levezetni
(példéul 4lland6 kézmosis).

Megemlitend6k még a killonféle fobidk,
melyek kiilonboz6 specidlis élethelyzetek-
hez kapcsolédé szorongdsos allapotok (pl.
arachnofébia — pékokkal szemben), illetve a
generalizdlt szorongds, mely utébbi tartésan
fennall¢ allapotszer( szorongas.

A betegség terapids lehetGségei gyogysze-
res és pszichoterdpiakbdl, ill. ezek kombindcié-
jabdl allhat, kell§ tiirelemmel a teljes gyogyu-
las is elérhet6. Szét kell valasztani, hogy pszi-

chiatriai betegségként vagy mas alapbetegség :
kisérd tiineteként kezeljiik a szorongést, utb- |

bi esetb lapbetegsé felel rende-
| esetben az alapbelegseg megieleld rende ¢ szeti Klinika dolgozoinak

zése jelenti a végleges megoldast.

A szorongdsos panaszok esetén hibds mod- :
szer a kozismert szorongdscsokkentd, fesziilt-

ségoldé gydgyszerek tartds szedése, ,szedege-
tése” pszichiater bevonasa nélkil. Helytelen
alkalmazasuk hozzaszokashoz vezethet. Rossz
jel, ha a beteg valamilyen csalddi, munkahelyi
probléma elodédzdsira is kezd alkalmazni
gyogyszert. Tartés panaszok esetén javasolt
pszichidter felkeresése.

Pszichidtriai ambulancidnk-
ra munkanapokon lehet eldjegy-
zési idbpontot kérni vizsgdlatra
az 52/489-400-as telefon 55214-
es mellékén.

Dr. Dinya Zoltdn pszichidter

Leveleslada

Koszonetnyilvanitas a debreceni idegsebé-

2005. augusztus 21-én keriiltem az Ideg-
sebészeti Klinika osztélydra, jobboldali agy-
ideg daganattal.

Haldsan koszonom dr. Bognar Laszlé
féorvos drnak, aki augusztus 22-én sikere-
sen megmitott. Koszonom kezel§orvosom-
nak, dr. Rahmani Mohammad Tayeb doktor
urnak, dr. Horvath Judit altatéorvosnak, az
intenziv és az utdkezel6 osztily minden orvo-
sdnak, dpoldjanak és mindenkinek, akik hoz-
zdsegitettek gyégyuldsomhoz.

Tovabbi munkdjukhoz sok sikert és jo
egészséget kivanok.

Tiszavasvdri, 2005. november. 8.

Tisztelettel: Bolega Sdndorné
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Szexualis bajokra is ad tanacsot a pszichologus

Pszicholégus is segiti a négydgyaszati

betegségekben szenvedék lelki gyogyula-
sat a nogyogyaszati klinikan. A tobb mint

20 éve praktizalo pszicholéogusok segitik a

terhességi hanyassal, vérzészavarral, alha-
si faijdalommal, szorongassal, a szexualis

élet zavaraival kinlédé ndéket, férfiakat,
parokat. Naluk kapnak lelki gondozast a

négyogyaszati daganatos betegek, a méhen

beliil, illetve a sziilés koriil elhunyt babak

sziilei és mas négyogyaszati betegek is.

— A rendelés 1983-ban indult, a kezdetek-
kor elsésorban szexualis zavarokkal kiizd
péciensek kértek itt segitséget — kezdte az
ismertetést a négydgydszati klinika bardtsa-
gos alagsori szobdjaban dr. Torok Zsuzsa kli-
nikai szakpszicholégus. — Ma a szakrende-
1és elindit6javal, dr. Szeverényi Péter szii-
1ész-nbégyogyésszal, klinikai szakpszichold-
gussal fogadjuk a betegeket. Pacienseink
tobbsége terhesség alatti vagy gyermekagyi
depressziéval kiizd. Feladatunk a négyégya-
szati daganatokban szenved8k pszichés gon-
dozdsa, parkapcsolati nehézségek, szexualis
funkciézavarok, sziilés koriili gyermekhalalt

atélt sziilok kezelése is.
A péciensekkel mindig
négyszemkozt beszél-
get problémdikrdl a
szakember. A hete-
kig tarté 45-50 per-
ces beszélgetés soran
a bizalom kiéptlésé-
vel oldédik a szoron-
gas, megfogalmazddik
a probléma. Gyakran az a baj, hogy a beteg-
nek téves ismeretei vannak a szexualitdssal,
sajat és partnere testének miikodésével kap-
csolatban. Ezért a legfontosabb eloszlatni eze-
ket a hibas elképzeléseket, és rendet tenni a
fejekben — mondta a pszicholégus.

A depressziét viselkedésterapidval gyogyit-
jak. Gyogyszeres kezelésre ebben a szakren-
del8ben nincs lehet6ség. A terhességi hanydst
relaxdciés médszerekkel, mint példdul auto-
gén tréninggel oldjak, azaz megtanitjak a
kismamat, hogyan lazitsa el izmait. Gyakran
keresik fel ket a paciensek kismedencei f4j-
dalommal, mely hatterében sokszor szexud-
lis probléma 4ll. A fdjdalom okai lehetnek lel-
ki bajok (félelmek, szorongds), melyek tes-

Dr. Torok Zsuzsa

ti tiineteket hoznak létre, illetve a fajdalom
kialakulhat szexudlis bantalmazas miatt is. A
terapia akkor eredményes, ha a paciens illet-
ve pdaciensek egylittmiikodnek a pszicholé-
gussal. ,Megoldjak” a hazi feladatot, azaz a
feladottak szerint valtoztatnak viselkedésii-
kon. A fiatalok hamarabb keresnek segitséget,
de olyan pdr is megfordult ndla, amely 17 évi
hézassdg utdn szdnta ra magat a parterdpiara.
Maskor tandcsadas, tajékoztatas miatt kere-
sik fel a parok. Ez aldl sajnos a fiatalok sem
kivételek, mert napjainkban sem tudjak meg-
beszélni problémaikat sziileikkel. A segitség-
re sziikség van — mutatjak a tények. Két évvel
ezel6tti adatok szerint 720 péciens kereste fel
a rendel6t 3570 alkalommal.

A pacienseket a korzeti négyogyaszati
rendel6kbdl és a négyodgyaszati klinika szak-
rendeléseirdl utaljdk be a pszicholégushoz,
de barkit fogadnak beutal6 nélkiil is. Szemé-
lyesen és telefonon is lehet id6pontot kérni.
Az 52/417-144-es telefonszam
55683-as mellékén fogadjak a
hivdsokat hétf6tsl csitortokig
8-16, pénteken 8-12 drdig.

Csdszi Erzsébet

Kutya- és lovasterapiaval gyogyit

Dustin a keverék kutya, Gringé a magyar

félvér és Macko a sodrott lovak segitségé-
vel fejleszti a sériilt gyermekeket Palinkas

Judit a Gyogytornasz Szak tanarsegédje.

Kutya-, lovas- és viziterapdjan tobbek
kozt kozponti idegrendszeri sériilt, agysériilt,
Down-szindrémds, gerincferdiiléses gyerme-
kek, pszichidtriai és belgydgydszati betegek
gyogyulnak Hajda-Bihar megyébdl. Egyediil
tartja 25 gyermeknek a személyre szabott fog-
lalkozésokat, akik koziil a legkisebb 4, a leg-
nagyobb 16 éves. Két-két honapig vezette a
kutya- és a viziterapiat és aprilisban kezd6dik
a lovasterdpia a Bortnyak majorban.

Erdsiti az alloképességet
Vizi gyégymaodjaban haromféle modszert

0tvoz, a gyogyuszast, a viz alatti torndt és az

ugynevezett Halliwick aquaterapidt. Segit-
ségiikkel erésodik a gyerekek alloképessége,
izmai, utébbi pedig az idegrendszeren keresz-
till hat a mozgdsszervrendszerre. Sajét fejlesz-
tésti kutyaterapidja lényege, hogy az dllat moz-
dulataival, jatékossagaval mozgdsra 6sztonzi

a gyerekeket, mellyel a hagyomanyos gyogy-
torna eredményesen hasznalhat6. Dustint

négyhetesen szabaditotta meg az llatmen-
helyrél és maga képezte ki. A nagy t(ir6képes-
ség dllat tanitdsanak része volt példaul, hogy
az 4llat ne reagéljon arra, ha a fiilénél vagy far-
kéndl fogva felemelik a gyerekek. A mdrcius-
ban kezd6dé lovasterdpidt (hippoterapia) a

Magyar Lovasterapia Szovetségnél elsajatitott
mddszer alapjén végzi. A lovakat maga képez-
te ki edzdje segitségével. Az dllatok nyugodtak

Dustinnal konnyebb torndzni

és engedelmesen reagdlnak a terapeuta utasi-
tdsaira. A terdpia sordn a lora feliiltetett gyer-
mek torzsét és felsGtestét olyan, a 16 hatabdl

kozvetitett mozgasipmulzusok érik, melyek

hasonlitanak a jards mechanizmusahoz.

Elmault az ijedtségiik

Megtudtuk, hogy nagy izgalommal mentek
a gyermekek a terdpidra, s azoknak is hamar
elmult az ijedtsége, akik féltek a kutyatol. A
viziterapian is akadtak nehézségek, de 2-3
foglalkozas utan mindenki megbaratkozott
avizzel.

A terapidt a MOL Segithetek? gyermekgy6-

Foto: Magdnarchivum

gyit6 palydzatan a Mozgasszervi Betegségben
Szenveddkért Alapitvannyal elnyert 1 millié
800 ezer forintbdl végzi a gyogytornasz, igy a
gyermekeknek a kezelések ingyenesek. S Gjabb
program is lesz, mert a Vodafone alapitvanyhoz
benyujtott Hippoterdpia és parasport lovag-
las programjukkal nyertek 1 millié 650 ezer
forintot. A program jtliusban indul, egy évig
tart és 15 gyermek vehet részt rajta. A tera-
piat varhatéan médjusban meghirdetik az
alapitvany mukodési helyén, az Ortopédiai
Klinikan.,Az érdekl6d6k elkiildhetik kérdései-
ket e-mailen a pjudit@jaguar.dote.hu cimre.
Csdszi Erzsébet
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Az alapszintl egészségligyi adatkezelést minden
ilyen célra fejlesztett informatikai programnak
nyUjtania kell. A valéban min8ségi, korszerl
megoldas lényege azonban az, hogy miként
segiti a rendszer a gyogyitast, az orvosi don-
téshozatalt, az ellatas folyamatainak elemzését,
értékelését, és a tavoli intézményekkel, vagy
kozponti rendszerekkel torténé
kommunikaciot.

Az e-MedSolution az els6
olyan m(ikodé termék a hazai
piacon, amely webes tech-
nolégiara épil. Ez a megoldas
lehet6séget ad a telemedicina
széleskorl alkalmazasara. Mindennapi gyakorlat-
ta tehet6 a radioldgiai, patoldgiai leletek tavoli
kiértékelése, a telekonzultacié is. A rendszer
kénnyen kezelhet6 grafikus fellleten kommu-
nikal a felhasznaldval. A felhasznaléi PC-ket nem
szlikséges évente-kétévente kicserélni, mindosz-
sze annyi a kovetelmény, hogy a meglévé PC-ken
futtathato legyen egy atlagos WEB bongészé.

W
Business
Partner

6 Solution

ELECTRONIC PATIENT WORKFILE SYSTEM

Az e-MedSolution és a nemzetkdzi szinten is
piacvezet6 SAP gazdasagi rendszer egymashoz
illesztése két f6 folyamatot: a betegellatast és a
pénzligyi-gazdasagi tevékenységet online médon
kapcsolja 6ssze. Ezt a megoldast az ISH Kft. tébb
mint ezer mérndknapnyi fejleszté munkaval tette
bevezethet6vé a hazai egészségligyi és
fels6oktatasi piacon. Jelenleg
négy hazai egyetemen, igy a
Debreceni Egyetemen is
folyamatosak a bevezetések
és az éles lizemi indulasok.

Az ISH Kft. idén 10 éve
valasztotta alaptevékenysé-
gének a magyar egészségligy szolgalatat. Az

agazat iranti elkotelezettsége toretlen és
egyértelmil. Folyamatos fejlesztéseivel és a

legkorszerliibb technolégidk alkalmazasaval,
specidlisan a hazai piacra alkalmazhaté nemzet-
kozi pénzigyi konstrukcidk felkutatasaval (pl.:
Public Private Partnership) hosszu tavu és stabil

jelenlétre torekszik.
ISH

INTERNATIONAL SYSTEM HOUSE KFT.

Biztonsaggal szerzodhetnek veliink a DEOEC egységei

Hideg téli reggelre beszéltiik meg

az interjut Sasvari Csabaval, a Medi-
Korrekt Kereskedelmi és Szolgaltato

Bt. cégvezetdjével. A vezetd a helyén

volt, lehet tél vagy nyar mindig lehet

ra szamitani.

— Milyen eredményekkel zdrtdk az dévet
és hogyan kezdték az tjat? — kérdeztiik.

— Sikeresen zértuk amult évet, mely sok
munkat adott cégiinknek. Ez 6romet jelen-
tettsmég ennélis Grvendetesebb volt, hogy
pihendre nemis gondolhattunk, merta2006-
0s év elejeis sok munkaval indult. Nagy mér-
foldké volt tarsasagunk életében a tobb mint
harom éve meg [év6150 9001:2000 mindség-

Sasvari Csaba és Sasvari Csabané

— A kereskedelem terén egyre tdbb
direkt gydrtéi kapcsolatot terveziink
kialakitani Eurdpén beliil vagy akér a
kontinensen kiviil is és ezaltal jobb &ron
kindljuk a kiilonféle termékeket. Szerviz-
szolgdltatdsunkat minél tobb budapesti
szervizzel rendelkezé céggel szeretnénk
béviteni, s tdbb, orvostechnolégiai esz-
kozt forgalmazd cég helyi szervizképvise-
letétkivanjuk ellatni. A szervizkoordincio
terén még tobb tanszéket, intézetet, klini-
két szeretnénk bekapcsolni.

Medi-Korrekt Kereskedelmi

irdnyitasi rendszer teljes kor(i meguijitd ellen-
Grzése — valaszolta Sdsvari Csaba.

— Mitjelentett ez?

— A tdbb mint 3 éve meglévd mindség-
irdnyitdsi rendszert teljes korden ellendriz-
ték a kiilsés mindségbiztositési auditorok.
Kereskedelmiink és szervizszolgaltatésunk
mellett mdszerkoordindcids tevékenységi
koriink is az 1SO mindségiranyitdsi rend-
szere alatt miikodik, mely biztositdsdnak
és folyamatanak hdaroméves ellendrzé-
se zajlott az elmdlt napokban. Sziikség
volt erre, hiszen a szerz6dodtt partnereink
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miszerparkjénak ellendrzésében illetve
megfeleldsségének tanusitasaban tdrsasa-
gunk miszerkoordingtorai is részt vesznek.

— Sikeres volt?

— Igen, sikeres, melynek értelmében
Gjabb 3 évre megkaptuk az IS0 9001:2000
ndlatdnak megfeleldségét évenként ellen-
6rzik. Ennek tudatdban valljuk, hogy nagy
biztonsédggal szerzddhet veliink kiilsds
partner, melyeknek legjobb tandbizonysa-
ga volt az év elején megkdtott tjabb szer-
vizkoordindciés szerz6dés.

ésSzolgaltato Bt.
— Az orvosi egyetem melyik eqységével 4012 Debrecen, Méricz Zsigmond krt.
katdttek szerzédest? 22.1.ép.

— Az Anesztezioldgiai és Intenziv
Terdpids Tanszék orvosi miiszerparkjanak
miiszerfeleldsi szolgaltatdsa ellatdsara
szerzddtiink.

— Mely egységeknek dolgoznak?

— Azl.sz. ésall. sz. Sebészet, a ll. sz.
Belklinika, az Anesztezioldgiai €és Intenziv
Terdpids Tanszék, a Borgydgydszati Klinika,

52/532-904,52/411-717/56824
(DEOEC mellék)
E-mail: medi-korrekt@axelero.hu

Medi-Korrekt Kereskedelmi

és Szolgaltatd Bt.

Orvostechnikai eszkdzok forgalmazésa,
szervizkoordindcidja, javitdsa.

és az Uroldgiai Klinika. rendszerrel
— Milyen terveik vannak az idei évre? (x)
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Magasvérnyomas-
betegség és

SpringMed Kiado Kft.

Telefon: 279 0527 Fax: 279 0528
Rendelés: info@springmed.hu
Honlap: www.beteglettem.hu, www.springmed.hu S E———
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