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Hirdetés

PSZICHIATRIAI MAGANRENDELES

Dr. Toth Viktoria

Debrecen, Piac u. 81.
06-20-95-72-015

Hangulatzavar, panik, szorongas, depresszio,
alvaszavar, teststly-probléma
gyogyszeres és pszichoterapias kezelése.

N

4 GYOGYASZATI SEGEDESZKOZ SZAKUZLET
MEeD-INCO KFT.
Ndlunk minden receptre és recept nélkiil kaphaté
gyogydszati segédeszkozt megtaldl.
Debrecen, Széchenyi u. 2.
Tel.: 52/453-570  Nyitva: h.—p. 9-18-ig, szo. 9-13-ig
* 16 féle egészségpénztari kartya elfogaddhely.
Akcids termékeink: =

-

PARTMNER

Omron M6 auto-
mata vérnyomasméré

‘ 16 500 Ft

9900 Ft

9990 Ft

HAJGYOGYASZAT

... hajhullas, ritkulas, fejbérpanaszok...
Milyen problémak megoldasara javasolt az OR-GOLD?
Hatasos a hajhullds megsziintetésére, kopaszodas megeldzésére,
az elvékonyodott szalak megerdsitésére, a haj dusitasara,
zsiros fejbérre korpaképz6dés ellen, széraz, érzékeny, viszketd, sebesedd,
pattanasos fejbdrre, baktérium, gomba okozta fejbGrpanaszoknal.
mikrokameras

1R

30/326-96-63, 52/435-901

4400 Nyiregyhdza,
Pazonyi it 5.

Telefon: 70/384-8704
Dr. Semsey Mdria

birgydgydsz — kozmetologus szakorvos

» Kelet-Magyarorszagon egyediilalloan csak itt:
kis visszerek, tdzfoltok, rosacea, sepriivénak,
haemanigoma miitét nélkiili lézeres kezelése
ND-YAG lézerrel

® Rancfeltdltés, ajakformalds injekcids implantatummal, biokerdmia, Botox-kezelés

» Barna pigmentfoltok, mdjfoltok, késdi napfénydrtalom okozta festékzavarok eltiintetése

» Végleges szortelenités

* Tetovalds eltavolitdsa

» Fotorejuvenacios borfiatalitas

» Borgydgydszati-kozmetoldgiai maganrendelés

@
MEDICAL
SERVICE ‘95

Orvostechnikai
késziilékek, gépek és
berendezések javitasa,
karbantartasa,
iddszakos feliilvizsgalata
a47/1999. sz. EiiM rendelet alapjan.
Medical Service ‘95 Bt.
Debrecen, Nagyerdei krt. 98.
www.medicalservice.hu

Tel.: 52/411-717/4544
30/95-30-896,
30/93-52-050

CAMPUS-VED 2000

Vagyonvédelmi Szolgaltato Kft.
e Teljes kord vagyonvédelmi szolgdltatas
® Beléptetd rendszerek lizemeltetése

e Porta- és jarGrszolgalat

® Rendezvénybiztositas

o Sziikség esetén betegkisérés

® 24 6rés diszpécser szolgdlat

Campus-Véd 2000 Kft.

4032 Debrecen, Tessedik Samuel 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

W,

DIN EN ISO 9001:2000
Zertifikat 15 100 31792

Libra Patika
Nyitva tartas: hétf6tél péntekig 8.00-19.00-ig
Ugyelet: hétf6tdl péntekig 19.00-8.00-ig
Telefonszam: 52/432-288
4012 Debrecen, Nagyerdei krt. 98.

e

Auguszta Gyogyszertar
Nyitva tartas: hétfétol péntekig 8.00-16.30-ig
Ugyelet: szombat, vasarnap 22.00-8.00-ig
Telefonszam: 52/535-753

4032 Debrecen, Méricz Zsigmond krt. 22. (AKlinika Il-es telepe bejaratanal).
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Kedves
Olvasoink!

Minéség-ellenérzés
és mindségbiztositas
a betegellatasban

Eurdpai szintii mindségiranyitasi rend-
szer biztositja a betegellatas szinvo-
nalat a Debreceni Egyetem Orvos- és
Egészségtudomanyi Centrumanak Kklini-
kain és diagnosztikus intézeteiben.

Az ellenérzést évente kiilsé, az egész-
ségiigyi intézmények értékelésére szakoso-
dott cég végzi. A vizsgélat a centrum min-
den tevékenységére kiterjed. Az atvilagitas
soran kiemelt figyelmet forditanak a klinika-
kon folyé betegellatasra. Az ellendrzés végén
mindsitik a klinikak miikodését, és arrol hiva-
talos igazolast dllitanak ki. A DE OEC 2002
ota ISO 9001:2000 szabvany szerinti tand-
sitvannyal rendelkezik, amit az értékel cég
altal rendszeresen végzett vizsgalatok (un.
auditok) évente megerdsitenek. A kiils6 cég
altal végrehajtott auditot, a mindségiranyita-
si rendszer folyamatos miikodtetése mellett,
egy tobb hetes felkésziilési idszak elézi meg,
melynek soran az egyes szervezeti egységek,
a DE OEC Minéségligyi Kozpontjanak ira-
nyitasaval, értékelik sajat munkajukat, tevé-
kenységiikrol irdsos jelentést készitenek,
melyet szakérték egy belsé ellenérzés soran
értékelnek, és javaslatot tesznek az esetle-
ges hibak kijavitasara, a feltart hidnyossagok
megsziintetésére. Az ellendrzések célja vég-
s6 soron az ellatas szinvonaldnak folyama-
tosan magas szinten tartdsa, lehetéség sze-
rint tovabbi javitasa. A befektetett munka, a
sok id6 és faradozas béven megtériil azdl-
tal, hogy a dolgozok és a szervezeti egységek
vezet6i el6bb sajat munkajuk attekintésével,
majd a bels6 szakértdk tandcsainak figyelem-
bevételével, és végiil a kiils6 cég értékelésé-
nek dttanulmdnyozasa sordn, évente egyszer
értékelést végeznek, és visszajelzést kapnak
arra vonatkozoan, hogy mely teriileteken és
milyen médon javithatjak még tovabb tevé-
kenységiiket. Az atvilagitas része a betegelé-
gedettségi és dolgozoi elégedettségi kérdSivek
értékelése is, melyekben foglaltak kiilonosen
hasznosak a tovabbi feladatok meghatarozésa
soran. A kérdéivekben leirtak elemzése lehe-
tdséget ad arra is, hogy évrél évre meggyd-
z6djlink arrol, hogy a betegek vagy a dolgo-
z6k 4ltal kordbban jelzett problémék meg-
oldasa, az & szemiikkel nézve, eredményes
volt-e, hogy a bekovetkezett véltozasokat az
érintettek érzékelték-e, korabbi véleményiik
megvaltoztatasaval a kedvezd irdnyu elmoz-
dulasokat visszajelzik-e.

Dr. Berta Andrds
egyetemi tandr,
klinikai centrumelnok-
helyettes

Orvostorténet

A modern pszichiatria kialakulasa

A lelki zavarok és beszamithatatlanna valt
betegségek tisztazasa, kezelése paradox modon
egy kaotikus korhoz kotddik.

Mert a racionalizmus nevében indult fran-
cia forradalom végiil egy ésszerlitlen véreng-
zésbe torkollott. Ugyanakkor az ,Ecole de Sant&
(Egészséguigyi Iskola) megalakuldsaval kezdd-
détt el a medicina, koztiik a pszichiatria korsze-
risitése. El6tte a kozépkori szellem a kiilonbo-
z0 neurdzisokat, pszichdzisokat, hisztériakat és a
még stlyosabb, zavartsaggal jaro betegségeket az

,»0rdog mivének’, az addig be nem vallott biinok
lelkiismeretbeli kitorésének tartotta. A betegek
tobbsége bortonszert cellaba keriilt, nyugtalan-
sag esetén le is lancoltak ket. Visszatérd vad volt
elleniik az 6rdoggel vald kapcsolat, sét fajtalanko-
das - elsésorban nék részérél -, és ha zavartsaguk
vagy kinzasuk alatt be is vallottdk, nagyon szo-
moru lett a vége. Az Gigynevezett , tiizesvasproba’
esetén — ha nem égett meg valamelyik végtag-
juk - drtatlannak bizonyultak, de ez ritkan fordult
elé. Egy németorszagi domonkosrendi szerzetes,
Sprengel 1487-ben kiadta a ,,Malleus maleficam”
(Boszorkanyok kalapacsa) cimii hirhedt miivét,
amely ,,ideologiai alapul” szolgalt ehhez az inkvi-
ziciés mddszerhez. A végsé blintetés a maglyaha-
lal volt. Hazankban a 18. szdzad elején volt az utol-
s6 boszorkanyégetés Szegeden. A freudizmusbol
tudjuk, hogy a nék konnyebben hipnotizalhatok,
ezért f6leg 6ket érte a boszorkanysag vadja. Elvileg
nagy valtozast hozott, amikor a svéjci Weyer meg-
allapitotta, hogy az igynevezett ,,boszorkanyok”
elmebetegek, akiket nem biintetni és lelancoltan
elkiiloniteni kell, hanem gyodgyitani.

A fordulatot a nagy francia forradalom hoz-
ta. A mar emlitett ,,Egészségligyi Iskola” 1894-
ben nyilt meg. A nem ,kozveszélyes” elmebe-
tegeket a belgyogydszaton kezelték. Philippe
Pinel levette a betegek 1abarol a béklyokat, s ez
kiilfoldon is folytatokra talalt. Az elmebetege-
ket Franciaorszagban és Belgiumban mar fizi-
kai munkaval kezelték eredményesen.

Hazankban csak 1851-ben tiltottdk meg az
elmebetegeknek bortonokben valo elhelyezését.
Az1876. évi XIV. és az 1893. évi XXIII. hires tor-
vénycikk elrendelte, hogy minden megyeszék-
helyen legyen megfeleld ,tébolyda’, de megva-
16sitdsara sokaig kellett varni.

Trianon utdn a harmadrészre zsugorodott
orszagban hirtelen kétszer annyi orvosegye-
tem lett. Az I. vilaghdboru el6tt pl. Debrecennek
nem volt ideg-elmegydgydsz szakorvosa, 1921-
t6l pedig mar tanszéke és tanszékvezetdje lett
Benedek Laszl6 személyében.

Rovidesen a tudathasadasos elmezavarndl
alkalmaztdk az akkor djnak szamito Sakel-
féle inzulin- és az elektromos sokkterapiat, a
mérsékelten biztatd, de barbdr gydgykezelést,
amely csak atmeneti javulast jelenthetett. Hol
van mar a kor, amikor barbar agyi el6lebeny-
atmetszést végeztek! A medicina torténetében
az agy korszakat éljiikk. Egyben az 4j gydgysze-
rekét is, amelynek ,,globalizacids jellege” 4] igé-
nyeket és tavlatokat jelent, mint a civilizacios
betegségek naponta tapasztalhato
valtozatat.

Dr. Szdlldsi Arpdd
egyetemi magantandr

Szellemi alkotoképessége teljében

Somogyi Istvan 1892-
ben sziiletett, 1911-ben
iratkozott be a buda-
pesti Pazmany Péter |
Tudomanyegyetem orvos-
tudomdnyi kardra. Az1914.
évi mozgositds magyaraz-
za, hogy hét évig tartottak
az egyetemi tanulmanyai.
Tobb hadi kitiintetésben
részestilt.

A katonasdg 1918- Dr. Somogyi Istvin
ban a Pazmany Péter
Tudomanyegyetem elme- és idegkortani klini-
kara vezényelte. Elme- és idegkortani szakorvosi,
valamint torvényszéki orvosi képesitést szerzett.
Majd - egy éven keresztiil - 6nalldan vezette a kli-
nikat és klinikai el6addsokat tartott. ,, Az elmebe-
tegségek kor- és gyogytana” c. targykorbdl magan-
tanarrd habilitalt, rendkiviili tandri cimet nyert.
Az1935/36-0s tanév folyaman Schaffer tanar nyu-
galomba vonuldsa utdn — két féléven 4t — vezettea
klinikat. Majd a szegedi, késébb a budapesti tudo-
manyegyetemek megiiresedett elme- és idegkor-
tani tanszékekre IL.-II. helyre jelolték.

A dr. Benedek LdszI6 ny. r. tandr 1936 nyaran
Debrecenb6l Budapestre tortént tavozasaval meg-
tiresedett debreceni ideg- és elmekdrtani tanszék

betoltésére kiirt palyazat elbiralasa sordn a bizott-

sag megallapitotta, hogy dr. Somogyi Istvan kord-

nal és miikodési idejénél fogva — a palyazok koziil
- alegmagasabb kvalifikacidval birt.

Tudomanyos munkassaga részben neurologi-
ai, pszichidtriai, részben az agy hisztologiai, ill.
vércsoport- és vérosszetételi elvaltozasokat 6lelt
fel. Foglalkozott az elmebetegségek kor-szarma-
zastani szerkezetével, kiils6 vonatkozasoknak a
belsd bantalmakra hatdsaval, a Wagner-Jauregg
altal bevezetett malaria, valamint a paralizis laz-
terapidjaval.

Tanulmanyozta a hipnézis indikacio6it és méd-
jait, a beszédzavarok diagnozisat és kezelését, az
epilepszidk kezelési mddjait, a morfiumelvonas
Ujabb mddszereit, a gerincdaganatok korismé-
zését.

Medikus és tudomdnyos el6adésai, betegbe-
mutatdi logikusan felépitettek, demonstrativak, a
szakmai és eldadoi kovetelményeknek minden-
kor megfeleltek.

A professzor azonban egy évig sem llhatott az
Ideg- és Elmeklinika élén, akut szivroham tiine-
tei kozott — szellemi alkotoképessége
teljében — 1938-ban elhunyt.

Dr. Kapusz Néandor
fétandcsos

2008. tél

3



Jovo idoben

Egyuttmiikodik a klinika

és a Kenézy-kdrhaz

Az egészségiigy jelentds struktiravaltasa miatt
25 szazalékkal csokkent a Kenézy-korhaz, 30
szazalékkal a klinika agyszama, ezért a két
intézet egyiittmiikodési szerzodést kotott a
korabban jol miik6dé traumatolégia mellett
a gyermekgyogyaszat ellatasara.

Ezt kezdeti 1épésnek nevezte dr. Paragh
Gyorgy centrumelnok. Elmondta, a raciona-
lizalas biztositja és koltséghatékonnya teszi a
betegellatast. — A szakember-specializacio és
-koncentracié mind az egyiittmtikodés mellett
szl — tette hozza dr. Lampé Zsolt, a Kenézy
orvosigazgatdja. — Igy a humaneréforrés, az inf-
rastruktira a legmagasabb szintl betegellatast
biztositja — ismertette dr. Onodi-Sziics Zoltén,
a Kenézy-korhaz féigazgatdja. — A gyermekel-
latas nem sziinik meg a Kenézyben. A specia-
lis teriiletek, igy az intenziv, a korasziilétt és
a gyermeksebészeti ellatds a klinikdn lesz, a
Kenézyben tovabbra is marad az infektologia
(fert6z6 betegségek), a gyermekpszichiatria, a
sziilészeti és Gjsziilottellatds. A gyermekpszi-
chidtriai rendelés a 22 dgyas autista centrum-
ban folytatodik. A Kenézy tovabbra is bizto-
sitja a gyermek jarobeteg-ellatast és a gyermek
mandulamiitéteket.

Dr. Balla Gy6rgy, a Gyermekklinika igazga-
toja elmondta, a megyében a klinikdnak van a
legjobb gyogyaszati mutatdja a csecsemdhala-
lozasi statisztikaban. Mig az orszagban 5,8 ezre-
1ék a csecsemohaldlozds, addig a megyében 2,7
ezrelék. Megviltozott a gyermekgyogydszat.

Dr. Lampé Zsolt, a Kenézy-kérhdz orvos-igaz-
gatéja, dr. Onodi-Sziics Zoltdn, a Kenézy-
kérhdz féigazgatéja, dr. Paragh Gyérgy, az
orvosegyetem centrumelnoke, dr. Balla Gyorgy,
a Gyermekklinika igazgatdja (balrdl jobbra)

Zsugorodik a gyermeklétszam, de jol novek-
szik az alapelldtasban dolgozoé orvosok tudd-
sanak mindsége. A gyermekklinikdn 24 drds
ugyelet miikodik, s majustdl siirg6sségi tigye-
let is. A Gyermekklinika a szakmai ellatas leg-
magasabb szintjén mikodik. A Kenézyben
erds a szakambuldns ellatds, de gond esetén
oda érdemes vinni a beteget, ahol CT, MR is
van. Ezért a beteg ujsziilottek dtkertilnek a
Gyermekklinikdra, s a klinika orvosai segitsé-
get nyujtanak a Kenézynek a sziilészeti ellatas-
ban, tigyeletet véllalnak a kérhazban. A klini-
ka szeretne részt venni majd a Kenézy onko-
logiai, pszichidtriai, feln6tt infektoldgiai ella-
tasaban is.

Haromdimenzios szivmiitet

Haromdimenzids szivmiitétet kozvetitettek

a Szivsebészeti Kézpont egyik miit6jébdl az
Auguszta tanterembe.

Az oktatast, kutatast, tudomanyos rendez-
vényeket szolgalo rendszert dr. Galajda Zoltan
szivsebész dlmodta meg. A rendszer régota
alkalmazott technika, melynek képi megjele-
nitése két szinkron kamera egyideju felvételébol
adodik. A Szivsebészeti Klinikan alkalmazott,
pélyazati pénzbdl vasarolt rendszer tjdonsaga,

hogy a felvételre keriil§ anyag egy szamitogé- |

pes programmal a térbeli mozgas matematika-
ilag feldolgozhato, elemezhetd. A felvétel pola-
rizaciés szemiiveggel tekintheté meg.

A kozonség szemiivegen keresztill nézte a
miitétet, az anatomiai szemléltetd eszkozoket,
melyek a 3 dimenzio6s térhatasnak koszonheto-
en Ggy tlintek, mintha minden irdnyban mesz-
sze kinytlnanak a vetitévaszonbdl s ha kinydj-
tandk a keziiket, akdr megfoghatnak a miisze-
reket, az operald orvos kezét stb. A néz6k kom-
munikalhattak az él6 ,,addsban” operald orvos-
sal, s méréseket végezhettek a kozvetitett képe-
ken a szomszédos laboratériumban.

- A rendszer egyik elénye, hogy a hatalmas
kivetitdn egyszerre akdr 270 hallgat6 kovetheti
figyelemmel a hdromdimenzids miitéteket. Az
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Polarizdcios szemiivegen nézik a hallgatok a 3
dimenzids szivmiitétet. A rendszer miikodésérdl
dr. Galajda Zoltdn ad magyardzatot

Uj video-oktatorendszernek koszonhetéen a
lelato helyiségbdl is lehetdség van a kozvetités-
re. Innen ugyanakkor betegbemutatdsra, mor-
folégiai-, korbonctani-, anatémiai prepardtu-
mok bemutatdsara is mod nyilik - emelte ki dr.
Paragh Gyorgy centrumelnok. — Az oktatasban
mindségi eldrelépést jelent, hogy a nézdék ugy
érzik, a mitétek részeseivé valnak - tette hoz-
z4 dr. Damjanovich Laszl6, a Sebészeti Intézet
igazgatoja.

Betegvizsgalat
interaktiv kapcsolattal

TeleStroke rendszert adtak at Kozép-Kelet-
Eurépaban elsdként a Neuroldgiai Klinikan.
A rendszer napi 24 Oras dsszekottetést biztosit

a klinika, a kisvardai és a matészalkai kérhaz

kozott, segitve a betegek agyi érkatasztrofaja-
nak (stroke) eredményes kezeléséhez elenged-
hetetlen, késedelem nélkiili ellatasat.

Az agyi érkatasztrofa Eurdpaban, igy hazank-
ban is a harmadik, leggyakrabban halalhoz, illetve
rokkantsaghoz vezet6 betegség. Magyarorszagon
évente 50 000 Uj megbetegedéshez és mintegy
18 000 haldlesethez vezet. A vérrogoldd keze-
1és — a kozponti idegrendszer specialis tulajdon-
sagai miatt — jelenleg a széliitést koveté harom
oran beliil alkalmazhaté eredményesen, ami
gyors és pontos szervezést, magas szint( ellatast
és computertomografia (CT) vizsgalatot igényel.

|

Dr. Csiba Ldszl6 betegvizsgdlatot végez a Tele-
Stroke rendszerrel

A magyarorszagi vérrogoldo kezelések kozel

egyharmadat a Neuroldgiai Klinikan végezték

2007-ben, majd elindult az artérids vérrogoldas is,
amely a hdromérds id6ablakot hat érdra nyujtja -
ismertette dr. Csiba Laszl6, a Neurologiai Klinika

igazgatoja. — A TeleStroke rendszer internet ala-
pu video- és online Osszekottetést biztosit a

Neurologiai Klinika, a kisvardai és a matészal-
kai kérhaz kozott. A kétiranyu kommunikéciot

megvalosito interaktiv rendszer gyors diagnosz-
tikus lehetGséget jelent az egészségiigyi intézmé-
nyek kozo6tt. Nem kell a beteget szallitani, online

és videokapcsolattal vizsgdlja a klinikai orvos, és

tandcsot ad kezelésére, mely idéveszteség nélkiil

megkezdSdhet. Képernydn latja a beteget, kom-
munikal vele, megnézi online kiild6tt CT-leletét,
és eldonti, javasolja-e a vérrogoldo kezelést.

A rendszer csak ott alkalmazhatd, ahol van CT.

- Nagy 6rom, hogy a TeleStroke-program meg-
konnyiti a régioban a stroke-os betegek szamara a
legkorszertibb és leghatékonyabb terapiahoz vald
hozzaférést. A rosszindulatd és a sziv-érrendszeri
betegségek vezetik a haldlozasi statisztikakat, s a
centrum torekvése ezen véltoztatni ellatasi terti-
letiinkon és az észak-kelet-magyarorszagi régi-
6ban - mondta dr. Berta Andras klinikai cent-
rumelnok-helyettes.

— A betegek életesélyei és életkilatasai lényege-
sen javulni fognak az Gj lehetdséggel - tette hozza
Harsanyi Imréné, a matészalkai Tertileti Korhaz
igazgatdja. — A térségben tapasztalhat6 orvoshi-
dny nem okozhat hétranyt a betegeknek - rea-
galt Harsanyi Imre, a kisvardai Fels6-Szabolcsi
Kérhaz f6igazgatdja.



Tovabbképzés
a betegeknek

Az autoimmun betegeknek és hozzatarto-
zoiknak rendezett tovabbképzést a III. Sz.
Belgyogyaszati Klinika szeptemberben.

A belklinika munkatar-
sai két éve — az orszagban
elséként — végezték el sike-
resen az autoimmun bete-
gek sajat vérébol kinyert
Gssejtes eljarast, melynek
koszonhetSen sok esetben
kevesebb gydgyszer is elég-
séges a beteg javulasdhoz.
Egy masik specidlis elja-
ras a fotoferezis szintén jelentdsen hozzajarul a
szisztémas (tobb szervrendszert megbetegit6)
autoimmun betegségek eredményes kezelésé-
hez. - A fotoferezis sordn a beteg vérét egy gép-
ben dramoltatjik 4t, majd fényérzékenyit gyogy-
szer hozzdadasa utan ultraviola fénnyel sugaroz-
zak be. Eredményeképpen a betegség kivaltasa-
ban szerepet jatszo vérsejtek a keringésbe visz-
szajutva elpusztulnak, a betegség megnyugszik,
és sok esetben jelentdsen javul — magyarazta dr.
Zeher Margit, a Belgyogyaszati Klinika igazgatdja.
A szisztémas autoimmun betegségek az egyes
szervek érintettségétdl fiiggben életet veszélyez-
tetd dllapothoz is vezethetnek, kronikus lefolya-
suk miatt a kezelés mellett folyamatos gondozast
igényelnek. A gyogyulashoz fel kell térképezni a
beteg korabbi miitéteit, virusos vagy bakterialis
fert6zéseit, taplalkozasi és életvezetési szokasait.

A férumon a betegek és hozzatartozoik hasz-
nos informacidkhoz jutottak betegségiikrdl és a
legtjabb kezelésekrdl. - Jo, hogy a beteg a hozza
hasonl6 betegségben szenveddkkel taldlkozott,
hiszen a hosszan tartd kezelés kivonja az embert
a megszokott kozosségbdl — hivta fel a figyel-
met dr. Csizyné Lenkey Valéria, az Autoimmun
Betegegyesiilet alelnoke.

— A Belgydgyaszati Klinika tobb mint 30 éve
foglalkozik a szisztémds autoimmun betegsé-
gek felismerésével, kezelésével és kutatasaval.
Betegeink jelentés része az Eszak-alfoldi és az
Eszak-kelet-magyarorszagi régiobol érkezik. A
centrum gyogyitd tevékenysége ugyanakkor
orszagosnak is tekinthetd, hiszen a klinikdn a
rendszeresen ellendrzott betegek szima megha-
ladja a 4000 f6t — ismertette dr. Paragh Gyorgy
centrumelnok.

(Képtinkon a fotoferezist végz berendezés)
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Dr. Zeher Margit

Véeradokat varnak a klinikan

Magyarorszagon a lakossag 5 szazaléka ad vért
rendszeresen. A nyaron a regionalis vérella-
t6 allomas és a klinika csaladi vérado napokat
inditott az orvosegyetemen.

A Klinika mint egészségiigyi intézmény felel6s-
nek érzi magét a véradas elGsegitésére, ezért dol-
gozodit arra biztatja, hogy csalddtagjaikkal egyiitt
adjanak vért - mondta dr. Berta Andras, klini-
kai centrumelnok-helyettes. — Az orvoscentrum
arégio legnagyobb egészségiigyi intézménye, az
egyik legnagyobb vérfelhasznald. Szamos speci-
alis vérkészitményt hasznal specidlis beavatkoza-
sokhoz, sziv- és érmtitétekhez és a haematologiai
betegek ellatasahoz. Ezért az Orszagos Vérellato
Szolgdlat Debreceni Regiondlis Vérelldto
Kozpontja és a centrum egymasra utalt és szoro-
san egytttmiikodik. A centrum példaértékii kez-
deményezése els6 az orszagban. Megfontolandé
mas egyetemi kozpontokban is a kezdeményezés,
ugyanis ha elterjednének a csalddi vérado napok,
megel6zhetéek lennének a véradas egyenetlen-
ségei, az atmeneti vérhidny.

- A magyar tarsadalom eloregszik, sok a beteg
ember és az egészséges kisziirt donorok ardnya
2 szdzalékkal nétt. Jelenleg a 40-50 évesek adnak
vért, a fiatalok koziil alig, mert nincs hagyomanya
acsalddban. A rendszervaltas el6tt nagy szerveze-
tekhez volt kotve a véradds, mint a katonasaghoz,
bortonokhoz. Ez mar megsziint, de szeretnénk
visszatérni a szamos dolgozdt foglalkoztaté mun-
kahelyekhez, igy példaul az egészségligyi intéz-
ményekhez, ahol feltehetéen egészséges emberek-
6l tudunk vért venni. Nagy 6rom, hogy az egye-
tem segit ebben — mondta dr. Miskovits Eszter, az
Orszagos Vérellato Szolgalat féigazgatoja.

- Az elsédleges cél, hogy a betegek hozzatar-
tozdit, a latogatdkat vonjuk be a véradasba, akik

Dr. Bohaty Ilona, az Orszdgos Vérelldto Szol-
gdlat (OVSz) Debreceni Regiondlis Vérelldté
Kozpont régidigazgato féorvosa, dr. Miskovits
Eszter, az OVSz féigazgatdja, dr. Berta Andrds,
DEOEC klinikai centrumelnok-helyettes a vér-
adoékkal

a klinikdn, a helyszinen segithetnek hozzitarto-
zojukon. Elészor az egészségligyi dolgozdk moz-
dultak meg s az orvostanhallgatok. A véradason
megjelentek 8o szazaléka koziiliik keriilt ki.

Az Orszagos Vérellaté Szolgilat kezdemé-
nyezésére orszagos szinten egy nyomtatvanyt
inditanak utjéra, amely a betegeket szdlitja meg;
az orvosok segitségét kérik, hogy a korlapban
helyezzék el.

Vért adni az L. Sz. és a I11. Sz. Belgydgyaszati
Klinikan lehet. Az I. Sz. Belklinika IT-es siirgés-
ségi ambulancidjan minden pératlan héten csii-
tortokon 9.00-15.00 dra kozott, minden péros
héten cstitortokon a III. Sz. Belklinika immu-
noldgiai laboratériuma varétermében 9.30-17.30
o6ra kozott. Véraddsra az év végi tinnepek alatt is
szamit a szolgalat — tette hozza dr. Bohaty Ilona
régidigazgato fGorvos.

Noveérhivo rendszer az I-es Belklinikan

A névérek munkajit megkonnyité névérhi-
v6 rendszert adtak at az I. Sz. Belgyogyaszati
Klinikan.

A kértermek egyharmadaban, azaz 51 beteg-
agynal épitették ki a rendszert, melyen a beteg
n6vért, illetve orvost hivhat, és kélcsénosen kom-
munikalhatnak egymassal. — Legnagyobb el6nye,
hogy a kezel$ terminal rangsorolja a hivasokat,
és a legnagyobb prioritassal rendelkezét jeleniti
meg elséként. [gy még hatékonyabb és gyorsabb
lesz a betegellatas — mondta dr. Paragh Gyorgy, a
klinika igazgatdja. A rendszeren 4t a névérek lat-
jak, melyik kérterem melyik agyabol hivtdk oket,
arendszeren at megkérdezhetik a betegtdl, hogy
mi a problémadja, és felkésziilten mehetnek az
agyahoz, illetve orvossal egylitt siethetnek segit-
ségére. Rovidebb id6 alatt, hatékonyabban lathat-
jak el a beteget. — Elénye az is, ha bent vagyunk
egy korteremben, és még egy névért vagy orvost
akarunk hivni, azt is megtehetjiik. Emellett uta-
nunk jon a hivas. Tehat a kérteremben latjuk, ha
masik betegszobabdl hivnak benniinket, ezzel
id6t takaritunk meg. A betegnek biztonsagot és
komfortot jelent a rendszer, amit a fiird6szoba-

ikba és vécéikbe is beépitettek. Az 0j technika
tovabbfejlesztett valtozata majd arra is alkalmas
lesz, hogy a tévé, lampa tavirdnyitéjaként miikod-
jon - tajékoztatta lapunkat Fagyal Gdborné meg-
bizott osztalyvezetd apolo. A betegek értékelik az
elényoket. Mezeiné Kornyei Magdolna kiemelte:
Kényelmes, hogy csak leakasztom a fejem folil a
telefont, és mar beszélhetek is a névérrel.

Az 5 millio forint értéki(i rendszert a Schrack
Seconet Kft. ajandékozta a klinikdnak debreceni
kirendeltsége megnyitdsa alkalmabdl.

Mezeiné Kornyei Magdolna ismerkedik a
névérhivo rendszerrel

2008. tél
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Szétszort kollégiumi féréhelyeit csoportositotta a centrum a felujitott,
kibévitett IT-es kollégiumban. A kor kihivasainak megfelel6, modern
koriilmények kozé koltoztek be a hallgatok szeptemberben.

A koréabban nyolc hallgaté lakta szobakat haromagyasra alakitottak, fiir-
dészobaval s internet-hozzaféréssel lattak el. A sz(ikos hatdrid6re elkésziilt
az épiilet - mondta dr. Csernoch Laszl6 dékan. Haldsz D. Janos alpolgar-
mester a varos és az egyetem sikeres fejlesztésének nevezte a kollégium
felvjitasat. Az egyetem valamint az Oktatdsi és Kulturdlis Minisztérium
hosszt tavi gondolkoddsanak, feleldsségvallalasanak nevezte a projektet
Somogyi Botond minisztériumi fdosztalyvezets-helyettes. - Mérfoldkovet
jelent az épitkezés a kivitelezd HUNEP Universal Zrt.-nek — tette hoz-
74 Sziics Gyula vezérigazgatd. A Hallgatéi Onkormdanyzat (HOK) nevé-
ben Fiirjes Gergely elnok elmondta, rommel vették birtokukba a tanu-
las és szorakozas megujult helyszinét. Dr. Paragh Gyorgy centrumelnok
dicsérettel illette a HOK-6t, amiért aktivan részt vett a beruhdzds min-
den lépésében.

Farkas Miklos gazdasagi igazgatohelyettest6l megtudtuk, a kordbban 225
férohelyes kollégiumra magastetdt épitett a kivitelezd HUNEP Universal
ZRt., és 319 férdhelyesre bovitette ki. Igy az eddigi kozel 3900 négyzet-
méteres épiilet 4360 négyzetméteresre novekedett. A kollégiumban két-
és haromagyas szobdkat, beteg- és vendégszobdkat, konyhakat, kozossé-
gi helyiségeket, mosodat, biifét, személyzeti helyiségeket alakitottak ki.
Lépcsolifttel és modern beléptetd rendszerrel is ellattak a kollégiumot.

Meguijult és kiboviilt a ll-es kollégium

A t6bb mint 936 milli6 forintos, magantSkét bevond PPP beruhazast a
kivitelez6 finanszirozta, s 20 évre bérbe adta az egyetemnek. A bérleti dij
46 700 Ft havonta személyenként, melynek felét az Oktatasi és Kulturalis
Minisztérium fizeti, mésik felét az egyetem dllja. Két évtized mulva alla-
mi tulajdonba, egyetemi hasznalatba kertil az épiilet.

Emellett az épiilethez csatolva épiil egy masik kollégium is, mely kiil-
foldi didkokat fogad 2009. janudr 1-jétol.

Cimlapon a megujult kollégium. Az avaté tinnepségen Sziics Gyula, a
HUNEP Universal Zrt. vezérigazgatoja, Haldsz D. Jénos Debrecen alpolgér-
mestere, dr. Csernoch Laszl6 DEOEC dékan, dr. Paragh Gyorgy DEOEC
centrumelnok (balrdl jobbra). A kollégistak birtokva vették az épiiletet.

Szobrok a sziilészet nagyjainak

A magyar sziilészet-négyogyaszat egyik leg-
nagyobb alakjanak, Semmelweis Ignacnak
és az egyetemes orvosdoktori képzés elindi-
téjanak, a sziilész-négyogyasz Kézmarszky
Tivadarnak szobrait avatta fel a Sziilészeti
és Nogyogyaszati Klinika el6tti parkban dr.
Paragh Gyorgy centrumelnok és dr. Toth
Zoltan klinikaigazgato.

A vilagon a legismertebb magyar orvos,
Semmelweis (1818-1865) felismerte a gyermek-
agyi laz koroktanat, mellyel az anyak életének
megmentdjévé valt. A bécsi I-es és II-es sz. kli-
nika adatainak tanulméanyozasa soran rajott arra,
hogy az I-es szamu klinikan, ahol a babdk segéd-
keztek, a sziilések utan alacsony volt a gyermek-
dgyildz és a haldlozdsok szdma. Ezzel szemben a
II-es klinikdn, ahol a boncolast is végz6 orvosok
vezették a sziiléseket, a 14zas esetek és a haldlo-
zasok szama igen magas volt. Feltételezése sze-
rint a gyermekdgyi laz és a vérmérgezés az orvo-
sok kezén, az eszkozokon, a textilidkon a bonc-
terembdl dthozott bomlo szerves anyagok miatt

alakulhatott ki. Semmelweis elrendelte a klorvi-
zes kézmosast, a fertStlenitést. Ezzel 1ényegesen
kevesebb lett a fertdzés és a halaleset. Az orvo-
sok tobbsége mégsem fogadta el tanait, életé-
ben nem kapta meg az 6t megillet$ elismerést.
Elete végén idegrendszeri tiinetekkel kiizdétt, és
adoblingi elmegyogyintézetben, az dltala felfede-
zett korban halt meg — ismertette dr. Téth Zoltan,
a sziilészeti klinika igazgatdja. Az uj szobrot E.
Lakatos Aranka szobraszmiivész készitette el. A
miivészn elmondta, megfogta az orvos nagysaga,
rendkiviili tuddsa, és az, hogy mindig az elesettek
mellett 4llt. Szerényen, visszavonultan élt.

A korszer( sziilészn6képzés, az orvosdokto-
ri képzés elinditasa Kézmarszky Tivadar (1842-
1902) sziilész-ndgyogyasz nevéhez flizddik.
Budapesten a Baross utcai N6i Klinika igazgatd-
jaként bevezette az orvostanhallgatok szigorlati
rendjét, a sziilészet gyakorlati oktatdsat, megala-
pitotta a babaképz6t, meghonositotta a betegek
dokumentdlt észlelését (pl. korlap). Megnyerd
személyiségi, csendes egyéniség volt. Szobrat
ifj. Gyérfi Sandor djitotta fel.

ESTEE T & W
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A mellkassebészet atyja

A debreceni mellkassebészet atyjanak, dr.
Schnitzler Jozsefnek dombormiivét avatta fel
dr. Kiss Sandor mellkassebész és dr. Paragh
Gyorgy centrumelnok a Sebészeti Intézet
mellkassebészeti osztalya el6terében a Mélt6
emlék a multnak programsorozat keretében.

Dr. Schnitzler Jozsef a magyar és az euro-
pai mellkassebészet kiemelkedd alakja volt,
szdmos dijban, koztiik — els6 magyar sebész-
ként - Kossuth-dijban is részesiilt. A szakem-
ber Budapestet és Jaszberényt kovetden 1948-ban
keriilt a Debreceni Allami Tiidégy6gyintézetbe
sebész féorvosként, kinevezését kovetéen hatar-
talan energiaval latott munkahoz. Egy alagsori
koérterembdl kialakitott miitében két segédor-
vossal kezdte meg - kiilonosen nehéz koriilmé-
nyek kozott — a betegek gyogyitdsat, és vallalta
az egyre nehezebb mellkasmiitéteket

Kozremukodésével végezték el 1963-ban
Debrecenben az elsé zart szivmitétet, majd az
els6 tigynevezett extrakorpordlis (testen kivii-
li keringés) szivmttétet is, ami jelentGsen hoz-
zdjarult a debreceni szivsebészet kialakuldsahoz.
A professzor nemzetkozi elismertsége ellenére
szerény, aldzatos ember maradt, tanusitjak tanit-
vanyai, akiknek a kozremiikodésével késziilt el
tobbek kozott Juha Richard szobrdszmiivész
miialkotdsa.



Otvenéves intézet

Otvenéves lett az Orvosi Mikrobioldgiai Intézet.
A virologit és bakteriol6gidt magas szinten mave-
16 intézet munkatdrsai kilfoldi tanulmanyutja-
ikon tanultakat hasznositjak munkdjukban. A
- diagnosztikai munkat tudoma-
A nyos és oktatdi tevékenységiik-
kel segitik. Az intézet élen jar
a humadn herpesz és a human
papilloma virusok kutatasaban.
Molekuldris biologiai modsze-
reikkel ttord szerepet vallaltak
Dr. Gergely Lajos Magyarorszagon a virusok, bak-
tériumok fehérjéi genetikai tulajdonsagai megisme-
résében — ismertette dr. Gergely Lajos, az intézet
kordbbi igazgatdja az évforduldn tartott tinnepi el6-
adasan. Dr. Paragh Gyorgy centrumelnok elmond-
ta, intenziv targyaldsokat folytat az intézet jelenlegi
vezetSjével, dr. Konya Jozseffel az egységes diagnosz-
tikai tomb létrehozasarol, mely az infrastruktiraja-
ban korszerlisodé intézet diagnosztikai és oktatasi
struktirajanak megujulasat is eredményezi.
Kérdésiinkre dr. Konya Jézsef elmondta, inté-
zetiikben a fert6z6 betegségeket kivaltd koroko-
z0k mikrobiologiai vizsgalataval foglalkoznak. Ezt a
beteg fertdzott testteriiletérdl szarmazo testvaladé-
kokbol végzik, illetve vérébdl vizsgiljak a fertdzésre
adott ellenanyag valaszat. Bizonyos megbetegedést
okoz6 mikrobdk, kiilondsen a baktériumok gyor-
san ellenalld képességet szereznek egyes gyogysze-
rekre, ezért kiillonosen fontos, hogy meghatarozzak
egyes gyogyszerek iranti érzékenységiiket, és azt,
hogy melyik virus okozta a fertdzést, mely éltal a
terapids lehetéségek is korvonalazodnak.

Az altatas biztonsaga

A kritikus allapoti vesebetegek kezelése és az
érsebészeti anesztézia voltak a kiemelt témai a
debreceni aneszteziolégiai napoknak.

Mint dr. Filesdi Béla, az Anesztezioldgiai
és Intenziv Terapids Tanszék (AITT) vezetdje
elmondta, Magyarorszagon egyre tobb a sziv-ér-
rendszeri és a vesebeteg. Az anesztézia fejlédésé-
vel novekedett a betegek operalhatd életkora, de
a kardiovaszkuldris és vesebetegek sulyos éllapo-
ta miatt nehéz feladat harul az altatéorvosokra. A
mitétek sordn az aneszteziologusok legfontosabb
feladata a légutak biztositasa, ugyanis az operacio
kozben kialakuld sz6v6dmények tobb mint feléért
alégzésbiztositas felelds.

Errél gyakorlati bemutatdt tartott a Magyar
Anesztézia Szimuldcids Kozpont szakorvosjelol-
teknek, akik szdmitogép vezérelte babikon gyako-
roltédk a beavatkozast. Ismerete az altatds bizton-
saganak garancidja, ezért az orvosok, szakorvo-

A szakorvosjeléltek a légutak biztositdsdt gya-
koroljik

sok tovabbképzése rendkiviil fontos. Szinvonaldnak
emelésére késziil a Perioperativ betegellatas cimii
kézikonyv, mely hidnypotld szerepet télt be a hazai
szakirodalomban és orvosképzésben. Szerkeszt6i:
dr. Tassonyi Ed6mér, dr. Molnar Csilla, dr. Fiilesdi
Béla, a DE OEC AITT munkatérsai.

Vérbol gyogyszeralapanyag

Emberi vérbol életmentd gyogyszeralapanyag kivonasara alkalmas plazmaferezis allomast adtak at
a centrum volt gyermek miiveseallomasanak épiiletében. A plazmaferezis (plazmagyijtés) a véradas
egy formadja, melynek soran csak a vérplazmat veszik le a donortol egy specidlis késziilékkel. Mint dr. Szabd
Imre, a Plazmaferezis Allomds Egészségiigyi Szolgaltato Kht. I1. Sz. Intézet (debreceni intézet) vezetd foor-

o

vosa elmondta, a donor elsé jelentkezésekor belgyogyaszati szlirGvizsgalaton vesz részt. Vérmintat is vesz-
nek t6le, s virusvizsgalatra kiildik, pl. fert6z6 majgyulladasra, HIV-virusra, szifiliszre szirik. Eredményét6l
fiiggden ha egészséges, visszahivjdk plazmaaddsra, ha betegséget fedeznek fel néla, egészségligyi intéz-
ménybe iranyitjak. Modern informatikai és egységes vonalkddrendszer koveti a donor levett plazmajat, s
akar 15 év mlva is visszakereshet6 azonossaga. A plazmabol életmenté gyogyszerek késziilnek.

Donorokat var a Plazmaferezis Intézet

Az orszag masodik Plazmaferezis Intézetét adtak at a

Debreceni Egyetem teriiletén. Korabban csak Budapesten

aPéterfy Sandor Utcai Kérhdzban miikodott egyilyen, az

életmentd gydgyszerek készitésére alkalmas szolgaltato

centrum. A Szemklinika mellett talalhato ujintézet a hét

otnapjan, reggel 7 6ratol 16 oraig, 12 plazmaferezisgéppel,
naponta 120 embert képes fogadni. A kévetkezékben

Mikola Adamot, a Plazmaferezis Allomas Kht. marke-
tingvezetdjét kérdezziik.

— Milyen vérvételimddszer a plazmaferezis?

— A plazmaferezis a véradds egy formdja, emberi vérplazma
nyerésre szolgald eljaras, amely plazmakészitmények eldallita-
sdhoz szolgdl alapanyagul. Az Eurépa Tandcs direktivaja szerint

,ahol afrakciondldsi igényeket kielégitd plazmamennyiség a tel-
jes véradasokbdl nem biztosithatd, ott a plazmaferezist kel el6-
segiteni.” Ezért, hogy a nemzeti dnellatas Magyarorszdgon meg-
valdsuljon, egydttal megfeleljiink a velesziiletett vérzékenység-
ben szenvedd betegek ellétasaval kapcsolatos nemzetkozi gya-
korlatnak, plazmaferezis centrumokat kell létesiteni.

— Jdr valami kockdzattal, ha rendszeresen adok plazmat?
Ujratermelédik bennem?

— A donor egészségének védelme az els6szdmu szabaly.
A plazmafereziséllomdson a legszigortibb higiénés eldirdsok
betartdsaval védijiik a donorokat. Minden egyes plazmaadés
eldtt orvosi vizsgalat, valamint a zartrendszer(i biztonsdgos
berendezés biztositja, hogy a plazmaadés ne jelentsen kocka-
zatot a donor szémdra. Az egy alkalommal adott 700-800 ml
plazma 3-4 nap alatt visszap6tlodik.

— Milyen gydgyszerek alapanyagaihoz jutunk az aferezissel,
és milyen betegségek gydgyitdsdra lehet gydgyszert késziteni a
plazmdbal?

— Alegfontosabb gydgyszerek, amelyek az emberi vérplaz-
mabol késziilnek, a kiilénboz6 alvadasi faktorok, amelyek a vele-
sziiletett vérzékenységben, a hemofilidban szenvedd betegek
ellétasahoz sziikségesek. Tovabbd plazmahol késziilnek kiilon-
boz6 immunglobulin készitmények, tetanuszfert6zés megeldzé-
sére szolgdld specidlisimmunglobulin készitmények, az égettek,
stilyosan kivérzett betegek részére a human albumin inféziok.

— Kik lehetnek a donorok, kikre szdmitanak?

— Donorbarki lehet, aki egészséges, 18 és 65 év kozott van az
életkora, és a ferezist megeldz6 és azt kovetd orvosi vizsgdla-
ton alkalmasnak bizonyul. Minden segiteni szandékozd magyar
emberre szdmitunk, aki ezt a nemes és huménus cselekede-
tet vallalja. Ok a tarsadalomtél minden tiszteletet és elisme-
rést megérdemelnek, amiért sajat vériikbol adnak azért, hogy
embertdrsaik életét megmentsék.

— Hogyan zajlik a plazmavéte], mennyi plazmdt vesznek le, és
milyen rendszerességgel lehet részt venni az eljdrdson?

—Ezegy teljesen automatizalt folyamat. Gépi plazmaferezis
technikdval torténik, ami azt jelenti, hogy steril koriilmények
kozott, a donortdl levett vér kozvetleniil a véradd dgya mel-
lett mdkodtetett specidlis gépen centrifugéldssal, majd szd-
réssel sejtes elemekre és plazmadra kiiloniil el. A sejtes eleme-
keta donor ugyanazon a csérendszeren keresztiil, tehdtismételt
szlrds nélkiil visszakapja, és csak a plazma az, ami egybegy(i-
lik. A jelenleg hatdlyos jogszabalyok szerint, Magyarorszagon
10 naponta lehet plazmaadéson részt venni.

— Véraddskor rendszerint a véraddk kisebb ajdndékokat kap-
nak. Mit kapnak a plazmaferezis donorok?

— Avérplazma az emberi vér alkotdrésze, amelyért semmifé-
e ellenérték nem adhatd és nem fogadhatd el. A donora plaz-
majdt onkéntes és téritésmentes adomanyként adja. Azonban
agépi plazmaferezis eljérdson résztvevéknek a rendszeres ren-

ASJ’PLAZMAT
LETET

MENTESZ

delkezésre dllas miatti iddveszteség és az Gtikoltsége miatt nydj-
tunk 1500 Ft kompenzaciét és ajandékként 1000 Ft értékd konyv-
vésarlasi utalvanyt. Ezeken feliil kaldriap6tlasként gyiimélcsle-
vet és csokolddét adunk.

— Hol lehet Ondkrd], a tevékenységiikrdl informdcidt elérni?

— Akedves érdekldddk, akiket remélem, hamarosan leend6
donoraink kbzott kiszonthetiink, minden informaciét megta-
ldInak awww.plazmaferezis.hu honlapunkon. Tovabbd informa-
cit kérhetnek a info@plazmaferezis.t-online.hu e-mail cimen,
valamint a 06 52 531-923 telefonszamon.
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Kitliintetettek,
kinevezettek

Gratuldlunk a Debreceni Egyetem Orvos-és
Egészségtudomanyi Centrum kitiintetettjeinek:
dr. Fésiis Laszlé akadémikus, egyetemi tanar,
igazgaté DEOEC Altalanos Orvostudoményi
Kar (AOK) Biokémiai és Molekuldris Patolégiai
Intézet: Semmelweis-dij, dr. Horkay Irén
emeritusz professzor AOK Borgydgyaszati
Klinika: Batthyany-Strattmann Lészl6-dij, dr.
Szantd Janos AOK Onkolégiai Tanszék: Pro
Sanitate-dij, dr. Szepesi Kdlmdn emeritusz
professzor AOK Ortopédidai Klinika: Magyar
Koztarsasagi Erdemrend Tiszti kereszt,
Vasérhelyi Ferencné fomunkatars OEC Stratégiai
Igazgatosag Jogi és Humanpolitikai Kézpont:
Magyar Koztarsasagi Bronz Erdemkereszt, dr.
Modis Laszl6 egyetemi tanar AOK Anatémiai,
Szovet- és Fejlédéstani Intézet: Debrecen Varos
Hatvani-dija, dr. Fachet Jozsef ny. egyetemi
tanar AOK Immunologiai Intézet, dr. Csernoch
L4szl6 egyetemi tandr, igazgaté AOK Elettani
Intézet: Magyar FelsGoktatdsért Emlékplakett,
dr. Udvardy Miklds egyetemi tandr, igazga-
t6 AOK Belgydgyészati Intézet: Batthyany-
Strattmann Laszl6-dij, dr. Ilyés Istvan OEC
NK Csaladorvosi Tanszék: Pro Facultate, dr.
Muszbek Lészlé akadémikus, egyetemi tanar
OEC Klinikai Kutaté Kézpont: Pro Auditoribus
Universitatis Debreceniensis dij, dr. Nagy
Endre egyetemi tandr, tanszékvezet6 AOK
Belgyogyaszati Intézet 1. Sz. Belgyogydszati
Klinika Endokrinolégiai Nem Ondllé Tanszék:
Pro Sanitate-dij, dr. Kerékgyarté Csilla oktata-
si igazgaté6 AOK Oktatdsszervezési Kozpont:
Egészségiigyi Miniszteri dicséret.

Uj professzorok
Professzori kinevezést vettek at:

dr. Damjanovich Ldaszl6 Sebészeti Intézet, dr.
Goth Laszl6 Orvosi Laboratdriumi és Képalkoto
Diagnosztikai Tanszék, dr. Kappelmayer Janos
Klinikai Biokémiai és Molekuldris Patologiai
Intézet, dr. Remenyik Eva Brgydgyaszati Klinika,
dr. Szekanecz Zoltdn Belgyogyaszati Intézet
Reumatoldgiai Tanszék

Féiskolai tandri kinevezést kapott:

dr. Szabd Béla Orvosi Laboratériumi és Képalkoto
Diagnosztikai Tanszék
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Kilencvenéves
orvosképzés

A Nyolcvanéves a debreceni orvosképzés
c. konyvet a Debreceni Orvostudomanyi
Egyetem Orvostudomanyi Kar fennallasa-
nak 8o. évforduldjan adtak ki 1998-ban, mely-
nek atdolgozott, bovitett kiadasa jelent mega
napokban Kilencvenéves a debreceni orvos-
képzés cimmel.

Az elmult tiz év torténéseit és valtozasait figye-
lembe véve a centrum mind infrastruktirdjaban,
mind személyi osszetételében jelentdsen elére-
1épett hazai és nemzetkozileg is elismert okta-
to-, kutatd-és gyogyito intézményként — irta a
kényv el6szavaban dr. Paragh Gyorgy centrum-
elnok. A dr. Kapusz Néndor, Petrovics Alica és
Vasarhelyi Ferencné szerkesztette csaknem 1000
oldalas kotet tobbek kozott ismerteti az orvosi
kar megalakuldsat, az intézetek, klinikak, tanszé-
kek, karok torténetét, a professzorok életrajzat, a
karok, a centrum vezetSinek életrajzat.

Egymillio forint

Egymilli6 forintot adomanyozott a turkevei
Tari Janos a Kardioldgiai Intézetnek. Mint a
nyugdijas mezégazdasagi szerviztechnikus fér-
fi elmondta, katéterezésre fekudt be az intézet-
be, ahol mdr tavaly is vizsgaltak és akkor latta,
hogy j6 hasznat venné a klinika 4j miiszereknek.
Ezért muszervésarlasara adomanyozta a pénzt
»A Szivkatéterezés Fejlesztéséért Alapitvanynak’.
A résztamogatast katéterezést segité miiszerre
koltik - tudtuk meg dr. Edes Istvantol, az inté-
zet igazgatojatol.

Tiri Janosnak dr. Péter Andrea kardiologus
koszoni meg az adomdnyt

Munkatarsi
képzések

A Debreceni Egyetem a Humadnerdforras-
fejlesztési Operativ Program (HEFOP) kereté-
ben 2008-ban palyazatot nyert a korabbi HEFOP
3.3.1. konstrukcid keretében megvaldsult projekt-
jei tapasztalatainak terjesztésére. A palyazat sza-
ma: HEFOP-3.3.3-08/1.-2008-06-0007/1.0

A felséoktatas rendszerszintii valtozasdhoz
kapcsolodé rovid ciklusu képzések HEFOP 3.3.3.
palyazati program f6 célkittizése az volt, hogy a
felsGoktatdsi intézményekkel munkaviszonyban
4ll6 munkatdrsakat bels6 képzések soran infor-
maljuk a bolognai folyamatrdl, az annak kereté-
ben kifejlesztett 4j tipust képzésekrél, és a beve-
zetett mindségiranyitasi rendszerrel kapcsolatban
tovabbi képzéseket hirdessiink meg.

A projekt megvalositdsanak 3 hénapos id6-
szaka alatt mintegy 18 bels6 képzést szervez-
tink, tobb mint 540 munkatars részvételével.
A képzéseken a Debreceni Egyetem Orvos- és
Egészségtudomanyi Centrumanak, Agrar- és
Miszaki Tudomdnyok Centruma Miiszaki
Karanak, valamint a Természettudomanyi Karok
munkatdrsai is részt vettek.

A pélyazati célkitlizések mellett a legfébb
szempont az volt, hogy a képzés segitse a mun-
katdarsakat feladataik ellatasaban, 0j ismereteket
fogalmazzon meg, probléma- és gyakorlatorien-
taltlegyen. A képzés iranti nagy érdeklédést jelzi,
hogy a munkatarsak a tervezett létszamnal joval
nagyobb aranyban vettek részt a kurzusokon.

Dr. Csernoch Liszlo
egyetemi tandr, dékdn

Ajandék

A Magyar ATV Retré Névshowr show-mii-
soraban a hajduszoboszléi Hotel Silver és a
Névshowr szerkesztéinek kezdeményezésé-

re a szerepl6k dltal hasznalt egyedi Trabant
személygépkocsit  jotékony célra felajan-

lottak a debreceni Gyermekklinika javara.
Az arverezésen a legnagyobb Osszeget a Magyar
Szerencsejaték Szovetség ajanlotta fel, igy 1 mil-
1i6 forinthoz jutott a Gyermekklinika. Mint dr.
Balla Gyorgy professzor elmondta, a pénzt a kli-
nika intenziv osztdlyos muszercsalddjanak fej-
lesztésére hasznaljak fel.

Domsodi Gabor, a Névshowr miisorveze-
t6je, Schreiber Istvan, a Magyar Szerencsejaték
Szovetség elnoke, dr. Balla Gyorgy, a Gyer-
mekklinika igazgatdja, Hajda Péter, a Névshowr
miisorvezet6je, Toth Lajos, a Hotel Silver tulajdo-
nosa az ajandék atadasan(balrol jobbra).



Szocialis ellatas fekvobetegeknek Megeloziafertozeseket

A szocialis problémak nagy kihivast jelentenek

a mai tarsadalomban, halmozodasuk érezteti
hatasat az egészségiigyben is. Az egészségiigyi
intézetek ma is sokat aldoznak a betegek apo-
lasara, gondozasara, és szamolni kell a koltsé-
gek tovabbi emelkedésével.

A demogréfiai valtozas miatt novekszik az
idéskort népesség. Az eldjelzések szerint 2050-
ben 10 szazalékkal tobb ids emberr6l kell majd
gondoskodni a 7 szdzalékkal kevesebb aktiv koru-
nak. A népesség eloregedése, a hajléktalansag, a
szegénység mind-mind 4j terheket r6 az egész-
ségligyi intézményekre, szamos, szocidlis indok
alapjan felvett beteg ellatasat kénytelenek meg-
oldani. Ezért lassul a betegforgd, né az apoldsi
napok szdma, a szolgaltatas koltsége, mely aka-
dalyozza az akut betegek felvételét.

A TII. Sz. Belgydgyaszati Klinikan 1998 ta
vesz részt szocidlis munkas a betegellatasban.
Munkakori feladatai kozé tartozik a beteg kor-
hézi tartozkoddsa utani otthoni szaképoldsanak
megszervezése, szocidlis otthoni, illetve dpola-
si osztalyra torténd elhelyezése, a hazi segitség-
nyujtas és az otthoni betegfeliigyelet szervezé-
se, kapcsolattartas a hozzatartozokkal, tarsintéz-
meényekkel stb.

Az eltelt 10 év folyamdn 1889 beteg szocidlis
ellatasat oldottuk meg. Klinikdnk fekvébeteg-

Navigacios ajandék

A katasztrofahelyzetekben menté Debreceni
Egyetem Kiilonleges Orvos- és MentGcsoportja
NAVON GPS navigacios késziiléket kapott a
budapesti NAV N GO Kft.-t6l. Emellett mun-
kajuk megkonnyitésére nekik ajandékoztik 44
eurdpai orszagnak, Azsianak és Oceania egyes
orszagainak térképét is.

A navigacié a gyors segitségért elnevezé-
st jotékonysagi program kapcsan a 3 dimenzi-
6s szoftwert Erdés Gergely marketingigazgato-
tol (kozépen) dr. Késmarky Andrds, a DEKOM
vezetGje (bal oldalon) és dr. Berta Andras klinikai
centrumelnok-helyettes (jobb oldalon) vette at.

A DEKOM mentett az indonéziai sz6kédr, a
pakisztani, indonéziai foldrengés utan, biztosi-
totta a Budapest-Bamako ralit. A burmai cik-
lon pusztitasa utan szamos beteget, sebesiiltet
ellatott idén juniusban. Eurdpabol egyediil éket
engedték be a délkelet-dzsiai orszagba, ahol 134
ezer ember halt meg a természeti katasztrofdban.
Segitettek az allami kérhazban, majd felallitottak
satorkérhazukat és ott gyogyitottak a skorpidcsi-
péstdl kezdve a tiddgyulladason at a maldridig
szinte mindenféle betegséget.

ellitasdban ez 3 honap akut fekvébeteg ellatasat
jelenti. Ez az egészségiigyi reform idején az egyik
leggazdasagosabb koltséghatékonysagi mutato.
Hatasara csokkent a hosszu dpolasi esetek sza-
ma, javult az intézet megitélése a betegek és hoz-
zatartozdik korében, lehetdség nyilt az akut bete-
gek azonnali elhelyezésére, mely megkonnyitette
az apolok munkajat.

Nagy gondot jelent az idés, egyediil é16, haj-
léktalan betegek gyogykezelés utani elhelyezé-
se. A hajléktalanellatas intézményei a hajléktalan
betegeket nem tudjdk megfeleld ellatashoz jut-
tatni helysziike miatt. A teriileti gondozasi koz-
pontokra, mint az idésellatas kiemelt intézmé-
nyeire is sulyos teherként nehezedik a demog-
rafiai krizis.

Az apolasi és a krénikus osztalyok a talzsd-
foltsag miatt nem tudjak kell§ id6ben befogadni
a jelentkezdket, a szocidlis otthonokra is hosszu
a varakozasi idé.

A Klinikardl tavozo beteg otthoni ellitasanak
megszervezése koltséghatékonysagi szempont-
bdl az egyik legfontosabb feladat. Tavaly is 200
szocialis ellatast igényld betegiink esetében 29
alkalommal vettiik igénybe az ottho-
ni szakédpoldst.

Dr. Csizyné Lenkei Valéria
III. Sz. Belgyogydszati Klinika |
szocidlis szervezd

Koszonet

Az alabb kozolt koszondlevelet dr. Paragh
Gyorgy egyetemi tandrnak, centrumelnok-
nek kiildte egy, az idegsebészeten kezelt beteg
hozzatartozoja.

Igen Tisztelt Tanar Ur!

... Ez év jiniusaban a férjem a Kenézy-koérhdz
idegosztalyara keriilt, ahol még aznap kimutat-
ta a CT az agyvérzést, és hala az istennek, hogy
aklinika idegsebészetére szallitottak, és masnap
meg is miitotték. Sajnos masnapra tjra bevérzett
még nagyobb teriileten, ezért életmentd mtét-
re volt sziikség.

Nem tudok elfogultsag nélkiil beszélni arrol
az aldozatos torédésrdl, amit megtapasztaltam.
A férjemnek szivbillentytje van, és a korara valé
tekintettel is (75 éves) halmozott volt a probléma-
ja. Nagyon nehéz napjaink voltak majdnem hat
hétig, és azt tapasztaltam, hogy az orvosok min-
dig azzal a szakorvossal konzultéltak, aki a leg-
jobb beavatkozdst taldlta meg a beteg miel6b-
bi gyogyulasa érdekében. Az dpoloszemélyzet is
jol képzett és empatikus. Ebben a nehéz gazda-
sagi helyzetben is mindent megadtak, ami ren-
delkezésiikre allt.

Kivanom ennek a kis kozosségnek, hogy a jo
isten adjon tovébbra is erét, egészséget munka-
jukhoz és sok-sok tiirelmet, a maganéletiikben
pedig szeretetet és békességet.

Maradok tisztel6i mindazoknak, akik fara-
doztak értiink:

Csirmaz Imre és csalddja
4200 Hajddszoboszlo
Didszegi S. u. 3. sz.

A Népegészségiigyi Kar Korhazhigiéne és
Infekcidkontroll Tanszék vezet6jének nevez-
ték ki dr. Orosi Piroska higiénikus féorvost.

Az ezen a szakteriileten Magyarorszagon elso-
ként megalakult tanszék vezetSje 1980-ban vég-
zett a DOTE-n, majd 15 évig a Tiidéklinikan dol-
gozott. 1995-t6l 12 évig a Kenézy-korhaz higié-
nikus féorvosa volt. Nevéhez ftizédik a korhaz
ISO mindségiigyi rendszeré-
nek kiépitése. Infekciokontroll
kézikonyvet szerkesztett és
vezetett be a kérhazi gyakor-
latba. Ot éven 4t higiénikus
szakértdje volt a berettyoujfa-
lui kérhdznak is. A négy szak-
vizsgaval és kandidatusi foko-
zattal rendelkez$ f6orvosné Dr. Orosi Piroska
részt vesz a megel6z06 orvostan
és az infektologia cimi tantargyak oktatasaban
az orvosegyetemen magyar és angol nyelven, s
kidolgozta a kovetkezd tanévben indul6 szakira-
nyu tovabbképzési szak, a korhazhigiéne és infek-
ciokontroll kurikulumat. A f6orvosné szaktertii-
lete a korhazi fertdzések, jarvanyok megel6zése
és a klinikak higiénés miikodési rendjének kiala-
kitasa és feliigyelete. Higiénés el6irdsokat készit az
orvosi beavatkozasok koriilményeirdl, az orvosi
muszerek, eszkozok fertStlenitésérdl, sterilizala-
sarol, feltigyeli a betegell4tdssal kapcsolatos egyéb
tevékenységeket. S tanszéke feliigyelete ald tartoz-
nak a foglalkozas-egészségiigy, a klinikai dolgo-
z0k rendszeres egészségiigyi vizsgalatai is.

Tanaraink maskeént

A Tanaraink mas szerepben cimii sorozat kere-
tében orvosok mutatjak be hobbijukat. Az
érdekl6dok eddig megismerkedhettek dr. Toth
Csaba urologus professzor hobbijaval, a fényké-
pezéssel, dr. Czuriga Daniel kardiologus PhD.
Backdoor zenekaraval és dr. Edes Istvan kardi-
olégus professzor, klinikaigazgat6 zenei és sza-
mitastechnikai hobbijaval. Legkézelebb 2009.
janudr 20-4n a gyakorlatban mutatja be a faze-
kas miivészetet dr. Viszokay Kornél idegsebész
»Apam is fazekas volt” cimmel. Majd februdr
10-én dr. Berta Andras professzor, a Szemészeti
Klinika igazgatéja ,A magyar papirpénz-kibo-
csatas a bankjegycsomagolé szalagok tiikrében”
(a numizmatika Uj aga) ciml eléadasat hall-
gathatjak meg az érdekl6dok. Marcius 17-én a
sorozat szervezdje, dr. Csiba Laszlo professzor,
a Neurologiai Klinika igazgatdja tart rendha-
gy6 irodalomorat. Az el6adasok este 6 orakor
kezdédnek az Auguszta tanteremben, melyre
minden érdeklédét szivesen latnak a szervezok.
Képiinkdn dr. Edes Istvan Kardioldgia és zene
(avagy én és a zene) cimu el6adasan
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Betegségmegeldzés

A férfiak életét is megkeseritheti a vizeletcsepegés

Ismerd6s a férfiak korében az éjszakai vizelési
ingerre ébredés, a stirit WC-re jaras, a gyenge
sugaru vizeletiirités.

Prosztatapanaszok allhatnak a hatterében, és
ha operacidra keriil sor, utdna eléfordulhat az
akaratlan vizeletcsepegés, ami az esetek tobbsé-
gében konzervativ kezeléssel (gyogyszeres, fizi-
koterapia) orvosolhato, sebészi kezelésre ritkdn
kertil sor. De az is el6fordul, hogy nincs segit-
ség a bajra.

A jéindulatd prosztatamegnagyobbodasok
miatti endoszképos mitétek szdma Magyar-
orszagon évente 6000-7000, mely utdn a bete-
gek 0,5-1 szazalékanak maradhat vissza akarat-
lan vizeletcsepegése. Amennyiben a prosztata
mérete bizonyos kiiszobértéket meghalad (60-70
gramm), ugy eredményes eltavolitasa mar csak
nyilt miitéti feltardssal végezheté. Ilyen esetek-
ben valamivel nagyobb aranyban, 1-2 szazalék-
ban szdmolhatunk miitét utani vizeletcsepegéssel.
Ez a betegség operacio nélkiil is bekovetkezhet

— ismertette dr. Farkas Antal PhD, az Urolégiai
Klinika adjunktusa. — Példaul kozponti és peri-
férids gerincveldi ideggydgydszati megbetegedé-
sek (agyvérzés, agyi embolia, gerincveli dagana-
tok), traumdk, diabétesz, gyogyszerek mellékha-
tasa stb. miatt. Ismert az idéskori akaratlan vize-
letvesztés is, mely a beidegzés és a higyholyag,
valamint a zdréapparatus izomzatanak elorege-
dése miatt kovetkezhet be. A betegség a férfiak
5 szazalékat érinti hazankban.

Az akaratlan vizeletvesztés egyik tipusa a tal-
folyasos inkontinencia, amikor a telt higyho-
lyagbol, mint szinig telt poharbdl kicsorog a
folyadék. Ennek is legtobbszor a megnagyob-
bodott prosztata az oka, és ilyenkor sokszor méar
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csak az operdcid segit (endoszkopos vagy nyilt
prosztatamitét). A mutét utan rendezédik a
beteg panasza.

Mis esetben a rakos
prosztata radikalis sebé-
szi eltavolitasa utan jelent-
kezhet a vizeletcsepegés.
Ilyenkor ugyanis eltavo-
litjak az egész prosztatat
(nem csak a megnagyobbo-
dott részt), az ondoholyagot,
az ondévezetékcsonkokat és
a vizeletzar6 apparatus egy
részét. Ebben az esetben hosszabb-r6videbb ide-
ig kisebb-nagyobb mértéki inkontinencia jon
létre, mely a betegek 85-90 szazalékanal ren-
dezddik a miitét utan egy évvel. Viszont 10-15

Dr. Farkas Antal

Magnetoterdpids szék csak Debrecenben és
Budapesten taldlhato

Vizelési problémajat
titokban tarthatja

siinkre?

Felmérések szerint Magyarorszagon tébb
szazezer embert érint e probléma. Vannak,
akik baleset kovetkeztében nemcsak a zaré-
izmok feletti kontrollt veszitették el, hanem
a vizelet Urllését sem érzékelik. Ez az élla-
pot az életmin&ségben olyan romldast idéz-
het el6, amit nehéz elviselni.

Egyes eszkdzok olykor nagyobb lelki trau-
mat okoznak egy férfi szamara, mint maga
azdllapot. Bizonyos estekben b&rproblémak
vagy belsé gyulladds is keletkezhet.

Van eszkdz, amely megoldast kindl, és fel-
helyezéséhez nincs sziikség orvosra.

Az urindl egy 6vszerhez hasonlé eszkoz,
amelyet a férfi nemi szervére rogzitve akarat-
lan vizeletvesztés esetén alkalmazunk diszk-
rét vizeletgyUjté ldbzsakkal egytt, szam(iz-
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A vizelet akaratlan elvesztése tarsasagi beilleszke-
dési és higiénés problémat okozhat. Ritkabb, ha
akadalya van a vizelet teljes kiliritésének. Milyen
megoldasok, segédeszkozok allnak rendelkezé-

ve a kellemetlen szagokat kdrnyezetlinkbél.
Mind a mozgéasukban korlatozott, mind az
aktiv életet él6k szamara biztonsagos, csak
napi egyszer cserélendd.

Ha nem urdl ki teljesen a hdlyag a vizelés-
kor, a bennmaradt vizelet hdlyagfert6zése-
ket okozhat. Az allott vizelet idedlis a baktéri-
umok szaporodasahoz. Oka lehet a részleges
Uritésnek a gerinc sériilése, a prosztata meg-
nagyobbodasa vagy sziiletési rendellenes-
ség. Ha a hélyagot rendszeresen vékony, haj-
Iékony csével, katéterrel Uritik, akkor meg-
el6zhetbk a szévédmények. Mar az ékori
egyiptomiak is alkalmaztdk a médszert. Ma
egyszer hasznalatos, elére sikositott feltiletd
vizeletlecsapolo katétereket hasznalhatunk,
melyeket - betanitas utan - sajat magunk,

szdzalékanal megmarad a panasz. A radikaélis
miitét ezen sz6védménye laparoszkopos techni-
ka esetén — melyet Magyarorszagon nagy szam-
ban, rutinszertien egyediil a debreceni Uroldgiai
Klinikan végeznek -, lényegesen javithato, és a
betegek felépiilése is sokkal gyorsabb.

Az akaratlan vizeletcsorgas kezelésében els6-
sorban a konzervativ eljarasok kapnak szerepet.
Gyogyszerrel jol befolyasolhato a prosztata endo-
szkopos reszekciodja (,,gyalulasa”) utan kialakuld
vizeletcsepegés, mert az a hdlyag akaratlan dssze-
huzddasanak kovetkezménye (hiperaktiv holyag-
miikodés). Egyéb kezelési lehetdség az aktiv gati
és hugycs6 zarbizomtorna, mely a néi intimtor-
nahoz hasonlatos. Sikere mindkét nemnél s0-60
szazalékos. A tornasorral fokozni lehet a gat- és
zaréizom erdsségét, melyet a klinikan tanitanak
meg a betegnek. Emellett olyan fizikoterapias
eljarasok is igénybe veheték, mint az elektro-
mos és magnetoterapids kezelések. A magneses
szék vildgviszonylatban is 4j lehet6ség, az ideg-
palyakon keresztiil dolgoztatja meg az izmokat.
A beteg ruhastul beleiil a székbe, és 15-20 perces
kezelésekben részesiil. Sikerratdja 50-60 szaza-
1ékos. Az elektroterdpia sordn a beteg végbelé-
be helyezett elektroda vagy a combjara helyezett
tappancsok dolgoztatjak meg a gat és a hugycsé
zaréizomzatat, ezzel serkentik és erdsitik miiko-
dését. A konzervativ kezelések atlagosan 50-60
szazalékos sikert eredményeznek. Enyhe pana-
szok esetén az arany lényegesen magasabb.

Stlyosabb foku vizeletcsorgas, vagy a kon-
zervativ kezelésekre nem reagald esetekben jon
szoba a sebészi kezelés. Szamtalan tipust miité-
ti beavatkozas létezik, ami azt feltételezi, hogy a
varva vart eredményt egyik sem tudja meggy6-
zGen biztositani.

az otthonunkban vagy
utazas kozben is alkal- ,
mazhatunk, visszanyer-
ve teljesen 6nall¢, fig- /-
getlen életmédunkat. >

Ha On vagy isme-
rése tobbet szeret-
ne tudni a korszerd
segédeszkozokrél, kérjen
tiszteletpéldanyt az Amit
a hugyhdlyag o6nkaté-
terezésérdl tudni kell
vagy az Amit a fér-
fi vizeletelvezeté A
rendszerekrél tud-
ni szeretne cimd(
tajékoztaté kiad-
vanybol.
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Teniszkonyok teniszezés nélkiil

A témaval kapcsolatosan az Ortopédiai
Klinika egyik osztalyvezetdjét, dr. Soltész
Istvant kérdeztiik, aki korabban éveken at
versenyszeriien is teniszezett.

Az emberek tobbsége, ha a teniszkonyok
diagnozist hallja, azonnal olyan sportsériilésre
gondol, amely kizardlag teniszezéssel kapcsola-
tosan alakul ki. Pedig a nevével ellentétben ez a
betegség nemcsak a teniszezéket érinti, hanem
mindenkinél kialakulhat, akinek a konyoke (az
alkar feszit6 izmai) tlzott igénybevételnek van
kitéve. Gyermekeknél és serdiilékorban nem
fordul el6, mert ilyenkor az izmok még nagyon
rugalmasak. Leggyakrabban 40-50 éves kor-
ban, a teniszez6kén kiviil a nehéz fizikai mun-
kat végz6k korében alakulhat ki. Hajlamosito
tényez6k lehetnek a relativ gyenge izmok, izom
kiegyensulyozatlansig, nem megfeleld eszkozok
haszndlata (rossz markolat, tul feszes hurok),
nem jol el6készitett egykezes fonakiitések.

A betegek a konyok kiilsé oldalan (a csuk-
16- és ujjfeszité izmok eredésének megfeleléen)
fokozatosan kialakul6 fdjdalomrdl szamolnak
be, mely kezdetben a csuklé aktiv mozgatasa-
kor jelentkezik, késdbb azonban kezelés nélkiil,
akar nyugalomban is fennallhat. A fdjdalom az
alkarfeszitd izmok igénybevételekor er6sodik,
és olyan foku lehet, hogy a beteg nem tud fogni,
a megfogott és felemelt targyakat elejti.

Megoszlik a szakemberek allaspontja arrol,
milyen koros elvéltozas is okozza valéjaban a
tiineteket. Korabban egyértelmtien az izomere-
dések és a csonthartya gyulladasanak tartottak.
Az ut6bbi idében inkabb az izomeredések terii-
letén ismétl6dé sériilések és degenerativ folya-
matok hatdsara kialakult mikroszakadasoknak
tulajdonitanak nagyobb szerepet.

Az esetek mintegy 9o szdzalékaban lehet
eredményes az dltaldban tobb hénapig tarté
konzervativ kezelés. Ez magdban foglalhat-
ja a tulerdltetést okozé mozgasok kiiktatasat,

Bemelegitéssel megelozhetd a betegség kiala-
kuldsa

sziikség esetén a csukld és a kéz rogzitését, a
konyoktdl a kéz felé es teriiletre felhelyezett
tamasztd segédeszkoz haszndlatat, nem szte-
roid gyulladdscsokkentd kendcsok, tablettak
adasat, a fajdalmas pontokra lokalisan adott
fizioterapiat, gyulladas- és fajdalomcsillapito
injekciét. Ha a konzervativ kezelés hosszabb
id6 utan sem vezet eredményre, tobbféle mité-
ti beavatkozast végezhetiink. A leggyakrabban
alkalmazott eljaras a fdjdalmas izomcsoport
eredésének levalasztasa, mely sziikség esetén
kiegészithet$ a degenerdlt, hegesen zsugoro-
dott izom- és szalagrészek kimetszésével és az
esetleg masodlagosan kialakult csontcsér elta-
volitasaval.

Fontos megjegyezni, hogy a gyogyulds a
miitét utdn is elhiiz6do, és a betegek kéthar-
madanal vezet csak eredményre. Ezért lehetd-
ség szerint probaljuk megelézni a betegég kiala-
kuldsat bemelegitéssel és a megfeleld sport- és
munkaeszk6zok haszndlatéval.

Dr. Soltész Istvin
ortopéd sebész szakorvos
Ortopédiai Klinika

Polip az orrban

Az orrpolip olyan lagyrészelvaltozas az orr-
iiregben és az orr mellékiiregeiben, mely az
orrnyalkahartya gyulladasa kovetkeztében
kialakul6 vizeny6 miatt jon létre. A kocso-
nyas nyalkahartya-képzédmény elzarja az orr-
iireget, orrlégzési panaszt és gyengiil6 szag-
last okoz.

A polipok egy része sok
apr6 gombbdl dll, mas
része egyetlen, nagy, akar
tojas nagysagura is meg-
nové elvéltozds - ismer-
tette dr. Sziklai Istvan, a
Ful-Orr-Gégészti és  Fej-
Nyaksebészeti Klinika igaz-
gatdja. A professzor elmond-
ta, a polip kiboltosulhat az arciiregbdl, megjelen-
het az orr mellékiiregeiben, kiindulhat az orrso-
vényr6l, az orrkagylokrol, és egészen az orrga-

Dr. Sziklai Istvin

ratig terjeszkedhet. Lassan novekszik, nem jo és
nem is rosszindulatd daganat, hanem gyullada-
sos nyélkahdrtya-vizenyd.

Kezelése csak miitéttel lehetséges. Jellemzdje,
hogy gyakran kitjul. A kiGjuldsok megel6zésére
szolgal az operacid soran eltavolitott polip sz6-
vettani vizsgélata, mely kimutatja, hogy aller-
gias vagy gyulladdsos eredetrdl van-e szo. Az
allergias betegnek megel6zhetik vagy késlel-
tethetik a polipozitas kitjuldsat, ha allergia-
ellenes kezelést végeznek a mitétet kovetGen.
Gyulladésos eredeti polipozitas esetén keve-
sebb a lehetdség a megel6zésre, gyakori ellen-
Orzéssel figyelik a beteg dllapotat.

Az orrpolip egyre tobb ember egészségét
veszélyezteti, de megel6zését ma még nem
ismerjiik. Elterjedésében szerepe van a leve-
gbészennyezésnek, elsdsorban az autok kipufo-
g6 gézainak, mely a nyalkahartya érzékenyité-
sével fokozza a betegség kialakulasdnak koc-
kazatat.

Areuma

egyik gyogymadja
a testmozgas

Az évek mulasaval egyre gyakrabban fajnak
iziileteink, recsegnek-ropognak csontjaink,
nyilall derekunk, megmacskasodik labunk.
Jolesik a gyogyfiirdében felmelegiteni tagja-
inkat, gyégytornaval megmozgatni iziiletein-
ket, csontjainkat. Ha igy érziink, akkor reu-
masak vagyunk.

Az tl6munkét végzknél
gyakori ez a betegség. Akik
kerékparral jarnak dolgoz-
ni, vagy edzésképpen tilnek
a nyeregbe, azok megel6z6
terapiat folytatnak, még ha
nem is tudnak réla. Ugyanis
areuma természetes gyogy-
modja a testmozgas, azon
beliil kiilonosen a kerékpa-
rozas és az Uszas — mondta dr. Szekanecz Zoltan,
a Reumatoldgia Tanszék vezetSje. — A kdznyel-
ven reumanak nevezett népbetegséget két cso-
portralehet osztani: az egyikbe tartozik a leggya-
koribb kopdsos iziileti és gerincbetegség, latin
nevén artrozis és a spondilozis, illetve a csont-
ritkulds. A ko6z6s jellemz6jiik miatt gyullada-
sos iziileti korképeknek nevezett betegségeket,
latinul artritiszt lehet sorolni a masik csoport-
ba: a sokiziileti gyulladast, a Bechterew-kort
(botmerev gerinc), a pikkelysomorhoz tarsul6
iztileti gyulladast és a koszvényt. A gyulladasos
betegségekre jellemzd, hogy a paciens 30-40-es
életéveiben is jelentkezhetnek, s egyes formdjuk
16 éves kor alatt is.

Az izileti elvaltozassal (pl. kéz biityksodése)
jaré degenerativ betegségek all6 és jaré mun-
ka, autébol valo gyakori ki-be szallds soran is
kialakulhatnak. A 1épcs6zéssel kopnak a térd és
a csipd iziiletei. A kopast gyorsitja, ha talsulyos
a paciens, és nagy sulyt cipel. A fdjdalom mel-
lett be is gyulladhatnak iziiletei. Kiilondsen reg-
gel f4j, ,,be van rozsddsodva’, s csak az esti pihe-
néskor csokken a fajdalom. Aki mindig csak az
egyik vallan hordja taskajat, annal gerincferdii-
1és és derékfdjas jelentkezhet. Ha az egész derék
elmeszesedik, ha fajdalom sugarzik a beteg
ldbaba és zsibbad, az a gerinc kopdsat jelenti.

A reumasok fogékonyak a fert6zésekre, a
sziv-érrendszeri megbetegedésekre. Ezért a
panaszok éallanddsuldsa esetén érdemes felke-
resni a reumatoldgust, aki gyogyszeres vagy
fizikoterapias kezelést ir el8. Korabban gyo-
gyithatatlan volt a reuma, a beteg szinte moz-
gasképteleniil, agyhoz kototten, féjdalmaival
élt. Ma mar nem csak a fajdalom csillapitasa a
cél, hanem a betegség folyamatanak lelassitasa,
megallitasa. A legfontosabb azonban a megeld-
zés. Sokat segit a tulsulyos paciensnek, ha lead
stlyabdl, naponta tszik vagy kerékparozik. A
komputeres munkat végzéknél rendkiviil fontos
amunkateriilet megfelel® kialakitasa, s emellett
tanacsos oranként tiz percre felallni a gép eldl,
atmozgatni a testet.

Dr. Szekanecz Zoltdn
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Miiteti segitseg
a gyomorgyiiru-beiiltetes

Van, aki rendszeresen fogyokurazik, mégsem
tud lefogyni, vagy a kinkeservvel leadott kilo-
kat hamarosan visszahizza, s mar-mar alig
birja elviselni a teststlyat. Nekik jo alterna-
tiva a sebészi segitség, azaz a gyomorgytiri
beiiltetése.

A sebész nem az esztéti-
kus kiilséért operal, hanem
az elhizashoz tarsulo beteg-
ségek visszaszoritdsaért —
fogalmazza meg a mitét
céljat dr. Tanyi Miklos, a
Sebészeti Intézet sebésze,
gasztroenterologus  szak-
orvosa. Mint elmondta, Dr. Tanyi Miklés
Magyarorszag felnétt lakos-
saganak 3 szazaléka korosan elhizott. Koziilik
a legtobben 2-es tipust cukorbetegségben,
magasvérnyomasban, a csip6, a térd és a boka
iztiletei megbetegedéseiben szenvednek, sokan
sziv-érrendszeri kérokkal kiiszkddnek. Nekik
rendkiviil lényeges extrém tulsulyuk csokkenté-
se, ezzel az obezitdshoz (koros kovérség) tarsu-
16 betegségeik gydgyitasa. Az altalaban szamos
fogyokarat eredménytelentil kiprébalt paci-
enseknek bevélt kezelési mod a gyomorgytirt
beiiltetése. Ok az opericié utan fokozatosan
egyre kevesebb taplalékot tudnak magukhoz
venni, azt is jéval lassabb {itemben. Igy foko-
zatosan csokken testsulyuk, ezzel egyiitt eny-
hiilnek tarsbetegségeik is.

Sajnos nem minden tdlsulyos paciens kezel-
het6 operacio segitségével. Csak azok, akiknek
megfelel6 a sziv-érrendszeri allapotuk. Emellett
azok, akik messzemenden egyiittmikodnek az
orvossal, igy kizartak a miitétbdl a pszichiatriai
betegek. Fontos, hogy a paciensnek ne legyenek
az elhizast kivalté hormonélis eltérései. Lényeges
kérdés, hogy a miitétet megel6z6 években volt-e
tumoros betegsége, kapott-e kemoterapiat. Ha
igen, akkor nem tiltethetd be a gyomorgytirt. S
kizartak a gyogyszer-és alkoholfiiggdk is.

Az operaci6 el6tt belgyogyaszati kivizsga-
last végeznek a paciensen, ami sziv-érrendsze-
ri, pajzsmirigyvizsgélatot, ritkin gyomortiik-
rozést jelent. Emellett pszichiater és altatoor-
vos is megvizsgilja a beteget. Eredményei tik-
rében belgyogyasz, sebész-obezitologus (elhi-
zas kezelésével foglalkoz6 szakorvos) és altato-
orvos konzultal az operalhatdsagarol.

oo

A gyomorgyiirii és a hozzd tartozo injekcios
port
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Operdcio el6tt

Operdcié utdn egy évvel

A miitétet laparoszkoposan végzik, azaz a
hason ejtett apro nyildsokon 4t bevezetett esz-
kozokkel operdlnak, képernyén kontrollédlva
azt. Lényege, hogy a beteg nyel6csovének és
gyomranak dtmeneti szakaszan gyomorgytr(i
felhelyezésével kialakitanak egy apré gyomrot.
A gytirtt kiviilrél, a beteg hasfalanak bére ala
helyezett injekcids portba adott kontrasztanyag
segitségével dllitjdk, azaz szabalyozzak az apro
gyomor befogadoképességét. Az ,,4j” gyomor
(irtartalma kezdetben 35-40 milliliter. A paciens
a miitétet kovetd nyeletéses vizsgdlat utan tap-
lalkozhat elészor, ami 3-4 hétig csak folyadék-
fogyasztast jelent, majd a késébbiekben pépes
ételt is ehet. Néhany kandl elfogyasztdsa utan
rogton teltségérzetet fog tapasztalni. A jelen-
t6s taplalékbevitel-korlatozas, a fogyas nagyon
jo hatédssal van a 2. tipusu cukorbetegségre, a
magasvérnyomasra, az iziileti megbetegedések-
re, melyek javulasat a testsuly 15-20 szdzalékos
csOkkenésével mar érzik a paciensek, altalaban
a miitét utan fél évvel.

A tervezett fogyast — ami 70-80-100 kilo-
gramm is lehet — dltaldban 1-1,5 év alatt ériel a
péciens. Az els6 3-4 hét alatt szinte olvadnak le
réla akilok, akar 20-25-30 kilogramm is, majd
hetente 0,5-1 kilogramm a kivanatos testsuly-
csokkenés.

A tervezett testsuly elérése utan a gytliri benn
hagyhato, ami nem okoz problémat akkor sem,
ha teherbe esik a paciens, mert a gytirti allitha-
t0, s igy a sziikséges taplalékmennyiséget maga-
hoz tudja venni a kismama.

Az operacié utan rendszeresen kontrollra
jarnak a paciensek a gytirt szabalyozasa célja-
bdl, valamint teststlydiagramot vezetnek test-
stlycsokkenésiikrél, s konzultdlnak réla a keze-
l6orvosukkal.

J6 tanacsok: A gyomorgytrtivel él6knek tilos
hirtelen nagy mennyiségii folyadékot, szénsa-
vas italt fogyasztani. Nem javasolt az alkohol-
tartalmu ital sem, mert egy kevés alkohol is er6-
sen ittass4 teszi a pacienst. Erdemes az operécié
utan gyomorsavesokkenté gyodgyszert szedni.

Vesebetegek
érsebészete

A veseelégtelenségben szenvedéket haromfé-
le kezelési moddal lehet kezelni: az egészség-
iigyi intézményben végzett gépi dializalassal,
a betegnek sajat maga altal otthon végezhe-
t6, hasfalon at torténé dializalasaval és vese-
atiiltetéssel.

A gépi miivesekezelésre
fel kell késziteni a beteget
belgyogyaszati, nefroldgiai
és érsebészeti szempontbdl.
Kezelni kell a paciens beteg-
ségeit, a legjobb dllapotba
hozni a miivesekezelésre. A
kezeléshez az érsebészek-
nek dgynevezett shunt-ot
(ejtsd: sontot) kell kialaki-
tani, dssze kell kotni a beteg iitderét és véndjat.
A miivese kezelés soran azon at vezetik le testé-
bél a vért egy specialis késziilékbe (dializator),
mely kisz(iri a vérplazmabol a salakanyagot, igy
helyettesiti a vesemtikodést. Majd a megtisztitott
vért a shunton 4t vezetik vissza a vérkeringésbe.

A shunt kialakitasa torténhet a beteg csuk-
16jan, konyokhajlatan, felkarjan vagy alsé vég-
tagjan, ill. sajat vagy miiérrel. Helyét személy-
re szabottan biréljak el - ismertette dr. Kosztyu
Lészl6, az Ersebészeti Tanszék klinikai szakor-
vosa. Ultrahangvizsgalattal felmérik az it6ér és a
véna dllapotat, megvizsgaljak, van-e sziikiilet az
artérian vagy elfolydsi akadaly a véndn, orvosol-
jak, majd 9sszekotik a két eret. A kialakitas helyét
illet6en figyelembe veszik a beteg kérését is (pl.
jobbkezes, balkezes). A shuntok zomét alkar-
ban alakitjdk ki, mert ott tobb hely van a sza-
rasra, kevésbé fdjdalmas. Amennyiben a shunt
bedll, ugy masik oldalon, vagy ezen az oldalon
magasabban készitik el az Gjat. Helyi érzéstele-
nitéssel 30-60 percig tart a miitét. A tanszéken
operalt shuntok atlagosan 9oo napig mikodnek,
mely id6tartam dupldja a nemzetkozi gyakorlat-
nak. (Képiinkon a dializalogép)

Dr. Kosztyu Ldszlo




Szelidek az idoskori rakbetegségek

Tobb évtizeddel ezel6tt rovidebb ideig éltek
az emberek. Tbc-ben, tiidégyulladasban, fer-
t6z6 betegségekben haltak meg, de ma a rak
az egyik legfélelmetesebb betegség, és egyes
fajtai az élet gyors vamszed6i.

Meggy6z6désem, hogy
a rak benniink van, de
meg is kell érniink, hogy
kifejlédjon - mondta dr.
Szantd Janos professzor, az
Onkoldgiai Tanszék veze- ¥
t6je. — Meghosszabbodott
az életkor, s igy nagyobb az
esély a rosszindulatti daga- Dr. Szdnt6 Janos
natok kialakulasara. Nem
nagyon van ember, aki ne lenne bérrékos 75-80
éves korara. A nék tobb mint 50 szdzaléka pajzs-
mirigyrakos, a férfiak 30-40szazaléka prosztata-
rékos ebben az életkorban. A kifejlett betegség
csak ritkdn manifesztélédik, tulnyomo tobbség-
ben mindvégig rejtve marad klinikailag, s csak
»mellékleletként”, rutinboncolasnal derul ki.

Az id6skori rakbetegségek szelidebbek, mint
a flatalkoriak. Mig 35 éves korban rendkiviil
rosszindulatd pl. az emlérak, addig 7o éves kor-
ban lassabban halad elére. Igy a tiid6rak is gyor-
sabban mutat rossz kimenetelt 50 éves beteg-
nél, mint 70 évesnél. Azonban kivételek van-
nak, mint a vérképzérendszer daganatos beteg-
ségei, igy a leukémia, amely esetén minél id6-
sebb a beteg, annal rosszabb a kor lefolydsa.

Ugyanigy a csontdaganat is stlyosabb iddsnél,
mint fiatalndl. Pedig a daganat ugyanaz mind-
két életkorban, csak a szervezet mas. Mas az
ellenalloképessége, immunrendszere. Id6s kor-
ban a szervezet ,elhasznalddottabb”: szamolni
kell a kisérébetegségekkel, mint példaul sziv-ér-
rendszeri, keringési bajokkal.

Az idéskori rék operacidja nem tér el a fia-
talkoritol. Azonban az idds tiidd, sziv, vese rosz-
szabb éllapota, a szervezet fokozott érzékenysé-
ge tobb feladatot r6 az orvosokra. A sugarkeze-
1és csaknem ugyanaz fiataloknal, mint id6s6knél,
de a daganatsejtek osztéddsat gatlo kemoterapi-
dra masképp reagalnak. Idéseknél tobb mellék-
hatdsra szamithatunk, de a mai kiegészit6 keze-
lésekkel jol lehet azokat uralni. A modern tech-
nika lehet6vé teszi, hogy a 80-82 éves betegeket
is tudjuk kezelni 70 szdzalékos hatékonysaggal.
A betegek a kezelés hatdsara 7-8 honapig tiinet-
mentesek, de utdna megint kitjulnak panaszaik
életkortol fiiggetlentil. Ez a betegség igazi prob-
lémadja. De aki id6t nyer, életet nyer. Akinél meg
tudjuk fogni a rakot kezeléssel, anndl nem azon
gondolkodunk, hogy mi lesz vele 2 év miilva,
hanem most forditjuk jora az éllapotat.

Minden betegnél, akinél gyanu van a rakbe-
tegségre, orvosi bizottsag donti el, hogy milyen
kezelést kapjon. Elszor stddiummeghatérozo
vizsgalatot végeznek néla annak megéllapitdsa-
ra, van-e attéte. Majd mintat vesznek a daganat-
bdl, s a szovettani eredmény ismeretében irjak
el6 a tovabbi kezeléseket.

Egyiitt a bajban

Mar harminc évvel ezel6tt megfogalmazodott
dr. Szanto Janos professzorban a rakbetegek
klubja létrehozasanak gondolata, ami buda-
pesti munkahelyén jol miikodott, de debrece-
ni évei kezdetén nem voltak meg a feltételei.

Az Onkologiai Tanszék és a Rakbetegek
Orszagos Szovetsége egyiitt alapitotta meg
a betegklubot. — Ez azért sziikséges, mert az
alapelldtasban nincs kellden képviselve a bete-
gek érdeke. Hianyzik példaul a masodik szak-
vélemény megaddsanak sziikségessége. Az
tehat, hogy a beteg a tumort elséként megal-
lapité orvos szakvéleménye utdn masik orvos-
tdl is kérjen véleményt, megismerje betegsé-
gét, kezelésének lehetéségeit — mondta a tan-
székvezetd.

A klubban ismeretterjeszt6 el6adds-sorozatot
tartanak, kérdésférummal. Ujsagok, szaklapok is
elérhetdk, segit6 szakemberek dllnak a betegek
mellett. Igy valdsithaté meg az egész emberrel
foglalkoz, holisztikus szemlélett gyogyitas.

A klubfoglalkozdsokat minden hénap
elsd csiitortokén, 16.30 6rai kezdettel ren-
dezik meg az egyetemen, a Klinika mozi
szinhdztermében. Az eléaddsok minden-
kinek nyitottak és ingyenesek.

Erdeklédni lehet kedden és szerddn 10-12
ora, pénteken 11-12 ora kozott az 52/346-
650-es telefonszdmon Bdnfi Ildiké men-
tdlhigiénés szakembernél.

Gyomor- és nyombélfekély

A gyomor-, illetve a nyombélfekélyt a kozhie-
delemmel ellentétben nem a rendszertelen tap-
lalkozas okozza. A dohanyzas vagy az alkohol-
fogyasztas, a stressz és a helytelen életmod tes-
tiink minden szervét karositva, sok betegség
kialakulasat segitheti. Természetesen a fekély
képzddése soran is - egyéb alapvet6 okok mel-
lett - hozzajarulhatnak a nyalkahartya karoso-
dasahoz, a betegség stilyosbodasahoz.

Fentieket dr. Vitdlis
Zsuzsanna, a II. Sz. Bel-
gyogyaszati  Klinika  Kkli-

nikai szakorvosa mondta,
majd folytatta: A gyomor- és
nyombélfekély kialakulasa-
nak oka az, hogy megbom-
lik az ugynevezett agressziv
tényezOk (mint pl. a gyo- Dr. Vitdlis Zsuzsanna
morsav, emészté enzimek

termelése) és a védé tényezok (pl. a gyomor-
nyak termelése) kozotti egyensily. A gyomorsav
és a gyomorban termel6dé fehérjebontd enzi-
mek kdrositani képesek a gyomor nyalkahdr-
tydjat. Normalis koriilmények kozott azonban a
nyalkahdrtya dltal termelt nyak ez ellen védelmet
biztosit. Régebben nem tudtuk, hogy mi az, ami
az egyensulyt megbontja. Ma gy tlinik, hogy az
esetek dont6 tobbségében, kiilondsen a nyom-
bélfekélyek esetén a gyomorban é16 Helicobacter

pylori-nak nevezett kérokozo bizonyos torzsei
tehetok feleldssé. Mas esetekben az iziileti f4jdal-
mak, mozgasszervi panaszok miatt altalinosan
szedett nem szteroid gyulladasgatlok okozzak
(ebben az esetben f6leg gyomorfekély kialakula-
saval szamolhatunk). El6fordul, hogy nem tud-
juk magyarazni a nyalkahdrtya-sériilés, a fekély
keletkezését. Felvet6dott az oroklédés szerepe,
de soha nem sikertilt egyértelmiien bizonyita-
ni. Mégis valamilyen velesziiletett hajlam gya-
nithatéan létezik.

A panaszok a has fels6 teriiletén jelentkeznek:
gyomorégés, gyomorfdjdalom. Nyombélfekély
esetén ezek akkor fokozddnak, ha a beteg régen
evett, lires a gyomra. A gyomorfekélyesekben az
éhségfdjdalom mellett nem ritka, hogy taplal-
kozast kovetden fokozodik a fijdalom. A tiine-
tek esetleg elmaradhatnak azoknal a betegeknél,
akik nem szteroid gyulladadscsokkentSket szed-
neka gyogyszer dltaldnos fdjdalomcsillapit hata-
sa miatt. A betegség kimutatdsa, bizonyitdsa gyo-
mortiikrozéssel lehetséges. A rontgenvizsgalat
csak a gyomor és nyombél kérvonalainak dbra-
zolaséra alkalmas, de azt megmondani, hogy egy
elvaltozast gyogyult régi fekély, vagy egy hambhi-
anyos eleven fekély hoz létre, ezzel a modszerrel
megmondani nem lehet.

A Helicobacter pylori kimutatasa torténhet a
gyomorbdl vett minta szovettani vizsgalataval,
vagy urea kilégzési teszttel. Ezek csak a baktéri-

um jelenlétét igazoljak, de arra nem adnak fel-
vilagositast, hogy melyik torzsrél van sz6 (var-
hat6-e fekélyképzodés vagy sem). Amennyiben
a fekélybetegség igazoldst nyert, mindenképpen
indokolt informalddni a baktérium jelenlétérdl,
mert annak kiirtasa a betegség ismétl6dé eléfor-
duldsat nagy valdszintiséggel megeldzi. A fekély
gyogyulasat a savtermelést csokkentd gyogysze-
rekkel segithetjiik, illetve léteznek a nyalkahdr-
tyat bevono szerek, melyek a védekez mecha-
nizmust tamogatjak. Ezek segitségével a fekély
néhany hét alatt begyogyul, de a panaszmentes-
ség mar néhany nap utan elérhetd.

A nyombélfekélyek esetén kontroll gyomor-
titkrozésre nincs sziikség. A gyomorban 1évé
eltérés esetén azonban mindenképpen ellen-
6rizni kell, hogy a megfelel6 kezelést kovetGen
a fekély begyogyult-e, mert sajnos a gyomor-
fekélyek elkiilonitése a gyomorraktol — foleg a
betegség kezdetén - nem mindig egyszerd. Igy
el6fordulhat az, hogy az elsé vizsgalat alkalma-
val egyszer( fekélynek ting elvaltozas valdjaban
egy kezd6d6 daganat. Amennyiben az ismételt
titkr6zés alkalmaval ugy talaljuk, hogy a fekély
nem mutatott kellé gyogyulast, gy tobbszords
mintavételre van sziikség, esetleg ismételt gyo-
mortiikrozést kell végezni a daganat megnyugta-
t6 kizarhatdsagaig vagy igazolasdig. Szerencsére
az {gy felismert daganatok tobbnyire még gyo-
gyithatdak.
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Népbetegségek

Egzotikus tajak, egzotikus betegségek

A hideg tél és sziirkeség el6l sokan menekiil-
nek meleg, napfényes tajakra iidiilni. Utazas

el6tt érdemes tajékozodni, hogy az adott egzo-
tikus orszagban milyenek a higiéniai koriilmé-

nyek, melyek a gyakori fert6z6 betegségek, és
hogyan lehet védekezni elleniik.

A magyar és a célorszag
hatésigai megkovetelhet-
nek bizonyos véddoltaso-
kat az utazdktdl, melyek-
18l az ANTSZ, az Orszagos
Epidemiologiai Kézpont és a
nagykovetségek adnak tajé-
koztatast. Bizonyos oltdso-
kat ismételni kell, s az olta-
sok kozott meghatarozott
id6ének kell eltelni, ezért idében érdemes érdek-
16dni a védettség megszerzésérdl — tandcsolta dr.
Konya Jozsef, az Orvosi Mikrobiolégiai Intézet
igazgatdja.

Az egyetemi docens elmondta: az egzotikus
tajakra utazdknak elsésorban az emésztészer-
vi és az izeltldbuiak (pl. sztinyog) dltal terjesz-
tett korok elleni védekezésre kell felkésziilni.
Emellett tudataban kell lenni a szexualis uton
terjedd betegségeknek is.

Az emésztdszervi megbetegedéseket elsGsor-
ban a fertézott ivoviz s a tenger gytimoéleseinek
nyers elfogyasztasa okozza. Tiinetei: hanyas, has-
menés, mely esetén csak a folyadékpotlas segit.

e

Dr. Kénya Jozsef

Ha kitiriil a fert6zés a szervezetbdl, meggyogyul
a beteg. Aranyszabaly, hogy amit az utaz6 nem
tud megmosni, meghamozni, megfézni, azt ne
egye meg. A luxus tdiil6helyek altalaban bizto-
sitjak a megfelel6 higiénés koriilményeket, de az
utcan vésarolt ételekben nem lehet megbizni.

Fert6zott ivoviz okozhatja a kolerat, ami
olyan erds hasmenést okoz, hogy a folyadék- és
sOveszteség a beteg életét veszélyezteti. VédGoltds
van, de hatékonysaga rovid tava és nem telje-
sen megbizhato.

Ugyanez és a széklettel fert6zott élelmiszer
terjeszti a vérhast, és emellett kedveznek a beteg-
ségnek a rossz higiéniai korillmények is. Tiinetei:
gennyes, véres széklet, hasi gorcsok. Ellene nincs
véddoltas. Magas lazzal jaro elesettséget okoz a
tifusz, melyet szintén ivoviz és élelmiszer terjeszt.
Védéoltassal lehet megel6zni.

Sargasag esetén elsGsorban fert6z6 méajgyul-
ladasra (hepatitisz A, hepatitisz E) kell gondolni,
amelyek szintén az emésztdszerveken keresztiil
fertéznek.Tiinetei: laz, elesettség, étvagytalansag,
sargasag. A hepatitisz A virus ellen van, a hepa-
titisz E virus ellen nincs védGoltas.

A hepatitisz B (mdjgyulladas) injekcids
tlivel, fecskenddvel, vérrel és testnedvekkel ter-
jed (drogfogyasztas, szexualis tt). Tiinetei nem
kiillonboznek a tobbi hepatitisz virus altal oko-
zott megbetegedéstdl, de életre sz416 sz6v6dmé-
nyei lehetnek, mint idiilt méjgyulladas, méjzsu-
gor, majdaganat. A fertdzés védGoltassal meg-

Szexualis uton terjedo

Az emberek tobbsége szemérmes, és nehezen
fordul orvoshoz, ha nemi szervei elvaltozasa-
rol van szé.

A fert6z06 betegségek egy csoportjat szexua-

lis uton terjedd betegségeknek nevezziik, mivel

- extrém ritka kivételt6l eltekintve (fiirddzés,
kozos torolkozd hasznadlata stb.) — a korokozdk

érzékenysége miatt szoros kontaktus, szexualis

érintkezés tjan adjak 4t egymdsnak az érintett

felek. 25-30 kiilonboz6 betegség tartozik a beteg-

ségcsoportba. A bajt baktériumok, virusok, gom-

bak, élésdiek okozhatjak.

— Erdemes a szifilisszel
(vérbaj) kezdeni az ismerte-
t6t, mert megyénk kiilonosen
veszélyeztetett. Az orszag-
ban évente kb. 400-500 szi-
filisszel fertézott egyént tar-
tanak nyilvan, a legtobbet
Budapesten, de megyénkben Dr. Remenylk Eva
tobbet, mint atlagosan a tob-
biben. Ennek magyardzata Romania és Ukrajna
kozelsége, a menekiilttabor jelenléte és a novek-
v prostitticié - ismertette dr. Remenyik Eva, a
Bérgyogyaszati Klinika igazgatdja.

- A szifilisz altaldban a nemi szerveken kez-
dédik fajdalmatlan fekély forméjaban néknél és
férfiaknal egyarant. Kezeletleniil a korai szak-
ban a fekély mellett a lagyékhajlatban megna-
gyobbodnak a nyirokcsomok, majd hetek mal-
va az egész testen hamlo foltok, kititések jelent-
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kezhetnek, a nemi szerveken
szemolcsok alakulhatnak ki,
testszerte  megduzzadhat-
nak a nyirokcsomdk. Lassan

kezelés nélkiil is elmulnak a
tinetek. Gyogyitatlanul évek
mulva az idegrendszert ésa [ :
belsé szerveket is megtamad- Dr. Bodnar Edina

ja - folytatta dr. Bodnar Edina

szakorvos. - Rendkiviil fontos a betegnek és part-
nereinek kezelése, a kés6i sz6vddmények, a mag-
zatkdrosodas, és a fertdzés tovabbaddsa miatt. Ma

isa penicillin tartalmu injekcio hatékony, melyet a

Bér és Nemigondozo Intézetek ingyenesen bizto-
sitanak. A gyogyulas tényét vérvizsgalattal lehet

megallapitani. Fontos tudni, hogy meggyégyul

a paciens, de nem marad védett Gjabb fert6zés-
sel szemben.

A kankd (tripper) vagy latinul gonorrhea
tiinetei: férfiaknal gyakori a gennyes hugycséfo-
lyas, n8knél ritkdbb a méhszajbél elindult geny-
nyes, illetve vizszerd, nydkos folyas. Sokszor
tiinet nélkiili vagy minimalis tiineteket mutat, s
a fertézottek tudtuk nélkiil atadjak egymasnak.
A tripper antibiotikummal gy6gyithatd. Sokszor
a panaszok kezelés nélkiil is enyhiilnek, de nem
gyogyul meg a beteg, hanem kronikussa vélhat
baja, ami hugycsésziikiilethez, terméketlenség-
hez vezethet. Idiilt esetben nehezebb kimutat-
ni a kdérokozot - flizte hozza a professzornd. -
Szamos szexudlis Gton terjedd betegség diagno-
zisanak felallitasahoz mikrobioldgiai mintavétel

Az utazdknak az emésztészervi és az izeltldbii-
ak dltal terjesztett korok ellen kell védekezni.
Foto: dr. Batdr Istvdin

el6zhetd. Elelmiszerekben rejtézkodhetnek él6s-
diek is, igy bélférgekkel is megfert6z6dhet az
6vatlan utazo. Tinetei enyhék, a baj okanak fel-
ismerése nehéz.

A szunyogok terjesztik a maldriat. A beteg-
ség megelGzésére gyogyszeres terdpia javasolt.
Emellett a testet takar6 oltozékkel, szunyogri-
asztoval lehet védekezni a rovarok ellen, vala-
mint a kora reggeli és az alkonyati 6rdkban szu-
nyoghdl¢ alatti tartézkodassal. A maldria tiine-
tei: magas 14z, hidegrazas, elesettség.

Szintén szinyogok terjesztik a sargalazat,
mely sdrgasaggal, bor- és nyalkahdrtyavérzé-
sekkel, vesegyulladdssal jar. A magyar hatdsag
véddoltast rendelt el a betegség ellen a veszélyez-
tetett teriiletre utazok kozott.

korok

sziikséges a nemi szervekrdl, de sokszor egyéb
tertiletekrdl (pl. szdjiireg) is. A mintakbdl néha
egyszer(i, maskor csak koltséges molekularis bio-
16giai, immunoldgiai diagnosztikai modszereken
alapul6 laboratoriumi eljarasokkal mutathat ki
akérokozo. Fontos, hogy semmilyen nemi szer-
vi tilnet esetén ne végezzen 6ngyogyitast a beteg,
mert a gyogyszerek hatdsa miatt téves diagnozist
allithat fel késobb az orvos, és megfelel kezelés
nélkiil maradhat a betegség.

— A chlamydia vizeléskor ég6 érzéssel, nyakos
huagycséfolyassal jelentkezik, alhasi fajdalommal
jar, és kismedencei valamint iziileti panaszokat
okozhat. Sok esetben nem mutat tiineteket, de a
gyulladds a bels6 nemi szervekre terjed, és med-
ddséghez vezethet. Antibiotikummal gyégyit-
hat6 - folytatta a szakorvos. Ma mar véddoltds
kérheté a humdn papilloma virus (HPV) ellen,
mely egyes tipusai méhnyakrdak keletkezésében
jatszhatnak szerepet.

Végezetiil a legrettegettebb nemi tton is terje-
dé betegség a HIV-fertézés, az AIDS betegség. Az
immunrendszert megtdmadd haldlos virusbeteg-
ség ma mar tartos gyogyszeres kezeléssel korda-
ban tarthaté fert6zéssé valt. A kezelt virushordo-
z0k azonban fert6z6forrasok lehetnek.

A legjobb védekezés a koriiltekinté partnerva-
lasztas, a nem gyakori partnercsere, a gumi évszer
hasznalata, monogdmia a hazassagban, egyszo-
val a felel6sségteljes szexudlis magatartas — fog-
lalta Gssze a professzornd.

Csdszi Erzsébet



Baba-mama

Sziilés utan, gyermekagyas hetekben

A terhességnek nem véletleniil szinonimaja a

»masallapot”: jelentds belsé és kiils6 valtoza-
sok mennek végbe az anyaban 9 hénap alatt,
majd a sziilés torténései soran.

Mindezek egyénenként kiilonb6z6 mérték-
ben viselik meg a szervezetet. Altaldban hat
hét sziikséges a masallapotbdl az eredeti vagy
ahhoz kozeli dllapot visszadllaséhoz. Ennek a
gyermekagyas id6szaknak elteltével a legtobb
kismama elmondhatja, hogy erénléte, kozérze-
te ismét a régi.

A gyermekégyas id6szak alatt az 1 kg-os méh
fokozatosan visszanyeri eredeti formdjat, és
megint 60-70 gramm sulyu, atlagosan 75 cm
hosszu szervvé valik. A sziilés utan véres, majd
egyre tisztabb folyds tavozik a méhbdl, jelezve
a méh belsé felszinének, a méhlepény tapadasi
helyének gyogyulasat. Fokozatosan kiiiriil a szer-
vezetbdl a terhesség alatt felhalmozddott vizfe-
lesleg, a bér feszessége visszatér, a pigmentfoltok
elhalvanyodnak. JellemzGen a 3. napon beindul
a tejelvalasztas.

Bizonyos gyakorisaggal ezek a véltozasok
nem a megszokott, azaz élettani modon zajlanak.
Eléfordulhat, hogy a méh nem huzddik dssze
olyan iitemben, ahogyan kellene. Ez sokszor
magatol megoldddik, illetve kénnyen kezelhetd

- a gyakori szoptatds az egyik legjobb mddszer -,
azonban a méhiiregben pang6 véres valadék jo
taptalajt adhat a korokozoknak, melyet néha az is
bonyolit, hogy a méhben maguktél nem tavozé
meéhlepény-maradvanyok vannak. A kévetkez-

mény a lazzal jaré gyermekagyi méhgyulladas,
mely azonos a kozismertebb nevén gyermekagyi
lazként ismert fert6zéssel. Ez a méhiireg esetle-
ges leszivasa mellett antibiotikumokkal gyogyit-
hato, azonban a sziilés koriili megfelel sterili-
tas biztositasaval tovabbra is a megel6zés a leg-
jobb eljaras. A késGbbiekben 6 hétig keriilni kell
minden olyan eseményt, amivel fertézés juthat
a méhbe a még nyitott nyakcsatornan at. Igy a
teljes vizbe mertiléssel jaro mindenféle fiird6zés,
l6fiirdé tilos, nem ajanlott a szexudlis egytittlét,
pontosabban a hiivelyi aktus sem.

Els6 sziilésnél az esetek tilnyomo tobbségé-
ben a gatmetszés nagyobb kiterjedésti sériilést
el6z meg. Ezen nemcsak a hegekkel gydgyuld
valédi gatrepedéseket, hanem a nyilt sebbel nem
jaro, panaszokat, tiineteket esetleg csak késdbb,
évek vagy akar évtizedek milva okoz6 sillyedé-
ses problémakat, laza gatat értjiik. A gatmetszés a
szabalyos sebvonal és a sziilés koriili iddszakban
igen jo vérellatas kovetkeztében gyorsan, szépen
gyogyul. Amennyiben a bért atolt6 oltésekre is
sziikség volt, a varratok a 4. napon keriilnek eltd-
volitdsra. A kizarélag a bér alatt elhelyezett fel-
szivodo oltéseket nem kell eltavolitani.

A gatseb kezelése elsGsorban annak tisz-
tan tartasabol all. Tiszta viz érheti, majd szara-
zon tartasardl gondoskodni kell a varratszedést
kévetden is még néhany napig. A csdszarmet-
szés hasi sebe joval lassabban gydgyul. A folya-
matot a gyermekagyas osztalyon naponta ellen-
6rzik, a kiils6 varratokat, vagy fémkapcsokat az
5-7. napon tavolitjak el. Kétésre ezt kovetSen mar

A legfontosabb az anya és gyermeke kozotti
kapcsolat kialakuldsa

nincs sziikség, azonban a hazabocsatas utan ész-
lelt féjdalmas duzzanat, b6rpir miel6bbi kont-
rollvizsgalatot teszt sziikségessé.

Mas, ritkdbb, siirgds orvosi ellatast sziikséges-
sé tevé allapot az egyik 1ab fajdalmas duzzanata,
eszméletvesztés, hirtelen légszomj, mellkasi f4j-
dalom, bévebb, friss jellegli vérzés, esetleg vér-
alvadék darabok iiriilése.

A gyermekdgyas idészakban a legfontosabb
az anya és Ujsziilottje kozotti pszichés kapcso-
lat kialakuldsa és elmélyiilése. A Sziilészeti és
Nogyogyaszati Klinika gyermekagyas osztalyan
a bent toltott, normal esetben 4-5 nap soran biz-
tonsagos és kényelmes keretek kozott
igyeksziink ezt biztositani.

Dr. Kovdcs Tamds
Sziilészeti és NOgyogydszati
Klinika

Ha teél, akkor natha?

Orrdugulas, tiisszogés, torokfajdalom, koho-
gés. Osszel, télen sajnos jol ismertek ezek a
tiinetek.

Az egyszert nathat virusfertézés okozza. A
betegség 5-7 nap alatt magatol gyogyul, de tiine-
tein sokat lehet enyhiteni. Ha tehetjiik, a nat-
hés rossz kozérzetd gyermeket tartsuk otthon.
Gondoskodjunk bé folyadékellatasarol, nyugal-
mérél. Igy kisebb az esélye a bakteridlis feliil-
fertdz6désnek, mely a szovédmények forrasa. A
szintén virus altal okozott influenza esetén mar
nemcsak hdemelkedést, vizes orrfolyast észle-
liink, hanem végtag- és izomfajdalom, altala-
nos gyengeség, hidegrazas, magas 1az jelentke-

Tartsuk otthon a beteg gyermeket

zik. Az el6bb emlitett teendk itt is fontosak. A
laz a szervezet védelmi mechanizmusa, mivel
a magasabb testhémérséklet nem kedvez a kor-
okozok talélésének. Lazat akkor csillapitsunk,
ha 38 Celsius-fok f6lé emelkedik, ha a gyermek
kozérzete rossz, illetve ha lazgorcsre hajlamos.
Orrcseppek hasznalataval segithetjiik gyerme-
kiink szabad 1égzését, az orrvaladék kitiriilését.
A hosszantart hasznalat kertilendd. Két-harom
nap elegend6 lehet. Az orrvaladék stirt, sargara,
z6lddé valasa bakterialis feliilfert6zédést jelent,
és ilyenkor antibiotikumra is sziikség van. A
kellemetlen orrtiinetek mellett torokszarazsag,
kaparo, szurd érzés jelzi a nyalkahdrtya gyul-
ladasét, kiszaradasat. Meleg folyadék kortyo-
ldsa, és nagyobb gyermeknél az érzéstelenit6t
is tartalmazo tiineti szerek, cukorkdk, sziru-
pok segithetnek.

A néthds gyermek néhany nap mulva kéhog-
ni kezd. A kohogés természetes tiinet, a szerve-
zet védo reflexe. Segit a légutak tisztantartasa-
ban, a kérokozok eltavolitisaban. Az ilyen haté-
kony, in. produktiv kéhogést nem szabad csil-
lapitani. Szivem szerint azt javasolnam, felejt-
siik el gyermekkorban a kohogéscsillapitokat.
Tapadods, nehezen felkohoghetd valadék ese-
tén néhany napig (nem hetekig) hasznalhatunk
koptetSket, amik fellazitjak, folyositjak, és igy
konnyebben kitirithetévé teszik a valadékot.

Ha a kisgyermek éjszakai, kinzo, szaraz, uga-
t6 kohogésre, belégzési nehezitettségre ébred,
valoszintileg kruppos rohama van. Ilyenkor
hideg levegd (ablak nyitasa), illetve otthoni
porlasztéval hideg para belélegeztetése oldja
arohamot. Otthon a gyakorlott sziil6 az orvos
altal felirt szteroidos kuapot is adhatja, az eléirt
mennyiségben.

Mis a helyzet az asztmds horghurutnal, ami-
kor zihalas, kilégzési nehezitettség, sipolo lég-
zés jelentkezik. Ilyenkor horgétagitod segithet.
Megel6zhet6k-e ezek a téli léguti betegségek?
Sajnos azt kell mondjam, hogy inkabb csak
enyhitheté gyakorisaguk. A valadék eltdvo-
litasa (kisgyermeknél a gépi orrszivas) kez-
dettdl fogva fontos. Ha lehet, teljes gyogyu-
las utan vigyiik ujra kozosségbe a gyermeket.
Azok, akik rendszeresen sokat vannak a sza-
badban, egészségesen taplalkoznak, figyelnek
a folyadékfogyasztasra, edzettebbek lesznek.
A téli sportolds nagyon jo, de figyelni kell a foko-
zatossagra. Fontos a megfelel 6ltozet. A szabad-
ban sportolva dranként 10-15 percet meleg helyi-
ségben, meleg italt kortyolva célszert eltdlteni.
Mindezen j6 tanacsok utdn kivanok |
mindenkinek szép tinnepet!

Dr. Papp Agnes
egyetemi tandrsegéd
Gyermekklinika
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A gyermekkori epilepsziarol

Misztikus volta miatt a kdrképet hosszu ide-
ig morbus sacernek, magyarul szent betegség-
nek nevezték. Az ezzel él6k lehetnek akar éve-
kig tiinetmentesek, de idénként varatlanul, és
tobbnyire csak masodpercekre vagy percekre,
elvesztik ellenérzésiiket mozgasuk, viselkedé-
siik vagy tudatallapotuk felett. Ilyenkor mint-
ha valami gonosz szellem iranyitana 6ket, hoz-
na létre bizarr magatartasukat. Innen a név.

A rohamtiinetek kiilonb6zéek abbol ereds-
en, hogy az agy kiilonboz6 teriiletei kertilnek
dtmenetileg fokozott ingeriileti dllapotba, és
attol figg, mi torténik, hogy milyen feladatot
ellaté agyi struktirak vonddnak be a folyamat-
ba. Megnyilvanulhatnak bizarr mozgasban vagy
mozgiselakadasban, koros érzésben vagy érzé-
kelésben, tudatzavarban vagy tudatvesztésben,
vegetativ tiinetekben. Legtobbszor ezek kombi-
nacidjat latjuk a rosszullét soran.

Gyermekkorban az epilepszia gyakoribb,
mint a késébbi életkorokban. A gyermekpo-
pulaci6 egy szazalékat érinti. Ennek oka, hogy
az epilepsziak jelentds része 6roklott hajlambal
ered, és ez mar gyermekkorban megnyilvanul.
Tobbnyire ekkor jelentkeznek az agyi fejlodési
rendellenességek, valamint a terhesség, sziilés
komplikaciéibdl szarmazo agykarosodas kovet-
kezményei.

Szerencsére a gyermekkori epilepszidk kime-
netele kedvezdbb, mint a késébb kialakuld-
ké. Kétharmaduk teljesen meggydgyul. Ennek
azonban dra van, a betegnek tiinetmentesen is
tartdsan kell gyogyszert szednie. Ugyanis min-
den roham ,tanitja az agyat” a kéros miikodés-
re. Ha gyogyszerekkel tartésan meggatoljuk a
rohamokat, szerencsés esetben a koros mecha-
nizmusok ,elfelejtédnek’”.

Hogyan éllapitjuk meg, hogy egy gyermek
epilepszids? A kérisme kritériuma a rohamok
ismétlédése és latszolag provokalatlan volta.
Az orvosnak megneheziti a diagnoézis felallita-
sat, hogy tobbnyire nem latja a rohamot. Ezért
nagy segitség, ha a csaldd videofelvételt készit a
torténésrél. Ennek hidanyaban a nagyon alapos
kikérdezés a legfontosabb.

A vizsgilatok kozil az EEG (agyi elektro-
mos tevékenység felerdsitett rogzitése) a legna-
gyobb segitség. A képalkot6 vizsgalatok jelen-
tOsége egyre novekszik, a technika javulasaval
a képek egyre pontosabb informaciét adnak az
agyi strukturakrol. Ma minden epilepszidsrdl
készitiink MR-vizsgélatot.

A sziléket sokkolja, ha gyermekiiknél ezt a
korképet allapitjdk meg. Vigaszképpen gondolja-
nak a kedvezd gydgyhajlamra. Rendszeresen kell
adniuk az orvos altal javasolt gydgyszert, mert
a rendszertelenség ebben a betegségben roha-
mot provokdlhat, és meggatolhatja a gyogyuldst.

Veszélyes kozeg a viz

A gyermekeket altalaban panaszmentesen is 3
havonta hivjuk ellenérzésre. A nehezen kezelhe-
t6ket gyakran ennél is tobbszor. A jol 1évék kont-
rollvizsgdlata nemcsak a gyogyszermellékhatasok
felismerését és a receptek felirdsat szolgdlja,
hanem a betegségtudat bizonyos mértékii fenn-
tartasat is. Ez ellentétben van az altalanos orvo-
si felfogassal, ami a betegségtudat csokkenté-
sét hangsulyozza. Egy teljesen jol 1év6 gyermek
azonban gyakran annak a meger6sitését igényli,
hogy sziikséges a tartds gyogykezelés. Kiilonosen
a serdiil6k hajlamosak kihagyni a gyogyszert. Az
emiatt fellépd jabb roham aztan az 6 énképii-
ket rombolja leginkabb.

Az epilepsziaval él6knek kertilniiik kell a
rohamprovokalé tényezéket. Ilyen az alkohol-
fogyasztas, az éjszakazas, a villogé fény. S kertil-
jék a rohamok kapcsan fenyegetd baleseteket.
A viz veszélyes kozeg, a leggyakoribb baleseti
halalok a vizbefulds. Fiirodhetnek, de csak fel-
nétt szoros ellendérzése mellett, aki roham ese-
tén kihtizza ket a vizb6l. A tisztasagi fiird6zés
is veszélyes, a nagyobbak, akiket mar zavar egy
felnétt jelenléte a fiirdészobdban, inkdbb zuha-
nyozzanak. Az autdvezetést ma a fiatalok nél-
kiilozhetetlennek tartjak, pedig jobb addig var-
ni, mig meggydgyulnak.

A korkép tarsadalmi megitélése az utobbi évti-
zedekben javult, de most is szamos el6itélet 1éte-
zik. Keriiljiik hat a hatranyos megkiilonboztetést.
Azokat a csaladokat, akik halmozottan sériilt,
sulyos epilepszias gyermeket nevelnek, becsiil-
jilk meg, és adjunk meg nekik minden tdmoga-
tast nehéz keresztjiik viseléséhez.

Dr. Gyorgy Ilona
docens, gyermekideggybgydsz .
Gyermekklinika o 20 a

Rugalmasabb az élet inzulinpumpaval

A cukorbeteg gyermekek élete konnyebbé és

rugalmasabba valik az inzulinpumpa hasz-
nalataval, hiszen folyamatos inzulinadagolast

tesz lehetdvé, ezaltal nem sziikséges naponta

4-szer megszirni magukat az inzulin adasahoz,
elegend6 2-3 naponta cserélni a szereléket.

A Gyermekklinika kis
betegei mar két éve hasz-
ndljdk a mdszert, mely-
rél dr. Felszeghy Eniké, a
diabetologiai szakrendelés
vezetGje szamolt be. - Ez egy
mobiltelefon méretii miszer,
szamitogépes rendszer, mely
vékony infuzids szereléken
és kaniilon at kapcsolodik a
paciens bére ala, és szitkség szerint adagolja az
inzulint. El6nye, hogy elkeriilhetd vele a vércu-
korértékek ingadozasa, megelézhetd az éjszakai
alacsony és magas értékek kialakulasa, és csok-
kenteni lehet az inzulinadds sztrasszdmat. Az
adagolot lehet a hasfal, far, kar b6réhez rogzite-
ni, oda, ahol a paciensnek a legkényelmesebb. Az

Dr. Felszeghy Eniké
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infazids cs6 kis kaniilon at vezet a bérbe. Ebbol
sportolds, szas, zuhanyozas el6tt ki lehet ven-
ni az infazids szereléket és le lehet zarni a ka-
niilt. Mivel a folyamatos inzulinadagolas egyben
azt is jelenti, hogy nincs tartalék inzulin a szer-
vezetben, naponta maximum két éra hosszara
javasoljuk, hogy a gyerekek levegyék magukrol
az inzulinpumpat. A muszer segitségével elva-
laszthaté egymastdl az un. bazisinzulin, amely
az alapanyagcseréhez sziikséges — ez akdr 6rarodl
oOrara éllithat6, finoman adagolhatd, és az étke-
zésekhez adand¢ un. bolus inzulin. Segitségével
rugalmasabb az életmdd, és valtozatosabba tehe-
t6 az ételek elfogyasztdsdnak idSpontja és az elfo-
gyasztott taplalék mennyisége is.

Az inzulinpumpat mind 1-es, mind 2-es tipu-
st diabéteszes betegek megkaphatjdk. A kritéri-
umrendszer az els6 esetében a minimum 1 éves
diabétesz idStartam. Javasolt a diabétesz meg-
feleld ismerete, elony a jértassag az élelmiszerek
szénhidrattartalmanak és osszetételének, a moz-
gassal elhasznélt szénhidratmennyiségek alaku-
lasdnak ismerete. Fontos tovabba, hogy a pum-
pakezelést megel6zGen alkalmazott inzulintera-

pia mellett nem sikeriilt a betegeknél megfelel
anyagcserehelyzetet teremteni. A pumpakezelést
adiabetologus szakorvos javasolhatja, és els6 kor-
ben a Pumpacentrumok vezet6i hagyjak jova. A
miiszer aranak 90%-at finanszirozza az Orszagos
Egészségbiztositasi Pénztar, a fennmarado 10%-ot
a beteg fizeti. A kezelést is a terapidval foglalko-
z6 diabetologusok kezdik. A paciens és a gondo-
26 team két honapos probaid6 utan donti el, hasz-
nalja-e tovabbra is az inzulinpumpat.

A Gyermekklinikdn gondozott cukorbetegek
egyharmada rendelkezik pumpaval, hasznélata-
nak elsajatitdsara rendszeres tovabbképzd prog-
ramokat rendez a gondoz6 team. A pumpana-
pokra 6-8 hetente kertil sor, ahol a tanulas mellett
szabadidds tevékenységre, jatékra, sportolasra is
szentelnek id6t. A programok szervezésében a
debreceni N6k a Rékos, Fogyatékos és Kronikus
Beteg Gyerekekért Alapitvany segit.

Az inzulinpumparél érdeklédni a Gyer-
mekklinika gyermek diabétesz szakrendelésén
lehet személyesen, illetve az 52/411-717-es tele-
fonszam 55828-as mellékén. Szakrendelés: hétfén
és kedden 8-14 6raig, csiitortokon 12-16 oraig.



Ertékeink

Sokat kapunk és keveset adunk

Anyu! Apu! Hol vagytok?
Kardcsony van. Ez a ti dolgotok,
kotelességetek lenne. Mi gyerekek
vagyunk, mi csak kapni szeretiink.
Most és mindig. Mi hazamegyiink,
de a karacsony a tietek. Bizony tié-
tek az ajandékadas, a titok, a varako-
zas, a siiteményillat, a beparasodott
ablakok, a csillogo fények és sze-
mek, az elpakolt és alig megtaldlt
ajandékok, az elészobaban topor-
g6 rokonok, akik az utolsé pillanat-
ban érkezvén tigyetlen mozdulatba
rejtve nyujtjak at ajandékaikat, Ggy
téve el6ttiink, mintha egészen mas
okbdl néztek volna be... s tiétek a

meglatogatando6 idések egyre sor- ‘

vado listdja is.

Apu, Anyu! Karacsony van. Hol
vagytok? Nektek a konyhdban lenne
a helyetek, a varakozas g6zében, a
kinyitott stit6k majdnem kész stite-
ménye ontotta illatforrésagban, a
fa rejtekhelyén, az unokdk séta-
szamiizetésében, amikor a varosi
betlehemet keresik, hogy azalatt
otthon nyugodtan el6késziilhes-

Anyu! Apu! Hol vagytok?

sen a Jézuska, mikézben csodaljak
az idegen ablakokba mar megérke-
zett fat és fényt. Ott kellene lenne-
tek a férjek és vok legf6bb felada-
tanal, a fa , talpba” szuszakoldsanal
(»ez mar igazdn férfimunka, leg-
alabb ennyit csindlj meg...”), nem
meghallva a kicsusszano blaszfémi-

Szeretet és elidegenedés...

... két sz6, két ellentétesen csengé fogalom. Szeretet: 6rok érvényt kell,

dkat. Apu! En nem akarok, mint te,
titokban, a zsebemben csengetni,
mert én non sum dignus, és nem
is leszek az, hogy bejelentsem az
Angyal érkezését, elviselhetetlensé-
gig fokozva az ajandékbontds reme-
g6 izgalmat a legfiatalabbak kozt, a

| ,Mennybél az angyal” esetlen csald-

dikoérusa elétt.

Anyu! Itt maradtdl, ha eltind,
homalyos képként is, mar soha
Ujra el nem hangzé mondataid-
ban, a viddm szobaban, a sugar-
z6 arcok, szikrazé csillagszorok
és halomra rakott csomagoldpa-
pirok kozt, elnézé mosolyt kivalto,
mas értékrendet és kort idéz6 meg-
jegyzéseidben (,,ne gytird dssze, jo
lesz jovore is, ha Gsszetéped, nem
fogjuk tudni, kitdl kaptuk...”). Itt
maradtél az oregeknek jard, mind
kevesebb fantdziarél arulkodo
ajandékok felett elrévedd pillanta-
saidban, mikor 4tnézve gyermeke-
id uj csalddjai feje felett visszatalal-
tal egy nagyon régi kardcsonyba, a
régi fényképek kisleanyahoz, a teg-

nap vildgba, mely sosem lehetett a
miénk, egy olyan vildgbdl, amely
mar nem volt a tiéd.

Eletiink tavaszan és idusdn sok
olyat tesziink, amit alkonydn meg-
banunk. De nagyobb baj és rossz,
ha sok dolgot nem cseleksziink
meg, nem mondunk ki, s6t nem
is gondolunk ra. Karacsony szam-
talan tizenete koziil talan a legfon-
tosabb: értsitk meg, hogy milyen
sokat kaptunk, és milyen keveset
adunk. Ha hagyjuk, hogy benniink
a Csillag vonzasa erés legyen, éle-
tiinkben helyesen értékeliink majd
néhany olyan dolgot, mint fontos és
lényegtelen, én és 6k, 6rok és most,
enyém vagy tiéd..., s mindig Gjra
megprobélhatunk elindulni, hogy
a kapott municiétdl fiiggben rovi-
debb-hosszabb tévolsdgra juthas-
sunk karacsony ttjan.

Dr. Pfliegler Gyirgy
Ritka Betegségek
Tanszék ||
tanszékvezetd

hogy maradjon, mindenek felett 4116, a legteljesebb érzés. Elidegenedés: a
hajtds, rohand 1ét és a XXI. szazad amerikanizalt ontorvényisége hozza
ki beldliink. Merre tovabb? Van-e arany kozéput?

A g0-es évek elején Amerikdban jartam, és elvetédtem Bostonba, ahol
halaadaskor egy nagycsaladot litogattam meg. Volt pulyka, pumpkin-pie és
finom bor. A sziil6k Bostonban élnek, a négy gyerek koziil laknak Chicagdban,
Kaliforniaban, szanaszét a nagy amerikai tavolban. Vacsora utan pedig 9ssze-
jott a csaladi kamarazenekar, merthogy mindenki jétszik valami hangszeren,
kozos muzsikalas, 6rom és katarzis. Utana mindenki szanaszét.

Ezlenne a megoldas? Egyszer-kétszer egy évben egyiitt, nagy dsszebo-
rulds, amugy meg legfeljebb telefonok, e-mailek?

A szeretet nem kothet6 sem jelenléthez, sem kommunikacids ttvonalak-
hoz. Az csak ugy van. De napjaink rideg valosaga nem engedi kiteljesedni.
Kiizdeniink kell érte, az elidegenedés ellen. Hat, nem konny. . ..

A gyerek iskoldskorban elhagyja a meleg otthont, kollégium, albérlet,
majd sajat lakas, sajat csalad. Egyre rovidebb az élet, buzog a tenniakards.
Ambici6val tele a padlas. Késébb a kedv lankad, jon az 6nigazolds, allan-
d¢ kiizdelem, harc az elsziirkiilés, kiégés ellen. Ez testet, lelket felemészt.
Persze munka mellett hivatalos utak, masod- és harmadallds, munkama-
nia napestig. Gyakran a sajat csaldd is banja. Es egyszer csak jon a felej-
tés és érdektelenség. A sziil6, nagysziil6, rokon, barat képe lassan a kod-
be vész, csak egy fénykép emlékeztet a komoddon. Husvétkor, karacsony-
kor mar csak telefonok, e-mailek. Mint Amerikaban. Pedig Magyarorszag
teriiletre is kisebb, kdnnyebb 4tszelni. Es mar csak a temetésen débbensz
rd, mit NEM tettél meg.

Hogy lehetne ezt visszaforditani? Amig még van rd igény. Nem meg-
varni, hogy mér az se legyen.

Itt lesz a téli szabadsag, az iinnepek. Mondd le az aktudlis Maldiv-
szigeteki melegedést vagy a termalfiirdés wellnesst, és inkabb vedd a kaba-
todat, tedd fel a téli gumit, pattanj be a kocsidba, és menj oda. Ereztesd,
mondd, hogy maradt még benned szeretet és ragaszkodas. Kérdezd meg:
hogy vagy? Talan megint visszatér az igény...

Kedves Olvaso! Szeretetteljes, békés tinnepet!

Dr. Szekanecz Zoltin
Reumatoldgiai Tanszék

Szolidaritas azidosokkel

Az idések vilagnapjén zenés misort adott az orvosegyetem Altaldnos
Orvostudomanyi Kar Hallgatéi Onkormdanyzata, a Magyar Evangéliumi
Keresztyén Didkszovetség és a Lelkesek nevil betegkérus a III. Sz.
Belgyogyaszati Klinikan, a Geridtriai Tanszék tdimogatasaval. Mint Molnar
Laszl6 hatodéves orvostanhallgatd, a rendezvény egyik szervezdje elmond-
ta, az esten az idés emberek irdnti szolidaritdsukat fejezték ki.

A kellemes hangulata musorban zongorakisérettel elhangzott az Ave
Maria, a fellép6k mesét mondtak a szeretetrdl, idéztek a Bibliabol, dixie-
landet jatszottak s végiil a Nem csak a htiszéveseké a vilag c. 6rokzold sla-
gerrel fejezték be a miisort. (Képiinkon a fellépdk)

A Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum
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Karacsonyi recept
nem csak haziasszonyoknak

Az Egészségiigyi Vilagszervezet,
a WHO szerint a XXI. szazadban
a stressznek vannak a legkomo-
lyabb egészségkarosito kovetkez-
ményei.

Az éves ,,stresszadagunk” jelentds

részét a karacsonyi késziil6dés adja.
Egyre tobben rettegéssel és félelem-
mel tekintenek az {innepek elé, meg

tudnak-e felelni a kornyezetiik elva-
rasainak, képesek lesznek-e jol tel-
jesiteni. Pszichologusok és pszichi-
aterek kozott régota ismert fogalom

a ,karacsonyi neurézis’, amikor a

héziasszonyok a karacsonyi eléké-
sziiletek okozta teljes idegi és fizi-
kai kimertiltség allapotaba keriilnek.
Nem kimertilni kellene a kardcsony-
ban, hanem épp ellenkezéleg, feltol-
t6dni, kicsit befelé fordulva 6rém-
mel és szeretettel késziil6dni a gyer-
mekeinkkel. Legyiink toleransabbak
magunkhoz! Ne akarjunk tokéletes

iinnepi vacsorat késziteni, az is elég,
ha csak jo lesz!Decemberben, ami-
kor egyre sotétebb és hidegebb van,
az emberek borulatébbak, banato-
sabbak, stilyosabb esetben depresz-

szi6ssa valhatnak. A depresszio egy
betegség, amelynek joval tobb tiinete
létezik, mint a lehangoltsag, és akar
hosszu hénapokig, évekig is fenn-
allhat. A szomorusag ezzel szemben
egy normal emberi érzés, amelyet mi
magunk is képesek vagyunk kezel-
ni. Prébaljuk magunkat kihtzni a
rossz hangulatbdl, az 6nsajnalatbol,
és konkrétan tenni ellene! Igy kara-
csony kozeledtével a masokon vald
segités, a raszorulokkal, az elesettek-
kel és mindenekel6tt a csaladtagja-
inkkal, a gyermekeinkkel val6 toré-
dés a legjobb orvossag! De az egye-
diil éléknek sem kell maganyosnak
maradniuk. Prébaljak megragadni
az tinnep adta lehetdséget arra, hogy
kapcsolatot teremthetnek sorstarsa-
ikkal, hiszen ilyenkor ¢k is fogéko-
nyabbak, nyitottabbak egy vj barat-
sag felé. Talan épp ez az a kardcsony,
amikor tarsra talalnak!
Kivianok mindenkinek neurézis-
mentes kardcsonyt!
Csorsz Ilona
klinikai szakpszichologus
Magatartdstudomdnyi
Intézet

Kardcsonyi meglepetés Grafika: Sziics Edua

Motorral a Budapest—Bamako ralin

Motorral tette meg a Budapest-Bamako tavot a ralin dr. Szabé Sandor,
az Idegsebészeti Klinika egyetemi adjunktusa.

Gyermekkoraban sokszor latta édesapjat motorozni, de neki megtil-

tottak sziilei a veszélyes sportot, s csak gimndaziumi évei alatt motoroz-
hatott elészor anyai engedékenység révén. Verhovina utdn Simsonra val-
tott, és a Balatonig ment vele. Utdna hosszu sziinet kovetkezett a mun-
ka, a csalad és az anyagiak miatt, majd a 9o-es évek végén kezdett tjra
hédolni szenvedélyének. Nagymotort vasarolt, és azota néhany baratjaval
jarja a vildgot. De nemcsak kirandulni, hanem hivatalos utra is motorral
indul. El8szor Roménidba motorozott barati tarsasagaval, majd Szlovakiaba,
Lengyelorszagba és Csehorszagba. Lisszabonba mar egyediil ment, s
Norvégiaba, Korzikara szintén a barataival kerekedett ttra. Ezek altala-
ban 6000-7000 kilométeres utak, melyet 3 nap alatt tesznek meg, majd
néhany napot szannak a kornyék megismerésére, s visszaindulnak.

Az idei Budapest-Bamako rali (képiinkon utkozben az orvos) volt a
legnagyobb motoros vallalkozasa, ugyanis rendkiviiliek voltak az utvi-
szonyok, az id6jards s a korillmények. Mint mondta, a Dakar ralit imitalé
amat6r versenyen a részvétel volt a fontos. Testi-lelki eréproba volt az ut,

ahol csak magdra szamithat, orvosi és miiszaki segit-
ség nélkiil. Hosszt az a 16 nap, amikor barmi megtor-
ténhet tavol a civilizaciotdl, az otthontdl. Egyediil nem
volt ajanlatos elindulni, igy az interneten keresett moto-
ros tarsat. A versenyzést nehezitette, hogy szeptem-
berben eltort karjardl decemberben kertilt le a gipsz,
igy erénléti edzések helyett csak futdssal késziilhetett
a versenyre. Vasarolt egy motort az ttra, egy Yamaha
XT 600 Endurét, melyet szintén fel kellett késziteni, pl. - Dr. Szabé Sdndor
védo felszereléseket épiteni bele. S neki is kellett érte-

ni a szereléshez, hogy tudjon pl. kereket cserélni. Tobbszor is sziikség volt
r4, az ut végén példaul durrdefektet kaptak a szavannan, de szerencsésen,
baleset nélkiil megusztak a dolgot. Az élelmiszerkészlettel nem volt sok
gondjuk, kenyeret és halkonzervet mindentiitt lehetett kapni és a motor-
nak is tizemanyagot. Az alvasbél sem csinaltak nagy gondot. A tura egy-
harmad részében halozsakban aludtak a szabad ég alatt, egyharmad részé-
ben kempingfélékben, s csak néhany napon at hajtottdk alomra a fejiiket
jo koriilmények kozott.

Sokszor nehéz volt a tdjékozddas az tton, a GPS ellenére is el-eltévedtek,
rovid szakaszokon. Napi 12-14 drat motoroztak, napkeltétsl napnyugtaig.
A azavanndkon volt a legnagyobb élménye, derékig ért a sargas fii a val-
tozatos tdjon. Mauritanidn bar fenyegetett volt a légkor, s katonasag 6riz-
te 6ket a taborhelyeken, komorak voltak az emberek, de jo tarsakat, igazi
sportembereket ismert meg a motorosok kozott. Mégsem indul jovore a
ralin, mert il veszélyesnek talalja. Nagyobb erénléttel, jobb kisérével s tobb
pénzzel kellene nekivagni az utnak. De a motorozast folytatja. A természet
kozelsége, a szabadsag érzése készteti ujabb és ujabb utazsokra. Olykor
felesége is vele tart, toleralja hobbijat. Volt osztalytarsaival Sziciliaba ter-
vezik a kovetkezd utat, onnan Gorogorszagba, Macedoniaba
és Albénidba indulnak tovabb jovo tavasszal. S kérvonalazo-
dik egy mongdliai utazés is, ahova egy tarsasag invitalja, hogy
orvosként tartson veliik.

Csdszi Erzsébet




A TV, kapcsolat napja
a DE OEC-ben,

,90 éves az orvosképzés Debrecenben” gondolat jegyében
www.deoec.hu/kapcsolatnapja2009

mely hagyomanyosan ballal zarul

IV. DE OEC BAL
2009. februar 21-én
19 o6ratol
a Lovardaban
informécié: (52) 411-600/56829

2008 2009

E napon immar hagyomanyosan a kapcsolatépités, kapcsolattartas jegyében talal-
koznak az orvos- és egészségtudomanyi szakma, a gazdasagi szféra, a hazai politi-
kai, a nemzetkozi tudomanyos és kulturalis élet, valamint a média képviseldi.

A jeles évforduldon az alma mater visszahivja volt didkjait is, akik hazankban és
szerte a vilagon eredményesen alkalmazzak az itt szerzett tudast, tapasztalatot,
szemléletet, tovabbviszik intézményiink kultirijat, megteremtve a folytonossa-
got a hagyomanyok és a jovo lehetdségei kozott.
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H-4200 Hajduszoboszlo

Szent Istva rk 1-3.
#UNGAROSPA Tellr, +36 57556 55
A ax: + -
HAJDUSZOBOSZLO E-mail: info@hungarospa.hu

www.hungarospa.hu

2008-as arakndl olcsobban
a Hajduszoboszlol Gyogyfirdoben!

December 8-tol a TB altal
tamogatott gyogykezelések téritési
dijat tovabb csokkentettiik.

Vegyen igénybe napi 4 kezelést,
melyért csak napi 800 Ft
csomagarat fizet!

A

|~BHEE BE

Reumatologiai szakrendeléstinkon
tovabbra is beutald és vardlista
nelkiil fogadjuk a betegeket.

Hungarospa Hajdtiszoboszl6—
a reumasok Mekkaja!

HUNGAROSPA****
Gyogyfurds, Strand, Aquapark

Nagyhegyes Kozség Onkormanyzata

IDOSEK OTTHONA
felvételt hirdet
apolast-gondozast igénylé személyek szamara.
Emeltszintii, 3 szintes, liftes intézményiinkben
mozgasterapias, dietetikai és ingyenes fodrasz, pedikiir
szolgaltatast is biztositunk.
Erdeklédni: 4064 Nagyhegyes, Rakéczi u. 2. szam
Daranyi Erzsébet intézményvezetdonél

Gyégyaszati Segédeszkdzoket
és Rehabilitaciés Termékeket
Forgalmazé Mintabolt

Gyogyaszati segédeszkozok vényes és készpénzes
kiszolgalasa
Jarast segit6 eszkozok Kerekesszékek Rollatorok
Fiiz6k Haskotok Sérvkoték Ludtalpbetétek
Szobai Wc-k Inkontinencia termékek Pelenkak
EL-GO ELEKTROMOS MOPED FORGALMAZAS

(G-REHAB

Franchise Mintabolt

Sportvéda felszerelések
Inhalatorok Parasitok
Légmosok Masszazsiilések
Majsa gyogypapucsok
Infra-Bioptron-Biopolar
Lampék
Mindennapi életviteli
Segédeszkdzok
Vérnyomas-vércukormérdk
Babaapolasi termékek

Bank és Egészségpénztari
Kartydk elfogadasa
Nyitva tartas:
H-P:7.30-17.30

$2:7.30-17.30
Cimiink:

4026 Debrecen, Mester u.7.
Tel./fax: 52-322-508
Web: rehabmintabolt.mtt.hu
E-mail:
rehabmintabolt@citromail.hu

NAGYERDO

DEBRECEN
b 8 & 4

TAMOGATOTT GYOGYKEZELES
A DEBRECENI HUNGUEST HOTEL NAGYERDOBEN

Fajnak az iziiletei, nehezen mozognak a végtagjai, gorcsosek az
izmai? Ha csak egy kérdésre is igen a valasz, itt az ideje, hogy aldoz-
zon egy kis idot sajat testére.

Szallodank modern gyogyaszatan haziorvosi beutald és érvényes
TAJ kartya megléte esetén reuma szakorvosunk altal felirt, OEP altal
tamogatott fiird6kezeléseket vehet igénybe:

= Gyogyvizes gyogymedence
Iszappakolds
Szénsavas fiirdé
Orvosi gy6gymasszazs
Viz alatti vizsugdrmasszazs
A mi ajandékunk: elektroterapids kezelések

Nem szereti a tomeget, a varakozast? J lenne, ha a kezelések id6-
pontja 6sszhangban lenne a szabadidejével? Keressen minket, és
lehetdségeink szerint megkeressiik az Onnek legjobban megfele-
16 megoldast.

Erdeklédni az 52/410-588-as telefonszdmon (kérje a 144-es mel-
léket), vagy személyen a Hunguest Hotel Nagyerd6ben (Debrecen,
Pallagi ut 5. - az allatkert mellett, illetéleg a csonakazotoval szem-
ben) lehet.

Tovébbi informdcié: www.hotelnagyerdo.hunguesthotels.com




