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A GYERMEKEKERT

Csaladi napon a sziilészet dolgozoéi

Csal4di napot rendezett a munkahelyi §sszetartas érdekében a Sziilészeti és
Négyogyaszati Klinika (képiinkon). Majus els6 szombatjan a Vekeri-tavi pihené-
kézpontban 160 felnétt és gyermek szérakozott. A délel6tt meglepetésreggelivel
kezd6dott, majd csoportos, zenés bemelegitéssel folytatodott. Ezutan a gyer-
mekeknek és felnétteknek rendezett sportvetélked6kon volt a sor. Rendeztek
zsdkban futést, egyensulyoztak tojast kanélban, s talicskdztak is, amely tigyes-
ségi jatékok kiapadhatatlan forrdsai voltak a jé hangulatnak, a nevetésnek.
Lehetett ugralévaron és trambulinon ugrélni, pénin lovagolni, arcot festet-
ni. Ingyen volt a fagylalt, az dsvanyviz, és fétt 50 liter bogracsos babgulyés.
Rengeteg ajandék gyt 6ssze a tombolasorsoldsra a kollégansknek koszon-
hetden és a nyertes gyerekek 6romére. A délutdn a szabadfoglalkozasé volt,
csénakaztak és vizibicikliztek a csalddok. A csaladi nap otletgazdaja és szer-
vezGje Tarjan Laszl6 beteghord6 volt, a sportfelel6s Bodogén Edina dpolénd.
Rengeteg kdszonetet kaptak, mar szervezik a nyarzaré szabadtéri programot is.

Kézzel foghato, jatékos diéta

A Gyermekgydgyaszati Intézet diabétesz szakrendelése a Dietetikai szol-
galattal karoltve, a N6k a Rékos, Fogyatékos és Krénikus Beteg Gyermekekért
Alapitvény tdmogatasaval idén harmadszorra rendezi meg a Belgy6gyaszati
Intézet tankonyhdjaban a tovabbképzéssel kiegészitett f6z6cskéjét. A progra-
mokon el6zetes bejelentkezés utdn a gyermekgy6gyaszaton gondozott gyere-
kek és sziileik vettek és vesznek részt. A hétvégi taldlkozok soran elsajatitjak
az egészséges életmadd részét képezd, szamukra oly fontos dietetikai alapokat,
emellett jatékos formaban megismerkedhetnek a killénboz6 ételek 6sszetéte-
lével, elkészitésének modjaval és az esztétikus talalas fortélyaival. Mivel a dia-
bétesz mellett egyre gyakrabban a lisztérzékenység is érinti ezeket a gyerekeket
és csalddjaikat, a talalkozok programjaba specidlisan ilyen irdnyu ételek el8alli-
tasa is bekertilt. Alebonyolitisban Serf6z6 Maria dietetikus, Deakné Gyarmati
Gyongyi szakasszisztens és a gyermek intézet diabétesz gondozojanak munka-
tarsai segitenek. A kozos f6zés anyagi hatterét az alapitvany teremti meg, az éte-
lek és a tudas azonban mindenkié. Serfé Mdria dietetikus

Mesefigurak az onkolégian

Micimacké és baratai, Frédi és Béni, Dumbé, a kiselefant, az oroszlan-
kiraly, Hofehérke, a hét térpe és mas klasszikus mesefigurak diszitik a
Gyermekhematolégiai-Onkoldgiai Tanszék mind a tiz kértermének, folyo-
s6janak és a szakrendel6k varétermének falait.

Acsné Engi Monika kérhazpedagégus otletét tett kovette, amikor megke-
reste a Medgyessy Ferenc Gimnazium és Mivészeti Szakkozépiskola didk-
jait és megkérte Gket, fessenek a falakra mesefigurakat. A didkok 6rémmel
jottek, rajzoltak és festettek (képiinkon), majd kévették Sket az egyik oszta-
lyon fekvé gyermek sziilei és rajztandr ismerdsi kore festékkel és ecsetekkel
felszerelkezve, a Szerencsejiték Zrt. dolgozodi, a Class FM Radi6 képviseldi,
egy szépen rajzol6 anyuka barati korével és ajaindék festékekkel. A munka
végeredményei kedves, vidam figurak, melyek akar a kisgyermekek figye-
lemelterelésre is alkalmasak pl. vérvétel soran.

Masfél évvel ezel6tt koltozott a tanszék a megtjult, kiboviilt, korszeri
Belgy6gyaszati Intézet ,B” épiiletébe a pavilonb6l.  Fotd: Dr. Gdspdr Imre
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Auguszta Gyogyszertar
Nyitva tartas: hétfotol péntekig 8.00-16.30-ig
Ugyelet: szombat, vasarnap 22.00-8.00-ig
Telefonszam: 52/535-753
4032 Debrecen, Méricz Zsigmond krt. 22. (4 Klinika |l-es telepe bejaratindl).

Nyitva tartas: hétfotdl pentekig 8.00-19.00-ig
Ugyelet: hétftdl péntekig 19.00-8.00-ig
Telefonszdm: 52/432-288
™~ 4012 Debrecen, Nagyerdei krt. 98. s

Ingyenes lapunkat a klinikak portasaitél, az intézetvezetd fondvérektdl és abetegfelvételiirodiakon kérhetik el olvaséink.
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ORVOSTORTENET

Boviilhet a szakdolgozok tevékenységi kore?

Magyarorszagon az orvos képzés mellett igen magas szinvonali
egészségiigyi szakemberképzés zajlik. A hallgatok altal elsajatitott
és megszerzett tudas azonban csak részben hasznosul a mindenna-
pibetegellitis soran.

Evtizedek problémaéja, hogy az egészségiigyben dolgozok végzettségiik-
nél alacsonyabb munkakoérbe tartozo6 feladatokat latnak el. Kilénosen igaz
ez az apolokra, akik a képzettségi szinttél fuggetleniil (alsé-, kozép-, felss-
fok) gyakorlatilag ugyanazon munkafolyamatban vesznek rész. A hittérben
tobb tényezd is szerepet jitszik a fenti probléma keletkezésében.

Elégtelen pénziigyi forrasok

Az egyik fontos tényez6 az egészségiigyre fordithaté forrasok minden-
kori elégtelensége. A gyogyitisban a technika és technolégia rohamos fejlé-
dése olyan nagyaranyu koltségrobbandst idézett els, melyet a gazdasag tel-
jesit6képessége nem képes kompenzalni. A modernizaci6s tobbletkiaddsok
a humaéneréforras-oldalon keletkeztetnek kényszert megtakaritast, mely a
foglalkoztatottak szimanak minimalizaldsdban és a bérek alacsony szinten
tartasaban val6sul meg. Ennek az a kovetkezménye, hogy a betegellatishoz
kapcsolédé feladatok az aktualisan rendelkezésre all6 humanerék kozott
keriilnek felosztasra. Igy az orvos kivalé orvosirnok, apol6, néha betegszal-
lit6 is egyben. Az apold pedig asszisztensi, adminisztratori, és sok esetben

Nogyogyaszati eszkozok

Az Orvostorténeti Gyiijtemény dllando kiallitisan - ahol kiilonbo-
26 nogyogyaszati és egyéb orvosi miiszerek is talilhaték - tekinthe-
tik meg litogatéink tobbek kozott azokat az eszkozoket is, amelye-
ket a négyogyaszok napjainkban is hasznalnak vizsgilat alkalma-
val, illetve méhiiregi miitéteknél.

Mindkét eszkoz bevezetése a
négyogyaszatban Joseph Claude
Anthelme Récamier (1774-1852)
nevéhez fiizédik. Rendhagyé
modon ezen muszerek torténe-
tét ismertetem, amely nem mas,
mint a hiivelytikor és a kiiret
(méhkapar6) kanal. Récamier
francia sebész és ndgyogy-
sz, a parizsi Hétel Dieu orvo-
sa 1801-ben alkalmazta el8szor
a speculum vaginaet (hivelytitkér), amely egy fémbél késziilt hengerbél allt.
Ez az eszkoz tette lehet6vé, hogy a méhszajat és a méhnyakat kozvetleniil 1as-
sa, s ott kiégetést vagy méhamputaciot végezzen. A miiszert a késébbiekben
szamos véltozatban készitették el. Legismertebb formaja a tagithaté hively-
titkor, amelyet — alakja miatt -, kacsacs6rnek” is neveznek.

A Recamier altal elséként
alkalmazott kiretet a 18. sza-
zadban még sebek kitakaritasa-
ra hasznélték. A négydgyaszat-
ba 1846-ban vezeti be, amelyet
els6sorban a méhiireg kikapara-
séra és améhnyalkahartya gyul-
ladésanak kezelésére hasznilt.
Az els6 ,curette” miszer egy

v

kisméretii eszkéz volt, amely hosszi, hajlitott pengében végzsdott. A kor-
tars szakemberek durva eszkoznek mindsitették, ezért megjelenését kove-
téen hasznalatatol révid idén belil el is tekintettek. Az eszkéz hasznossagat
azonban Récamier mar 1850-ben hangstlyozta, amelyet alkalmasnak tartott
arra, hogy eltavolitsa a méhiiregben 1évé gombékat.

Vendégeink a bemutatott miszereket hétkéznaponként 8.00 és 16.00 éra

kozott az Orvostorténeti Gyidjtemény és Tudomanyos Konferencia
Kozpont (Kenézy Villa) épiiletében tekinthetik meg.

PETROVICS ALICA

muzeologus

Orvos-és Egyetemtorténeti Gyiijtemény

kisegité feladatok elvégzésére is kényszeriil, ugyanakkor tigyeleti, készen-
1éti id6ben 30-60 beteg feliigyeletéért 6nélléan felel.

Szélesebb, mélyebb tudais
Amisik tényez6 inkabb szakmainak, illetve szakmapolitikainak tekinthe-
t6. Killénosen az utolsé évtizedben szamtalan tanulmdny és stratégiai mun-
kaanyag késziilt az tigynevezett kompetencia-listak kidolgozasara. Ennek
lényege, hogy meg kell hatérozni azokat a tevékenységeket, amelyek végzé-
sére a munkakor betoltdje végzettsége alapjan jogosult. Mivel nem 4l ren-
delkezésre konkrét szabély, ebben a kérdésben a tradicié és a szokdsjog érvé-
nyesill. Segitségiil szolgél az az alapelv, amely szerint végezhet6 az a tevé-
kenység, amely tekintetében a hallgatét kiképezték, s amelybél eredményes
vizsgat tett. Az egészségiigyi szakdolgozok esetében erre vonatkozoan alsé-
és kozépfoku képzésben a szakmai és vizsgakovetelmények, fels6foka kép-
zésben a kozponti kimeneti kovetelmények tartalmaznak iranymutatast. A
két kovetelményrendszert vizsgalva nyilvanvaléva vélik, hogy a hallgatok a
képzés soran szélesebb és mélyebb tudast sajatitanak el, mint amit a mun-
kajuk soran 6néll6an, orvosi utasitisra 6néll6an, illetve orvosi miiveletek-
hez asszisztalva végezhetnek. Napjainkban az egészségiigy humaneréfor-
ras-krizissel kiizd, a nem orvos végzettségii szakemberek szerepe a gyakor-
latban egyre béviil. (Spontan kompetenciabéviilés kovetkezett be). Ennek
(Folytatds a 4. oldalon)

»Eles” lovések az egyetemen

Az orvoskar teriiletének megbizott feliigyel6 tanira, dr. Fornet Béla
egyetemi tanar, a Belgyégyaszati Intézet igazgatéja szenvedélyesen
harcolt a klinikatelep minden veszélyeztetett névénye, faja érdeké-
ben. 1934-ben irasban felhivta a dékan figyelmét arra, miszerint az
egyetem teriiletén, a botanikus kertben, valamint a tanari lakasok és
internatus kornyékén golyos puskakkal, ,,éles” tolténnyel vadasznak.

Went Istvan professzor — mint nyomda- és telepfeligyeld, egyben mint
kiemelked§ természetbarat, az Elettani Intézet igazgat6ja — ugyancsak hal-
lotta alovéseket, mélységes felhaborodasanak adott hangot a kari tandcs tilé-
sén: ,,Megengedhetetlennek és alegnagyobb mértékben elitélendének tartom,
hogy ilyesmi végbemehessen, egyrészt azért, mert intézetem egyik frontja tel-
jesen ki van téve annak, hogy ablakain az eltévedt 16vedékek behatolhassanak
és esetleg emberéletben is kart tehessenek, masrészt pedig lehetetlennek tar-
tom, hogy ezek a dolgok éppen az egyetem botanikus kertjében térténhesse-
nek meg, ami kimondottan azt a célt szolgalja, hogy ott az 4llat-és novényvi-
ldg gondos dpolasban és kiméletben részesiiljon.”

A dékidn megbizisira az
egyetem gondnoka nyomo-
zast inditott és megallapitotta,
hogy a l6v6ldéz6 egyén a zoo-
logiai intézet tansegéd mun-
kasa volt. A kar a leghatarozot-
tabban tiltakozott az ellen, hogy
az egyetem teriiletén ilyen ren-
dérileg és torvényileg is tilos
cselekedeteket kovessenek el.
Kiilonosen veszélyes ez a 16vol-
dozés az orvosi telep kornyékén,
ahova a golyok berepiilhetnek és
a betegekben, orvosokban, a botanikus kert dolgozéiban, latogatéiban, nem
kevésbé a Névénytani Intézet tandraiban és hallgat6iban kart tegyenek.

JTeljesen érthetetlen, hogy mindez éppen a botanikus kertben tortént,
amely a természetvédelem szentélye kellene, hogy legyen.”

Kérésiikre a kar atiratot kiilldott az érdekelteknek és az egyetemi tandcshoz,
kérve hogy a legszigorubban tiltsak meg az altiszteknek az egyetem teriile-
tén avadészatot s egyben mindennemd természetpusztitas folytatasat a telep
lakoi, betegei és polgarai testi épsége és életbiztonsaga érdekében.

(Késziilt a Debreceni Tisza Istvan Tudomdnyegyetem Orvoskari
tandcstilés 1935-1936 évi jegyzokinyv kivonatdbdl.)

DR. KAPUSZ NANDOR
fétandcsos

A botanikus kert 1939-ben, a Soé Rezsé pro-
fesszor dltal 1936-ban épittetett iin. erdélyi sti-
lusii fahdz Dr. Mdthé Imre felvétele
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JOVO IDOBEN

Boviilhet a szakdolgozok tevékenységi kore?

(Folytatds a 3. oldalrol)
hivatalos elismerése a felelgsségvallalds szempontjabél elengedhetetlen. Az
oktatds magas szinvonala hétteret ad a megvalésitdsnak.

Onall6 feladatellatas

A betegellatasban vannak olyan szegmensek, ellitasi szintek és formék,
amelyekben a magasabb képesitésii egészségiigyi szakdolgozok a megszer-
zett tudasuk birtokaban alkalmasak az 6n4ll¢ feladatelldtasra. Ilyen teriilet
a sziirési és gondozasi tevékenység, a klinikai munkaban az egyes diagnosz-
tikus és terapids beavatkozasok elvégzése. Fontos megjegyezni, hogy mind-
ez nem jelenti az orvosi kompetencia szikitését. A feladatellatis az orvo-
si dontések meghozatalat segitik, vagy orvosi déntésen alapulnak. Ennek
els6 1épéseit a kozeljovében megjelené korméanyrendeletekben mar lathat-
juk. A tervezet szerint szeptembertdl, ha a szilész-négydgyasz szakorvos
alacsony riziké6ju terhességet allapit meg, akkor a varandos vélasztasa alap-
jan szakorvos helyett szilészné is végezhet 6nalldan terhesgondozast. A
tervezet konkrét és vilagos szakmai térgyi és személyi feltételeket hatéroz
meg, garancit adva az elldtds biztonsagara. Csak azok a sziilésznék vallal-
hatnak terhesgondozast, akik fels6oktatasi intézmény alapképzési szakan
vagy féiskolai karan szerezték szakképesitésiiket, illetve azok, akiknek emelt

Egészségipari fejlesztések

Debrecen egészségipari stratégidjanak kidolgozisa a célja a
HealthqGrowth 6sszefogas a debreceni egészségiparért projektnek,
mely kilenc nemzetkozi partnerrel miikodik. A civisvirosban rendezett
nemzetkozi konferenciin el6adasok hangzottak el az egészségiparral
kapcsolatos legiijabb eredményekrél a Kélcsey Kézpontban aprilisban.

A2014-2020kozotti id6szakban a komplex egészségiigyi gazdasagfejleszté-
si program regiondlis és hatdron atnyuld fejlesztéseket is tartalmaz, mely stra-
tégia kidolgozasra 2,1 milli6 forintos tdmogatést nyujt az Eurépai Unié 2014
végéig - mondta dr. Papp Laszl6 alpolgarmester. Debrecen énkormanyzata-
nak térekvése olyan kutatokozpontok létrehozasa, melyek eurdpai szinti ered-
ményeket hoznak létre és novelik a varos gazdasigi eredményeit. Példaként a
protonterapia, a termalviz hasznositasat célzo, elektronikai, energetikai kuta-
tokozpontok megvaldsitasat emlitette.

Szintén a protonterapia kozpont kialakitdsaban litja a fejlédés egyik lehe-
t8ségét dr. Paragh Gyorgy, a Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudoményi
Centrum elnéke. Ismertette, régionkban magas a daganatos betegek szama,
gyogyitasuk egyik eleme a sugérkezelés, amelynek lényege, hogy a daganatos
sejtekhez eljuté sugdrnyalab nem karositja az egészséges szoveteket. A pro-
tonterdpids egység megval6suldsa esetén a fejlett technika mitkodtetése ujabb
16kést adna a magasabb szintl egyetemi kutatémunkénak és az oktatasnak.
Hangsulyozta, 26 éve kezd6dott az egyetemen az angol nyelvi oktatas, mely
nemcsak bevételi forrast jelent az egyetemnek, hanem néveli nemzetkozi elis-
mertségét is, elviszi j6 hirét a varos j6 hirével egyetemben. Kiemelte a sport-
egészségligyi kozpont létesitését a Semmelweis Tervhez illeszkedve, tovdbba
alakossag egészségtudatos magatartasanak kialakitasat.
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szinti vagy fels6foku a szakképesitésiik, tovabba valamelyik kérhazban szii-
lészndként dolgoznak, vagy rendelkeznek a varand6sgondozasra vonatkozé
érvényes mikodési engedéllyel és felel6sségbiztositassal.

Gyarapodé teendék

Véltozas lesz az is, hogy a véd6né adja majd ki a sziilési segélyhez szitksé-
ges igazolast a varanddsgondozason részvételrdl. Bévil a védéndk tevékeny-
sége kore is. Avédoéndk ,névédelem” cimsz6 alatt elvégzend feladatai 2015.
majus 1-jével a népegészségiigyi céli méhnyaksziirés végzésével egésziilné-
nek ki. A rendelettervezet indokldsaban megfogalmazott cél, hogy névelni
kell a szervezett méhnyaksziréshez valé hozzaférést, kiilonosen a falvakban
él6k szamara, annak érdekében, hogy a részvételi arany emelkedjen. A 2009-
2012 kozétti id6szakban mar zajlottak mintaprogramok, amelyek bebizo-
nyitottak, hogy a védénék képesek és alkalmasak a méhnyaksziirés gyakor-
lati elvégzésére, tovdbbd az érintettek elérésére, sziirésre valo megnyerésére.

Munkakori jogosultsagok

A fentiek mintdjara az egyéb fels6foku végzettséggel rendelkezé szakdol-
g0z6 esetében is szitkség van a feladatok szabalyok kozotti ,delegélasara”, az
ehhez sziikséges feltételrendszer kidolgozaséra. A két intézkedés a bevezets-
ben felvazolt probléma megoldasanak egy nagyon fontos, de apré szegmen-
se. Nem halaszthat6 tovabb a munkakorékhoz kapcsol6dé kompetencidk
egzakt meghatérozasa, az elsajatitott tudashoz, szakmai gyakorlathoz iga-
zitasa. A munkakori feladatok ,letisztitdsa” a végzettségi szinteknek meg-
felel6en. Feladataranyos, megfelel6 szamu munkaer6 foglalkoztatésa, a fog-
lalkoztatashoz sziitkséges bér fedezetének biztositasaval.

Megfelel6 ember a megfelel6 helyen
Ha mindez megval6sul, akkor mondhatjuk majd, hogy az egészségiigyi
ellitasban a megfelel6 ember van a megfelel helyen. A tisztdbb viszonyok
eredményeképpen varhatéan csokken a konfliktusok szama a dolgozok egy-
mas kozotti, valamint a dolgozok-betegek-hozzitartozok viszonylatdban.
Javul az egyének teljesitménye, dsszességében javul a betegek
szamdra nyujtott egészségiigyi szolgaltatds mindsége.
-
DOMJANNE DR. LENGYEL IREN Ml &8
DEOEC Klinikai fénsvér 4

Megujul a sziilészeti klinika

Kétmillié eurot nyert a Szatmarnémeti Siirgosségi Korhaz Sziilészeti-
és Nogyogyaszati Osztalya és a Debreceni Egyetem Sziilészeti- és
Négyogyaszati Klinikaja europai uniés timogatasbél.

A Magyarorszag Roménai Hatdron Atnyulé Egyiittmikodési Program 2007-
2013 (www.huro.cbc.eu) nyertes projektjének célja az interregionlis sziilészeti,
négyogyaszati betegellatds szinvonaldnak fejlesztése és az osztalyok szakmai
egyuttmikodése kozos képzések megtartisaval - ismertette dr. Téth Zoltdn
professzor, a klinika igazgatdja.

A hataron tuliak 400 ezer eurébdl miszereket szereznek be, a sziilészeti
klinika 1.6 milli6 eurébdl épiilet felujitdst végez és szintén miszereket, esz-
kozoket vésarol. Az épiilet 1927-es dtaddsa 6ta emelkedett betegell4tasi szin-
vonalhoz épitik 4t a klinika 1. emeletének keleti szarnyit, a 2. emelet kozép-
s6 részét és keleti szarnyat. A toldalék épiilet mindharom szintjét korszeri-
sitik, 6 egyagyas sziil6szobat alakitanak ki, a foldszinti terhes-ambulanciét,
az jszildttosztalyt, a genetikai tandcsadét, az ultrahang-laboratériumot fel-
ujitjak. Minden helyiségbe 4j nyildszérokat szerelnek be, kicserélik az elektro-
mos vezetékeket, a burkolatot, és korszersitik a fiitést. A két éve kialakitott
otthonos sziilészobak mellé tovébbi 6, egydgyas sziilészobéban alakitanak ki
otthonos kérilményeket, ezzel is biztositva a hdboritatlan sziilések feltétele-
it. A terhespatolégia és a ngyogyaszati betegek régi kortermeit korszertsi-
tik, két-két korterem kozé épitenek egy-egy zuhanyzot és WC-t.

A feltjitas soran zavartalan lesz a betegellatés, a klinika dolgozéi gyors és
szinvonalas kivitelezésben reménykednek. Az atépités 2014 szeptemberéig
tart, eredményeként még magasabb szakmai szinvonalon, a kor igényeinek
jobban megfelel kérilmények kozott végzik a betegellatést.
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Kozpont a labamputaciok megelozésére

A neuropitia a cukorbetegség egyik gyakran eléfordulé és silyos, az
idegrendszer karosodasaval jaré szovédménye. A betegség kovetkez-
tében négyezer labat amputilnak évente, pedig a csonkolasok nyolc-
vanot szazaléka elkeriilhetd lenne. A sz6vodmény felismerésére, keze-
lésére 1ij centrum nyilt a Belgyégyaszati Intézetben.

A kozpontban a betegség felismerését segité korszerd eszkozok,
neuromeéter és sziv-érrendszeri diagnosztikai dllomas segiti az orvosok mun-
kajat, valamint a rendszeres képzések. ,Szakembereink évente hat-hétszaz
beteget lithatnak el a jol felszerelt rendelében. Igy az eddiginél tobb ember-
nek tudunk segiteni a betegség idében térténd felismerésében” — mond-
ta dr. Paragh Gyorgy egyetemi tanar, a Debreceni Diabeteses Neuropathia
Egyetemi Centrum vezetGje. Magyarorszagon ez a 11. neuropatias diagnosz-
tikai kozpont, melynek létrehozasat a Wérwag Pharma gyégyszergyar tamo-
gatta kozel 500 ezer forint értékben.

Gyulladasos folyamatok

A diabéteszes neuropitia kialakuldsahoz vércukorszint ingadozas, mikro
érrendszeri torténések és gyulladasos folyamatok vezetnek. A szovédmény a
cukorbetegek kozel 30 szazalékat érinti, hazankban 150 ezer embert. Tipusai:
motoros, autoném és szenzoros neuropatia. A motoros neuropatia az izmok
érintettsége miatt mozgaskorltozottsigot okozhat. Az autondém neuropatia
karosithatja a sziv és érrendszeri, a gyomor bélrendszeri és a szexualis funkci-
Okat. A szenzoros neuropétia miatt a beteg érzékelési képessége csokken vagy
kiesik, ok nélkiili fajdalmat, zsibbadést tapasztal. Pl. nem érzi alabét, eseten-
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Molndr Antalné diabetologiai oktaté autondm neuropdtids miiszerrel vizsgdlja a
beteget

ként a kezét ért sériiléseket, sebeket, fekélyeket, igy azok kezeletlenek marad-
nak, elfert6zédnek, és sok esetben amputicidhoz vezetnek.

Onellenérzés

Rendkiviil fontos, hogy a cukorbeteg naponta ellendrizze labat, nem térte-
ekia cip, nydron nem sebezte-e fel szandalba kerilt kavics, a strand kéveze-
te, a kert, az udvar novényeinek er6s hajtasai. Sokan, még ha fel is fedezik a
sebet, nem tulajdonitanak neki nagy jelent6séget, pedig kicsiben kezdédik a
baj, amit az elején kell megfogni szakorvosi ellatassal.

Uj helyen az emlévizsgalé kozpont

A Domb utcarél a Kossuth u. 56. szam alatti felajitott épiiletbe kolto-
z6tt a DEOEC-ECHO emlévizsgalé kozpont. Mar az j helyen, a kor-
szerii, igynevezett direkt digitilis mammograffal végzik a vizsga-
latokat, mely orvosi berendezésbél csak néhany van az orszagban.

Hazankban minden 10. n6t megbetegit az eml6rak, melynek rizik6jat nve-
li génhiba, talzott kalériabevitel, korabban operalt eml6rak, magas életkor.
Magyarorszagon évente 7000 né betegszik meg emlérékban, és 100 0oo beteg-
b6l 46 hal meg. A hallozas csokkenthet a betegség korai felismerésével. Ezért
szorgalmazzuk az 6nvizsgalatot és kérjiik, hogy aki csomét tapint a mellében,
mihamarabb keresse fel az eml6vizsgal6 kozpontot.

A direkt digitdlis mammogrdf mellett jobbra dr. Paragh Gyirgy centrumelnik és dr.
Péter Mézes professzor, a kizpont vezetdje

Egyre biztosabban gyégyithaté

J6 tudni, hogy az eml6rak egyre biztosabban gydgyithatd kemo-, hormon-,
illetve bioldgiai terapidval, valamint operaciéval — ismertette dr. Péter Mézes
radiolégus professzor, az Emlévizsgalé Kozpont szakmai vezetdje. — A korai
felismerést szolgdlja a sziirés, Magyarorszigon kétévente hivjak be a 45-65
éves koru néket emlGszirésre. Az orszagos statisztika szerint és régionkban
is 100 behivott betegbdl 40 jelenik meg a sziirévizsgélaton. Szaz megvizs-
gélt asszony koziil 8-10-et hivunk vissza kiegészit6 vizsgalatra, ultrahangra,
szdvettani mintavételre (biopszia). A DEOEC-ECHO Emlévizsgalé Kozpont
része a Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudoményi Centrum (DEOEC)
Komplex Mammogréfids Kézpontnak, melyet a Patoldgiai, a Sebészeti, az
Onkoldgiai és Sugarterapias Intézettel kozosen alkotnak. Az Gj eml6vizsgalo
kézpont a betegségmegel6zést, a szlirGvizsgalatot szolgdlja, melyhez Debrecen
és Hajdu-Bihar megye kijelolt teriiletén 16 nék tartoznak. Evi 10 ooo beteg
vizsgélatara szdmitunk.

Az orszagban egyediili rendszer

Két év alatt Gjitottuk fel az épiiletet. A korszer(i berendezések alkalmazasat
az tette lehet6vé, hogy az Uj Széchenyi Fejlesztési Terv keretében ,Innovativ
technolégiai beruhazas az ECHO Kft-nél” cimi palyazattal 16 milli6 600 ezer
forint tdmogatast nyertiink, ez segitette az orszdgban egyediili, igynevezett
CAD (Computer Aided Detection= szamit6géppel segitett kimutatas) opera-
ciés rendszer beszerzését, ami olyan elvéaltozasokat is megjelél a monitoron
lathato felvételeken, amelyek a szakorvos figyelmét elkertilhetik. A géppel az
emld meszesedései és szovettomorilései mutathatok ki, és a computer meg-
kilonbozteti a rosszindulatt elvaltozast a jéindulatu elvaltozastol. Egy korab-
bi, , Digitalis eml6vizsgal6 berendezés beszerzése” elnevezésii palyazattal 15
millié 520 ezer forint timogatast nyertink 6t évvel ezel6tt, mely lehet6vé tet-
te alapkészillékiink, a direkt digitalis mammograf beszerzését.

Sebészet hatarokon at

Ahatarokon 4tivel egységes sebészeti ellatas érdekében tobb mint kétmil-
li6 eurés projekt indul Nagyvarad Varos Onkormanyzata, valamint a Debreceni
Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum kozott a Magyarorszag—
Roménia Hataron Atnyil6 Egyiittmiikodési Program 2007-2013 (www.huro.
cbc.eu) keretében. A Nagyvéiradi Megyei K6rhéz és a centrum munkatérsai
osszehasonlit6 elemzéseket készitenek a sebészet teriiletén a Bihar-Hajda-

Bihar Euro-régi6ban, és az eredményeket kozos tanulmanyban foglaljak ossze.
Kozos tovabbképzéseket tartanak és mikodtetik a két intézményt dsszeko-
t6 telemedicina rendszert.

A nagyvéradi 6nkormanyzat sajit forrasaibol feldjitja a Megyei Siirg6sségi
Oktat6 Kérhaz miit6blokkjat, a centrum neuronavigacios rendszert szerez be.
Ezt kovet6en bemutatd miitétekre keriil sor.
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Hegeszt és vag
a vértakarékos eszkoz

A sziilészeti-négyogyaszati miitétek szovédményeinek szamat csok-
kenti a klinika egy 1j, vértakarékos miitéti eszkozzel, a szovetfizi-

PPnys

6s technolégidval miikodé ér- és szovethegesztd és vago miiszerrel.

Az eszkozt a Magyarorszag-Romania Hataron Atnyilé Egyiittmikodési
Program, a HURO 2007-2013 (www.huro.cbc.eu) pélyazaton nyert dsszeg-
b6l vasarolta a klinika, s egyardnt hasznalhat6 hasi, hiivelyi, és laparoszképos
(tikkrozéses, pl. hastitkrozés) miitétekhez. Az oll6szerti eszkozzel felkeresik és
lefogjék az atvagando eret, szovetet, elektromos energidt adnak ra, és az eszkoz
automatikusan egyméshoz hegeszti az érfalakat, majd az ér szinte vérzés nél-
kil 4tvaghato. A szerkezet masodpercenként haromezerszer mér, és pontosan
megallapitja, mennyi energia szitkséges az erek, illetve szovetek hegesztéséhez.
Az automatizalt miszerrel révidebb a mitét, ugyanis nem kell lefogni, elvarrni
az elvagando eret, rovidebb az altatds, nincs szitkség a szervezet szamara ide-
gen varrdanyagra, kevesebb a fajdalom, hamarabb gy6gyul a beteg, révidebb a
korhazi tartozkodas. Az egyszer hasznalatos miiszerrel, kiegészit és tartalék
eszkozeivel a magas rizik6ju betegeket operaljak, mint pl. a daganatos betege-
ket. A tumor ugyanis rendkiviil vérzékeny szovet, s az Gj miszerrel csékken a
szovédmeények kialakuldsanak esélye. A miiszert és tartozékait 15 milli6 forin-

tért vasarolta meg a klinika. Tovabbé beszereztek még a sziil6szobakra infuzi-
6s pumpdkat, méhtikrozéshez hasznélatos eszkézoket, egyszertibb elektro-
mos érvago és kézi eszkozoket. Emellett tervezik egy uj laparoszkopos torony
beszerzését 20 milli6 forint értékben - tudtuk meg dr. Kozma Bence szakor-
vosjelolttél (képiinkin elol) az eszkozt bemutaté sajtétdjékoztaton.

Eurépai Unid
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Nagyobb biztonsagban az adatok

Uj szerverrel gazdagodott a centrum korszerii informatikai hattere,
folyamatosan megiijulé betegellitasa.

Azj szerver (informatikai adattarold eszkdz) iizembe helyezésével hdrom
feladat megvaldsitasa volt a cél: a dietetikai szolgalat munkajanak bevonasa
a rendszerbe, a nagyobb adatbiztonsag, és az adatok mobiltelefonos elérhe-
tdsége. Mint dr. Paragh Gyorgy centrumelndk elmondta, a dietetikai szolga-
lat tevékenysége a
fekvibetegek étel-
rendelésétdl kezd-
ve bekeriil a cent-
rum  szamitogé-
pes rendszerébe,
igy végigkovethe-
t6 az altaluk ren-
delt diéta. - A szer-
ver nagy kapacitdsa
lehet6vé teszi, hogy
novekedjen a rajta
tarolt informéci-
6k (pl. betegada-
tok, leletek) biz-

Dr. Paragh Gyirgy DEOEC centrumelnik és Bende Richdrd,
a T-Systems magyarorszdg Rt. egészségiigyi dgazatigazgato-
jaazuj szerverrel

Nyari tabort szerveziink

A Gyermekgyégyaszati Intézet Diabetes rendelése ebben az évben
is megszervezi a korabban mar sikerre vitt nyari életméd tibort.

Helyszine az intézet 4-es pavilonja, ahol a hét sordn részben a gyerekek
allapotfelmérése, masrészt a talsulyos gyermekek életmddvaltasanak elin-
ditasa a cél. Az egész napos program magaban foglalja a gy6gytorna elsa-
jatitasa mellett a dietetikai alapok megismerését, amik nélkil a szemlélet-
mod valtds nem lehetséges. Képzett szakemberek segitségével 6nismereti
csoport szervezését is tervezziik, emellett azonban nem hidnyozhat a kikap-
csol6dés sem tdbor mindennapjaibol.

Akik érdeklédését felkeltette a lehetdség, a www.diabklub.hu
oldalon csatlakozhatnak a tdborozék csapatdhoz.

VANYI JOZSEFNE
diabetoldgiai szakdpold

tonsaga. Tovabb4 olyan mobilrendszer-fejlesztés is megvalésithat6, amely
modot ad arra, hogy a telefon androidos rendszerén at az arra jogositvannyal
rendelkez6 orvosok otthonrol, készenléti tigyeletbdl is elérjék a centrumban
tarolt betegadatokat, leleteket, és tandcsot adjanak a klinikdn dolgozoknak.
Folyamatban van egy telediagnosztikai fejlesztés is, azaz a betegek killénféle
képalkoté diagnosztikaileletei (MR, Rtg.) jobb minéségben val6 tovabbitasa-
nak kidolgozasa. Tovabbi el6relépés lesz a betegellatdsban az eléjegyzési rend-
szer beinditdsa. Valamint a nyugaton jél ismert betegcomplimente kidolgozé-
sa, azaz pl. a beteg e-mailben kapja meg leleteit és hozza az életmodbeli tana-
csokat. A fejlesztés értéke 170 millié forint, melyet egyiittmiikodési megalla-
podasunk keretében végzett el a T-Systems Magyarorszag Zrt. Gj vezetése. A
tarsasaggal a kezdetekkor kotott szerz6désben szerepelt a folyamatos infor-
matikai fejlesztés, amelyre most keriilt sor.

Mint Mazi Miklés projektvezeté elmondta, az 4j szerver jelentds
energiamegtakaritast, nagyobb adatbiztonsagot és hiba esetén tartaléklehe-
t8séget biztosit a miikddés folytatasara.

A betegellatas 3 szerveren volt eddig, a betegforgalom adatai futottak az
egyiken, a laborvizsgilatok eredményei a mésikon (melyek évrél évre néve-
kedtek) és a webrendszer a harmadikon - ismertette Karanyi Zsolt, a centrum-
elnok informatikai tandcsaddja. — Az Gj szerveren Uj rendszerben miikédik a
harom feladat. Napjainkban 16 milli6 adatot tarol a 25 éve indult szerver, mely
adatok most nagyobb tarolékapacitdsu szerverre kerilnek.

Csaladkozpontu sziilészet

Az anyak napja uténi hét a sziiletés hete, amelynek keretében a sziilésrél,
sziiletésrél, Gjsziilottellatasrol, csecsembgondozasrol, gyermekagyas teen-
dokrdl és az anyagsagrol esett sz6 a Sziilészeti és N6gydgyaszati Klinika ren-
dezvényén. A résztvevok eladdsokat hallgattak meg az ultrahangvizsgalatok-
16l, a sziilés alatti fajdalomcsillapitésrol, a biztonsagos ujszilottellatasrol, az
egészséges taplalkozasrdl, a kismamatorna j6 hatasair6l. Majd az érdekl6dok-
nek bemutatték a sziil6szobat, a gyermekégyas osztalyt, a felkésziilést a szop-
tatdsra, és filmet vetitettek a sziilésr6l. A programon 45 érdeklédd, varandds,
hazaspar vett részt — tudtuk meg dr. Toth Zoltan klinikaigazgat6tol. A profesz-
szor Ujsagir6i kérdésre elmondta, tavaly 2670 sziilést vezettek munkatérsai-
val az Eszakkelet-magyarorszagi Régi6 kézpontjaként miiksds, a komplikalt-
nak igérkezd sziilések ellatdsaért felels klinikan, és az idén is ennyi szilést
remélnek. Haboritatlan, otthonos sziilést igyekeznek biztositani a Sziilészeti
és Nogyo6gyaszati Klinikdn, ezért egyagyas sziildszobakat alakitottak ki.

A Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum ismeretterjeszt6 lapja.

Kiadja a DE OEC.

Megjelenik negyedévente.
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Hazai és nemzetkozi kisugarzasu centrum

Dr. Fiilesdi Béla egyetemi tanirt, az Aneszteziolégiai és Intenziv
Terapias Tanszék vezetdjét valasztotta centrumelnoknek a centrum
tanicsa. Az \jvezetd akét periodus, azaz 6 év utdn a tisztségbdl tivo-
26 dr. Paragh Gyorgy professzort valtja jilius 1-jétél. Cikkiinkben cent-
rumelnoki terveit mutatja be a 4 évre kinevezett 4j elnok.

Bels6 hajtéerdm, hogy Debrecen és a régié lakosai szdméra egységes, szel-
lemileg magas szintd, otthonos és baratsdgos betegellatast, ugyanakkor jelen-
t8s hazai és nemzetkozi elismertséggel rendelkezé és fejlédésre képes orvos-
és egészségtudomanyi centrumot hozzak létre. Olyan kozpontot, melynek
meghatarozé hazai és nemzetkozi kisugarzasa van. A centrum Debrecen és
a régi6 lakosainak a legmagasabb progresszivitasu betegellatasi kozpontja,
bizonyos funkciéiban orszigosan egyediildllé ellatési formakat képvisel. A
betegellatds szinvonaldnak fejlesztésére kitorési pont lehet az 4j, innovativ,
nemzetkozi trendeknek megfelel6 mdodszerek bevezetése, a leghatékonyabb
kardiovaszkularis és onkoldgiai kezelési, gy6gyitasi eljarasok meghonositésa, a
Debrecen véroséaval egyiitt tervezett protonterapids kozpont létrehozasa orsza-
gos és eurorégids kisugdrzassal, hiperbarikus, oxigénterapids kozpont kialakita-
sa, multidiszciplinaris sport- és terhelés-egészségiigyi kozpont megvalésitasa.

Szakorvos- és szakdolgozo képzés

Munkédmban nagy hangsulyt fektetek az oktatas, kutatas, betegelltas inf-
rastrukturalis hatterének, a betegellatas volumenének javitasara. Stratégiai
szint{i humaneréforrés-szemlélet kialakitasan tevékenykedem a centrum 3800
munkatarsa érdekében. A hidnyszakmékban dolgozok megtartisa a célom,
mint az aneszteziolGgia, égés- és érsebészet, infektoldgia, mellkassebészet,
patologia, radioldgia, siirgésségi ellatds, transzplantacios sebészet szakmak-
ban munkalkodoké. A forras palyazatokbol és az egyéni 6sztonzérendszerbél
biztosithato. A centrum dolgozdinak 2/3 részét képezd egészségiigyi szakdol-
gozok szakmai fejl6dését, kutato, oktaté munkdjat eld kell segiteni, anyagi és

Felkeésziilt hallgatok

Az alap, a klinikai és a gyakorlati tantirgyak oktatisan viltoztat dr.
Matyus Laszlé, az Altalinos Orvostudomanyi Kar &j dékanja.

Mint mondta, a gyakorlati oktatés a legmunkaigénye-
sebb minden szakteriileten. A nagy létszdmu hallgatésag
felkésziilt oktatokat igényel, akik a klinikai elldtasba adjak
kapacitdsuk nagy részét és emellett kutatomunkét végez-
nek. Az oktatasra val6 jobb koncentralas érdekében a szer-
vezémunkaban segiteni kivanja az oktatokat. A hallga-
tok részérdl a tanulasi folyamatban hangsulyosabba akar-
ja tenni a modern technikai vivmanyokat, a tananyagot
e-learning irdnyaba vinni és bevezetni a minéségbiztosi-
tast. Béviteni szdndékozik az Interakitv Orvosi Gyakorlati Kézpontot, hogy
az alapkészségeket az ember forméjui, emberi életfunkciékat utdnzé gyakorla-
ti bdbukon (moulage) sajétitsak el a hallgatok, ne a betegeken. Szorgalmazza,
hogy az oktatékérhazak erételjesebben kapcsolddjanak be a gyakorlati okta-
tasba. Javasolja, hogy azonosak legyenek a kiilf6ldi hallgaték tankényvei a
magyar didkokéval. - Mér igy is sokat készonhetiink a kiilféldi didkoknak, pl.
korszeriibb tankényveket a magyar hallgatéknak is - mondta. Az elsGéves hall-
gatok beilleszkedésének megkonnyitésére mentor oktatét jelolne ki. A tanulés
hatékonysaganak novelésére be akarja vezetni az ebédsziinetet az oktatésban.

- Hosszu évek 6ta gondot okoz, hogy megsziintek a felsdoktatasi felvételik
és akozépiskolak kevésbé jeleskednek a természettudoményos képzésekben.
Ezért mindenféle férumon felhivom a figyelmet, hogy legyen kotelez6 érett-
ségi természettudoményos tantargybél. Illetve kiadvany forméjaban 6ssze-
foglaljuk a leendd hallgatéknak a leglényegesebb ismereteket matematikébdl,
bioldgidbdl, fizikdbol a kovetkez6 tanévre. Tovabba felkészitd tdborokat sze-
retnénk szervezni aleglényegesebb ismeretek dtismétlésére. Biztos alapot aka-
runk adni a hallgatéknak egy életre. Egyre jobb az egyetem nemzetkozi meg-
itélése, tovabbra is ezen az Gton kell tovabb haladni, még felkésziiltebb hall-
gatdkat képezni. Fontosnak tartom, hogy a fiatal orvosok kiilf6ldon végezze-
nek kutatémunkat, képezzék magukat, de olyan feltételeket kell teremteni,
hogy visszajjjenek: megfeleld, stabil, kiszamithat életpélyét, erkélesi nor-
makat, szakmai kihivasokat.

A

Dr. Mityus Lészlo

erkolcsi megbecsiilést adni. Képezni kell a munkatarsakat a szakiranyu és fel-
s6foku oktatdsban, létre kell hozni egy régi6s szakképzd és tovabbképzé koz-
pontot. Az orvostudomanyi képzéshez integralni kell a kozépfoky, az emelt
szintd és a raépiil6 szakképzés rendszerét.

Gyakorlatkézponta oktatas

Az egészségiigyl beavatkozdsok készségének laboratériumi kérilmé-
nyek kozotti elsajatitasdhoz demonstraciés gyakorldhelyet kell létrehozni
multifunkciés ,,skill” (igyesség) laborral. Tébb taldlkozast kell megvaldsita-
ni a betegekkel tapasztalatok, impresszidk szerzése céljdbol. A hatékonysag
javitasa érdekében kisebb csoportokban kell oktatni. A hatezer hallgat6t kép-
z6 centrumnak alkalmazkodni kell a munkaerd-piaci elvardsokhoz. Fejleszteni
kell a tananyagot és a weben is megjeleniteni, kialakitani a hallgat6i 6nkéntes
segitd rendszert a betegellatasban, bevonni a didkokat az iigyeletbe, a kuta-
tasba, 6szténozni a tudomanyos didkkori aktivitast. Piackutatds soran tajé-
kozédni kell az 4j képzési formak inditasardl, tamogatni kell a karok fejlesz-
tési tevékenységét. Akkreditaltatni kell az égés- és plasztikai sebészeti, vala-
mint a sportegészségiigyi posztgradudlis képzést.

Tudomdnyos esély

Tovabbra is el6 kell segiteni a tudomanyos kutatdsokat a szakemberek
Magyarorszdgon maradasa érdekében. Térekvésem, hogy 6sztondzzem a palya-
zati aktivitast, timogassam a kutatasi infrastruktira megteremtését, szorgal-
mazzam az elméleti és a betegellatasi intézetek kozotti tudomanyos egyiitt-
miikodést, irdnyitsam az ipari partnerekkel végzett tudomanyos és innovativ
kapcsolatokat, szélesitsem a nemzetkézi kapcesolatrendszert és a
tudoményos egyittmikodést.

DR. FULESDI BELA

egyetemi tandr

Tehetséggondozas

Negyedszizados évforduléjit iinnepelte a tehetséggondozis céljaval
alapult Santha Kilman Szakkollégium, melynek az elmiilt 25 év alatt
tobb mint 1000 tagja volt. Ma 8o taggal miikodik, és nagy szerepe van
a jové hallgatéinak idevonzasaban is.

A teljes didkautonémidval miksdo szervezet kurzusokat szervez az orvos-
tudomany hatarteriileteir6l (pl. hagyomanyos kinai orvoslas, vallalkozéi isme-
retek), palydzatok nyerteseit timogatja kiilf6ldi tanulmanyutjuk megvaldsu-
laséban, kulturalis programokat rendez (szinhaz- és hangverseny-latogatas),
valamint nyéri tdborokat a biolégia, kémia irant érdekl6d6 tehetséges kozépis-
kolai didkoknak. Nagy hangsulyt fektetnek a kozosségformalasra. Szeretnék,
ha a szakkollégium tagjai olyan orvosokkd, fogorvosokka, gy6gyszerészekké...
vélnénak, akik érzékenyek a tarsadalmi problémékra. Jelenlegi vezeti men-
tor programot terveznek, hogy a tagok kapcsolatban legyenek az el6z6 és az
utanuk kévetkezd tagokkal, dtadjak hasznos étleteiket, és segitsék egymast.
A 25 éves évforduldén rendezett tinnepi alkalmon az egyetemi oktat6k emlé-
keztek a névadéra, dr. Sénta Kdlman ideggyogyész professzorra.

Dr. Muszbek Ldszlo, a Sdntha Kdlmdn Szakkollégium igazgatdja, Kdrdsz Orso-
lya, a szakkollégium elncke (jobbra) és Lipécz Agnes, a szakkollégium aktiv tagja, a
Medichoir medikus kérus alapitd tagja
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Vegigtréfailta az életét

Nyolcvanadik sziiletésnapjan koszontotték a csaknem hat évtizede a
patolégia tudomanyat miivel6 dr. Gomba Szabolcs professzort palya-
tirsai majusban a professzori klubban. Sokan megtisztelték az iinnep-
ségen, szakmai tudisit, népszerii oktaté személyiségét, kozvetlensé-
gét, éslényébdl fakadé humorat méltattak.

Orvosszakmai palyavalasztisira kororvos édesapja biztatta, azt mondta,
hogy a patolégia az orvostudomény alapja, vélassza azt. Pedig fia idegsebész
szeretett volna lenni, de értelmiségi szarmazasa miatt nagyon nehezen keriilt
volna a klinikumba, ezért is maradt a kdrszévettan mellett. Emellett hétkoz-
napi oka is volt r4, akkoriban egy szoba is jart lakas gyanant a fiatal orvosok-
nak az allas mellé a klinika telepen, igy friss hazasként feleségével bekoltoz-
hetett munkahelyére, a Patologiai Intézetbe.

Leletezik, kutat, oktat

Mar tudoményos didkkérosként elkezdte a munkat
1954-ben s azéta is ott dolgozik. Kozel 60 éve leletezik,
kutat, oktat, s szerencsének tartja, hogy végignézte a pato-
16gia fejlédését. Amig fiatal szakorvos kordban alakilag ele-
mezték a metszetet, mint ahogy a mivészettorténészek
elemeznek egy festményt, ecsethasznalat s egyéb jegyek
alapjan szubjektiven nevezik meg a kép készit6jét, 6k ugy
nevezték meg szubjektiven a metszetbdl kiolvasott beteg-
séget. Ma mar a metszetben 1év6 koros elvaltozasok egyér-
telmd immunol6giai (hisztokémiai, azaz kémiai eljarasokkal vizsgaljak a szévet
alkotéelemeit és egyéb tulajdonsdgait) bizonyitékai adjak a pontos diagnézist,
objektiv aleletadds. Az j eljarasok a gyogykezelés pontossagat szolgaljak, pl.
egy daganat vizsgélata esetén a génvéltozasokat figyelik meg, azt az elvalto-
z4st, ami megmutathatja, hogyan kell kezelni azt a daganatot.

Gomba professzor az oktatisban leli a legnagyobb 6rémét, érdemei elvitat-
hatatlanok az angol nyelvii képzés bevezetésében. Szereti megmagyarazni a
dolgokat, kiilonosen ha a hallgaték kozétt van par medikus, akik teljes mély-
ségiikben megértik el6adasat. Igyekszik jol felkésziilni, audiovizudlis elemek-
kel gazdagitani 6rajat, pl. vetithet félidra rajzol.

Arendszervalts utan szerkesztette a magyar szerzok altal forditott Robbins
patol6gia konyvet, melyet ,A Gomba-kényv”-nek neveztek, és 15 éven 4t hiva-
talos tankényvként szolgélt. Végiil mar olyan nehéz volt megszerezni a kéte-
tet, hogy inkdbb fénymaésoltik a hallgatdk.

Rajzol

Elcel6ds, humoros ember,
mint mondta, végigtréfalta éle-
tét, s karikatarai is segitették
benne. Medikus kordban egy-egy
unalmasnak igérkezé el6addson
megkérte a mellette iil6t, htizzon
fiizete szélére barmilyen vonalat,
kriksz-krakszot, s 6 abbdl rajzot
kerekitett ki. Szerettek is mellé
ilni hallgatétarsai. Hasz évig 6
rajzolta az egyetemi ujsag karika-
tara rovatat, kérilbelil 1000 raj-
zot csindlt els6éves koratdl fiatal
orvos koraig. Késébb rendhagyd
médon, karikatarakkal illuszt-
ralta Leovey professzor endokri-
nolégiai tankonyvét. Kiallitdsa is
volt a kézelmultban az Egyetem
Galéridban Péter Mozes profesz-
szorral , aki festményeit mutat-
ta be. Kapacitaljak palyatérsai,
hogy adja ki kétetben a rajzait, de nem érez hajlanddsagot hozza. Mar tiz éve
alig rajzol. Viszont a Magyar Tudoményos Akadémia Debreceni Akadémiai
Bizottsaga elnokeként 2-3 havonta klubfoglalkozasokat szervez alkot6tarsak
meghivasaval. Bar egyre nehezebb, egyre kevesebb az alkoté orvos, elnye-
li 6ket a szakma.

Terveirdl kérdezve csak csaladjarol beszél és arrdl, hogy szeretné emeritusz
professzorsagat minél tovabb megszolgalni.

Sovdnysdg és kivérség
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Leukémia- és fehérjekutatas

A tehetséges fiatalok timogatasara irt ki kozos pilyazatot az Astellas
Pharma Kft. és a centrum Tudomanyos és Innovacios Bizottsiga a
hallgatoknak.

Apélyazatra a DE OEC-ben legalabb egy éve az alapkutatés teriiletén tudo-
manyos didkkori munkat végzd, vagy az intézmény egy Doktori Iskolajaban
alapkutatdsi téméval foglalkozé PhD-hallgat6k jelentkezhettek.

Apalyazoknak egyebek mellett kutat6i munkatervet is mellékelniiik kellett,
kitérve a palyazat megvaldsulasa esetén varhat6 eredményekre, valamint eddi-
gi tudomanyos tevékenységiik bemutatasara - mondta dr. Markovich Gyorgy,
az Astellas Pharma Kft. igyvezeté igazgatéja. A birdl6bizottsag értékelése
alapjan TDK-kategériaban (Tudoményos Didkkér) Gaal Zsuzsanna s. évfolya-
mos hallgat6, a PhD-kategéridban Szaloki Gabor, a Biofizikai és Sejtbiol6giai
Intézet doktorandusza érdemelte ki a kutatdsra felhasznalhaté tdmogatast.

Gaal Zsuzsanna az akut leukémiaban szenvedd bete-
gek prognosztikai besoroldsanak pontositésara készitett
kutatasi tervet, amelynek megvalésuldsaval a betegség
kialakuldsa pontosabban megismerhetd, ezaltal a betegek
talélési esélyei és életmindségiik is javulhat. Témavezet6:
dr. Olsh Eva, egyetemi tanar, a DE OEC
Gyermekgyogyaszati Intézet Klinikai
Genetikai Kézpont szakmai igazgatéja.
Szaloki Gabor nyertes palyazata a multidrog rezisztencia-
ért felel6s ABC fehérjék mikodési mechanizmusit, memb-
ran lokaliz4ci6jat vizsgélta. Témavezetd: dr. Goda Katalin,
a Biofizikai és Sejtbioldgiai Intézet egyetemi adjunktusa.

Jubileumi kotetben a Karok

A Debreceni Egyetem megalakuldsinak
évszazados évforduldjara jelent meg a 100 éves
Debreceni Egyetem egyik fiatal centruma: a
12 éves, Gtkart Orvos- és Egészségtudomanyi
Centrum cimmel dr. Médis Léaszlé emeritusz
professzor és Fazekas-Balint Agnes iigyvivé-
szakért$ szerkesztésében. A kitet szl az egye-
tem 2000-ben tértént egységesitésérdl, az
orvostudomdanyi centrum és 6t kardnak meg-
alakuldsarl: Altaldnos Orvostudoményi Kar,
Egészségugyi Kar, Fogorvostudomanyi Kar,
Gyogyszerésztudomanyi Kar, Népegészségiigyi
Kar. Ismerteti a centrum beruhazésait, nemzetkozi aktivitasat, rendezvényeit,
oktatasi, tudoményos tevékenységét, gyogyité munkajénak fejlsdését, diag-
nosztikai munkat végzé intézeteit, kulturalis és sportéletét.

Egy belgyogyasz élményei

BONCASZTALTOL A BETEGAGYIG
QY Ao

A Boncasztaltdl betegagyig cimi konyv szer-
z6je, dr. Szabd Jend 4o éves orvosi ténykedése
alatt 10 évig a Kérbonctani Intézetben, majd 30
éven 4t az I. Sz. Belgydgyaszati Klinikan dolgo-
zott. Valtozatos szakmai karrierjét gy6gyithatat-
lan betegsége és kezdeti szakmai kudarca tette
érdekesebbé. De felillemelkedett problémain, és
habilitélt belgy6gyasz egyetemi docensként ment
nyugdijba. Kotetében élményeit: korzeti orvosi
helyettesitések, katonaélmények, boncmesteri
szobés lakas, oktatas, kongresszusok stb. teszi
kozzé. Sokat foglalkozik az orvosi munka emberi
vonatkozasaival. Oszintén beszél a halapénz okairél és mikodésérdl, a tarsa-
dalom és az orvostdrsadalom kapcsolatérdl, révid torténelmi attekintésben
sz6l Maria Terézia és II. J6zsef bélcs gondolatairdl is.

Munkéjanak nagy részét a fiatal oktatoknak szant tandcsok teszik ki.
Ismerteti az egyetem és a kongresszusi el6addsok tartasanak médjat, az angol
nyelvii oktatdsban tervezett tapasztalatait és vizsgaztat6i élményeit. A nem
szakmabeliek érdeklddésére is szamot tarthat az orvosi hierarchia és a nem-
kivanatos orvosi viselkedésformak ismertetése.




Konnyen kialakul
a vesebetegség

Magyarorszagon t6bb mint egymillié embert érint a vesebetegség.
A baj sokszor nem jar egyediil, tobb szervet is érint, megsokszoroz-
za a sziv és érrendszeri betegségek kockazatat. Az idei vese vilignap
»Elézd meg a vesekarosodast! Védd a vesédet, tudd meg, hogyan!” iize-
nete jegyében a Belgyogyaszati Intézet nefrolégusai hivtak fel a figyel-
met a vese betegségeire és dializalt betegek szoltak betegségiikrol.

A vesebetegségnek nincsenek korai tinetei, ezért mire fény deriil ra, leg-
tobbszoér késd, szinte az utcardl keriil a beteg dializisre. Pedig laboratériumi
vizsgalomodszerekkel felismerhetd a vese csokkent mikodése. A vérered-
ménybdl kiszamolhato az igynevezett glumerulus filtréciés rata (GFR), amely
adat a vese sziir6képességét jelzi, és vizeletbdl vizsgalhat6 a fehérje jelenléte.
A két vizsgalat eredményei hatékony szirést biztositanak. A heveny vesebe-
tegség kialakuldsdban kérhézi beavatkozasok, sulyos fert6zések, gydgyszerek
hatdasai és egyéni tulérzékenység jatszanak kozre. Kénnyen kialakul a beteg-
ség egyes antibiotikumok, recept nélkiil kaphaté nem szteroid gyulladasgétlé
készitmények bevételét kovetGen, képalkotd vizsgalatok (CT, angiogrifia, azaz
érvizsgélat) kontrasztanyagainak beadésa kovetkeztében — mondta dr. Matyus
Janos egyetemi docens.

Magas vérnyomas, érelmeszesedés

Az idult vesebetegség gyakori oka a szervek mitkodését karosité magas
vérnyomds és érelmeszesedés, amelyek stroke-hoz (gutaiités) és szivinfark-
tushoz vezethetnek. A vese keringés kérosodasa idiilt folyamat forméjaban
és észrevétleniil a vese pusztuldsit okozza. A cukorbetegség a kis erek kdrosi-
tasa révén szintén nagy kockazatat hordozza a vesebetegségnek — ismertette
dr. Ujhelyi Laszl6 egyetemi docens.

A magas vérnyomds egyik oka a vese erek sziikiilete, melyet tagitanilehet
avesében 1év6 idegek elsiitésével (elektromos drammal). A beavatkozas 4ltal
véglegesen csokken a magas vérnyomas, 220-240 Hgmm-r6l 120-130 Hgmm-

i I r re — mondta dr. Balla
Jozsef egyetemi tandr,
a Nephrologiai Tanszék
- FMC Extracorporalis
Szervp6tlé Centrum veze-
téje. Majd osszefoglal-
ta a mivesekezelést: a
szervp6tlo kezelés (diali-
zis) soran kivezetik a vért
az erekbdl, atfolyatjék a
dializdl6 gépen és megtisz-
titva visszavezetik. Fontos
szerepe van a vér testen
kiviili alvadasgatldsanak.

. e L
Dr. Ujhelyi Ldszl6, dr. Mdtyus Jinos egyetemi docens
nefrologusok és dr. Balla Jézsef, a Neprhrolégiai Tan-
szék vezetdje betegeikkel a sajtotdjékoztaton

Intenziv kezelés

A folyamatos vesep6tld kezelés mind jobban elterjed az intenziv terdpidban,
mely soran a gyulladasos anyagok is eltavolithat6k a szervezetbdl. Az egészség-
tigyi szakmai kollégium nephroldgiai és intenziv terdpids tagozata elfogadtatta
az OEP-pel a korszeri kezelés finanszirozasat. A szakkollégium és a térca torek-
vése, hogy minél szélesebb korben elterjedjenek a mivesekezelések - ismertet-
te dr. Fiilesdi Béla az Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Tanszék vezetGije.

Egyiitt a betegséggel

Majd két beteg bemutatdsa kovetkezett, akiknek autoimmun betegségitk
megtamadta veséjiiket és tudejiiket, ezért miivesekezelésre szorultak. Egyikitk
elmondasa szerint a halal drnyékaban volt. Czirmainé Kocsis Réza 63 éves
asszony (sszesen 53 napot toltott kérhazban betegségével négy éve. Kérhazba
keriilése el6tt erGteljes faradtsagra, rossz kozérzetre, nathas, kohogés dllapotra
panaszkodott, amit eszméletvesztés és hat napi gépi lélegeztetés kovetett komas
allapotban. Vesebetegséget éllapitottak meg ndla az orvosok. Miutan felépiilt,
kétnaponta jar dializisre, rendszeresen gyogyszert szed, so- és foszforszegény
étrendet tart, és nem fogyaszt tobbet a napi 9 deciliter engedélyezett folyadék-
nal. Kéthavonta jr ellendrzésre, elfogadta betegségét. Azt mondta, egyiitt lehet
élni vele, fegyelmezetten, egyuttmikodve az orvosokkal. Lelki kapaszkodét
hitében talalt reformatus lelkész férje altal. fgy is szépnek tartja az életet, egy-
szeri és megismételhetetlen csoddnak.

EGESZSEGMEGORZES

Szervadomanyozo korhaz

Az életet ajandékozé korhdz kitiintetést adomanyozta a Magyar
Vérellato Szolgalat az Idegsebészeti Intenziv Osztilynak abbél az
alkalombdél, hogy tavaly a legtobb atiiltethetd donorszervet jelen-
tette. 22 donorszervet jelzett az osztily s 15 donacié valosult meg. A
megyében 35 donor jut egymillié lakosra, ez az orszagos atlag duplaja.

Mint ismert, aki életében nem rendelkezik méasképp, annak haldla utan
szervei felhasznalhat6k més életek megmentésére (szervdonacio). Az elhunyt
személy szervei eltavolitasdhoz nem kell kérni a hozzitartozok hozzajaru-
lasat, de tdjékoztatni kell réla 6ket — mondta el dr. Molnar Csilla egyete-
mi docens, az Aneszteziologiai és Intenziv Terapias Tanszék Idegsebészeti
Klinika Intenziv Osztalyanak vezetdje. Mint megtudtuk, azért az idegsebé-
szeti klinikdn valésult meg a legtébb szervadomanyozas, mert ott kezelik
az agyi katasztrofat (pl. agyvérzést) elszenvedett, sokszor fiatal, egyébként
tébbnyire makulétlanul egészséges embereket. A betegek nem mindannyi-
an épiilnek fel, hanem pl. kéméba esnek, és nem térnek t6bbé magukhoz,
végil halalkézeli dllapotba jutnak. A klinikarél donaciéra jelentett betegek
mind agyvérzésben hunytak el.

Nem minden szerv itiiltethetd

A szervadomanyozas nem az agyhalalnal kezdédik - folytatta dr. Molnar
Csilla. - A beteg bekeriil az osztalyra, ahol mindent megtesziink érte a legjobb
tudomadsunk szerint, de fokozatosan romlik az allapota és kritikus helyzetbe
keriil, majd beall az agyhalal. A beteg &llapotérol, a kévetkez vizsgalatokrol és
eredményeirdl folyamatosan téjékoztatjuk a hozzétartozokat. Tudatjuk a halal
tényét, s tdjékoztatjuk donacids szandékunkrdl. Tudni kell, hogy nem minden
szerv atiiltethetd, tobbek kozott az életkori hatarok miatt. Pl. vese 70 év felet-
ti elhunytbél is transzplantélhato, a sziv maximum 40-45 évet élt betegb6l.

Vesetranszplantaciéra varnak a legtébben

Tavaly Magyarorszagon 143 donorbdl 394 szervet tavolitottak el és 303
beteget transzplantaltak. (A 394 és 303 kozti kilénbség abbdl fakad, hogy
nem volt mindegyik szerv alkalmas a betiltetésre, az egyiittmiikodés kereté-
ben az Eurotranszplantnak killdtink szerveket és kaptunk is, valamint Bécsbe
is killdtiink tudét, ahol a hazai betegek tiidétranszplantacigjat végzik). Egy
donorbdl eltavolithaté a két vese, a maj, sziv, tidd és a hasnyalmirigy, tovibba
szovetek, mint szemlencse, csontporc stb. Magyarorszagon 1100 ember var
szervtranszplanticiora (méjus 30-i adat), alegtébben, 9goo-910-en veseitiilte-
tésre. Vesetranszplantaci6ra 3 év a varakozasi id6 — ismertette Mihaly Sandor,
a Magyar Vérellaté Szolgélat Szervkoordinacios Iroda igazgatdja.

Eleteket hosszabbit a szerv

A gyogyitas felel6sségérdl és azoknak hatdroknak a felismerésérdl beszélt
dr. Fiilesdi Béla, az Aneszteziol6giai és Intenziv Terapias Tanszék vezetdje,
amikor mar nem tudnak segiteni a betegnek, de mas betegek életét meghosz-
szabbithatjék szervitiiltetéssel. Mint mondta, hosszu tavu stratégiat dolgoz-
tak ki az észak-magyarorszagi régiéban a donéciék néveléséért, amely hoz-
zjarult az oktatdshoz, a szemléletformalashoz az anesztezioldgiai és inten-
ziv terdpias szakorvos és szakdolgozé képzéshez, mely eredménye a magas
donéciészamban mutatkozott.

Dr. Fiilesdi Béla,az Anesztezioldgiai és Intenziv Terdpids Tanszék vezetdje és dr. Mol-
ndr Csilla, az Idegsebészeti Klinika Intenziv Osztdlydnak vezetdje az oklevéllel, mun-
katdrsaikkal és dr. Bogndr Ldszloval, a Idegsebészeti Klinika igazgatdjdval
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Egészségi allapotunk és életmindségiink

Az egészségrol minden embernek mas-mas fogalma alakult ki. Az
egészség mint érték fontos helyen szerepel a mai tarsadalomban, az
egyének nagy része kiemelt jelentdségiinek itéli meg.

Amodern tarsadalmakban az életminéség alakuldsiban egyre nagyobb sze-
repet jitszanak a helyi k6z6sségek, meghatdrozéva valik aktivitasuk, befolya-
suk. Az életminGségnek objektiv és szubjektiv 9sszetevsi vannak, melynek fon-
tosabb részteriletei az egészség, anyagi helyzet, lakhatas, tarsas kapcsolatok.
Az egészséggel kapcsolatos életmindség az életmindség egyik fontos dimen-
zidja, amely arra vonatkozik, hogy az egészségi éllapot milyen mértékben jarul
hozza az egyén boldogulasahoz, mennyiben segiti vagy gatolja az egyént alap-
vetd élettervei megvalésitasaban, ahogy azt néhai Kopp Maria életmindség
kutat6 is hangsulyozta. A kutatési eredmények alapjan £6 cél a népesség, ezen
keresztiil az egyén egészségi allapotanak javitisa, az egyenl6tlenségek csok-
kentése. Az életmindség javulésa a tarsadalom szamara mint egészségnyere-
ség racionalizalhat6, melynek két £6 tényezGje a varhato élettartam meghosz-
szabbodésa és a megnyert életévek szaménak novekedése.

Genetika, életmdd, kiilsé tényezék
Az egyes emberek egészségi allapotat alapvetden genetikai dllomanyuk,
életmodjuk hatdrozzik meg, amelyekre kiils6 tényezék is hatassal vannak,
igy az egészségpolitika, az egészségugyi ellatashoz valé méltanyos hozza-
et ' u férés, valamint az egészségiigyi ella-
? i tés strukturéja, folyamatdnak miné-
/ sége. Hazankban a korai és az elkeriil-
het6 halalozés aranya és alakuldsa igen
kedvezétlen képet mutat. Az elkeriil-

kon étivel6 népegészségiigyi programok megvaldsuldsa és a megel6z6 szolgal-
tatdsok mindségének fejlesztése — emelte ki dr. Addny Réza, az orvoscentrum
Népegészségiigyi Iskolajanak igazgatoja.

Ismeretterjesztés, sziirovizsgilatok

Az egészség megbrzése, a betegségek megelGzése és az egészségi dllapot javi-
tasa érdekében fontos, hogy alakosség ismerje a magyar tarsadalmat kiemel-
ten érintd, egészséget befolyasolé jelenségeket — mint a sziv- és érrendszeri
megbetegedések, cukorbetegség, léguti megbetegedések, allergia, dohanyzas
és elhizas —, valamint az ezzel kapcsolatos megel6z tevékenységet. Kiemelt
figyelmet kell forditani a sziirésekre, az egészséget befolyasold karos jelensé-
gekre (pl. dohanyzas, alkoholfogyasztas, mozgasszegény életméd, helytelen
téplalkozas), melyek életmodtanacsadassal befolydsolhatok. A sziirések és a
tandcsadds kiemelt szerephez jut alakossdghoz legkézelebb 4ll6 egészségigyi
alapellatésban, ahol a betegek, gondozottak bizalommal fordulhatnak hazi-
orvosukhoz, védénéjikhoz. A védénsk Magyarorszagon kozel egy évszaza-
dos hagyomannyal rendelkeznek a megel6z6 egészségiigyi alapellatas terii-
letén. Bebizonyosodott, hogy képesek és alkalmasak a népegészségiigyi célu
méhnyakszirés (kenetvétel) megtanuldsara, elvégzésére, igy a jovoben a nsk
bizalommal fordulhatnak a teriiletileg illetékes, kiképzett védénékhoz ezen
a téren is. 2015 méjusat kovetden a védoéndk alapfeladatéva valik a kenetvétel.

Sajat érdek

Egészsége megbrzéséért mindenkinek tennie kell, meg kell ismernie sajat
egészségi allapotat, alakuldsét, fel kell ismernie a megel6zés fontossagat, el
kell mennie legaldbb az ingyenes sziirésekre, igy hozzajérulnia életmindésége
javitasahoz, alapvetd élettervei megval6sulasahoz.

het6 halalozas csoportjaba tartoznak
azok a haldlesetek, amelyek a megfe-
lel6 médon és idében elvégzett egész-
ségiigyi ellatas esetén nem kovetkez-
tek volna be. Ezért kiemelt jelent6sé-
gli az egészségiigyi ellatasok fejleszté-
se, szitkséges a kormanyzati cikluso-
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védong hallgato
Egészségiigyi Kar, Védondi Modszertani és Népegészségtani Tanszék
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Témavezetd: Javorné Erdei Rendta

Elet a szivinfarktus utan

A szivinfarktus (kéznapi nevén szivroham)
a koszoruér-betegség legsilyosabb formaja,
mindenki iltal rettegett, nem ritkan az éle-
tet veszélyeztetd, silyos betegség, mely vilag-
szerte a leggyakoribb halalokok kozé tarto-
zik. A magas halalozas mellett a szivinfark-
tus jelentésen csokkenti a betegek életming-
ségét és noveli a rokkantak szamat.

A szivinfarktus hatterében rendszerint az érrend-
szer megbetegedése, az érelmeszesedés all. Az érel-
meszesedés kovetkeztében a sziv koszorterei gyak-
ran megbetegednek, besziikiilnek, majd elzar6dnak.
Ilyenkor a vérellatas az elzarédott érszakaszon meg-
szlinik, és szivizomelhalas kévetkezik be: ezt nevez-
zitk szivizominfarktusnak. Az elhalt szivizom helyét
késobb hegszovet foglalja el, mely nem képes a sziv
pumpamikodésében részt venni. Ha a heg nagysaga
jelent6s, a pumpamiikédés olyan mértékben romol-
hat, hogy pangésos szivelégtelenség alakul ki.

Heveny szivroham

Aheveny szivroham legt6bbszor dramai tiinetek
forméjéban jelentkezik, és a beteg tovabbi sorsat
legtobbszor az donti el, hogy 6 maga és kérnyezete
hogyan értékeli az elsé tiineteket. Ilyenkor az aleg-
fontosabb tennivald, hogy a beteg miel6bb a megfele-
16 akut ellatast (lehetdleg szivkatéteres kezelést) biz-
tositd kérhazba jusson. Ezéltal esély van arra, hogy
az infarktust okoz elzar6dott érszakasz a kezelés
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hatasara megnyiljon, kisebb szivizomteriilet hal-
jon el, és minél teljesebb gydgyulas kovetkezzen be.

Rehabilitacio

Szovédménymentes heveny szivinfarktus ese-
tén a beteg az intenziv osztalyrdl egy-két nap utin
ahagyomanyos osztélyra keriil, ahol megkezdédik a
hosszu tavu rehabilitaciéra valé felkésziilés idésza-
ka. Rendkiviil fontos, hogy a szivinfarktus heveny
szakat kovetden minél kordbban megkezdédjon az
ellendrzott fizikai tréning. A kérhazbol valé tavo-
z4s el6tt kulénbozo vizsgalatokkal minden esetben
felmérik a beteg tovabbi sziv- és érrendszeri kocka-
zatat (terheléses EKG, szivultrahang-vizsgalatok).
Ezen vizsgalatok alapjan dénthetink a szivinfark-
tust szenvedett beteg tovabbi sorsardl.

Eletmédvaltas

Szivinfarktus lezajldsa utan rendszerint a beteg
addigi életmédjanak gyokeres megvaltoztatasira
van szitkség. Alegf6bb cél, hogy a beteg ismét alkal-
massé véljon alehet6 legjobb fizikai aktivitasra és a
képzettségének megfelel munka folytatasara. Ezen
cél elérése csak orvosilag iranyitott, komplex rehabi-
litacids program keretében valosulhat meg. A reha-
bilitacié feliigyelet mellett végzett kérhazi szakasza
(elsé fazis), majd a szanatériumban vagy ambuléns
kérilmények kézott folytatott masodik fazisa utan
az tn. harmadik fazisban a beteg mar ¢nélléan végzi
azokat a tréningprogramokat, amelyeket az el6z6-

ekben megtanult. A fizikai tréning mellett a komp-
lex rehabilitaciés program keretén belil rendkiviil
fontos a pszichés rehabilitacid is, mely rendszerint
megfeleld szakember bevonasival segit a beteg-
séggel gyakran egyiitt jar6 szorongas oldasaban. A
rehabilitacié fontos részét képezi a betegek oktata-
sa és egészségnevelése, melynek soran megismerik
abetegségiikkel kapcsolatos legfontosabb tudniva-
16kat, és megtanuljék az egészséges életmdd alap-
elemeit, valamint a veszélyeztet6 tényezdk (magas
vérnyomas, elhizis, dohanyzas stb.) megsziinteté-
sének mddjait.

Teljes értékii élet

A rehabiliticié orvosilag és tarsadalmilag egy-
arant igen eredményes és koltséghatékony méd-
szere a koszortér-betegségben szenved betegek
kezelésének. A programban részt vevok fizikai ter-
helhet6sége nd, életmingségiik és tulélési esélyeik
javulnak, és nagy résziik képes eredeti munkatevé-
kenysége folytatisira. Rendszeres orvosi ellenér-
zés mellett, a kockézati tényezok lehetdség szerin-
ti kitktatasaval, a hatékony kezelési eljarasoknak
készonhetben a legtobb szivinfarktust szenvedett
beteg ma mar teljes érték életet élhet.

DR. CZURIGA ISTVAN
egyetemi tandr I
Kardiologiai Intézet
Bévebben: www.debkard.hu Betegtdjékoztatd anyagok




Gyogyszer-mellekhatasok jelentése

Addig, amig egy igéretes molekulabél gyégy-
szer lesz, és a hatosagoktol megkapja a fej-
leszt6 cég a forgalomba hozatali engedélyt,
tobb év telik el.

Ez1d6 alatt végzik el 4ltalaban a toxikoldgiai és
farmakologiai vizsgalatokat, ill. folytatnak kezdet-
ben kisszdmu énkéntesek bevonésaval, majd tébb
ezer beteg részvételével klinikai vizsgalatokat. A
szigoru feltételek ellenére sem ismerhetd meg a
gyogyszerek teljes mellékhatas-profilja, mert sta-
tisztikai adatok szerint legaldbb 30 0oo beteg keze-
lésére van szitkség ahhoz, hogy egy olyan mellék-
hatés biztosan felismerhet6 legyen, amely 10 ooo-
bél egy betegnél fordul el6. Ezért fontos, hogy a
forgalomba hozatalt kévetGen a gydgyszer- gyar-
tok és -forgalmazok, orvosok, gy6gyszerészek és
egészségiigyi dolgozék a mindennapi munkdjuk
soran észlelt mellékhatast, ill. gyanujat jelentsék a

A vérnek, csodailatos folyékony szovetiink-
nek kiilonleges jelentéségét a magyar nép
mar éstorténetében is érezte, tudta. Ezt bizo-
nyitja szamos olyan kifejezésiink, amelyben
a vér szerepel, elég ha honfoglalé eleink vér-
lunk vagy torténelmi tanulmanyainkat ele-
venitjiik fel, hiszen a magyar rendek is életii-
ket és vériiket ajanlottak fel bajba jutott ifjia
kiralynénknek... A gondolatokat egy kozel-
miiltbeli, meghato és tiszteletremélto vér-
adds-élmény csalta eld.

Abeteg, akinek ritka vércsoportja még nehezeb-
bé tette, hogy elegendd vérhez jusson, kézismert,
hazank élsportjaban, tekintélyt és — mint kideriilt
- szeretetet is kivivott férfi. A lednya altal a vilag-
héléba kidltott kérésre ugyanis néhany nap alatt
héromszaznal t6bb vérado jelentkezett, hazankbol,
s6t még kiilhonbdl, példaul Olaszorszagbol is. Az
utobbiak azonos sportagban kiizdé ellenfelek vol-
tak, amely még inkdbb nemesiti a tényt.

Avér modern fegyvertarunk egyik nagyagyuja,
melyet Karl Landsteiner osztrédk orvosnak készon-
hetiink, aki a XX. sz4zad els6 évtizedében fedezte
fel a vércsoportokat és ezaltal a biztonsagos vérat-
omlesztés alapjat. (Mellékesen még, tarszerzokkel,
a gyermekbénulés és a tifusz korokozoéjat is meg-
taldlta...) Munkdssagaért 1930-ban kapta meg a
Nobel-dijat, sziiletésnapjat, junius 14-ét a ,Véradok
vildgnapja”-ként tinnepeljiik.

Alegtobb ember, amikor ,vért” ad, nem gondol
bele, hogy messze tébbet tesz, mint egyik ember-
tarsanak segit a vorosvérsejtek szaméanak elfogad-
hat6 szintre emelésében, hiszen a vér - alapanyag-
ként - szamos gydgyszerben is megjelenik. Az Gn.
Lfriss fagyasztott” plazma, tehat a voros- és fehér-
vérsejtek eltavolitasa utdn maradé folyékony alko-
t6 a tovabbi, véralvadasi tényezdket tartalmazé
plazmakészitmények, mint protrombin koncent-
ratum (PCC), véralvadasi VIII-as vagy IX-es faktor
velesziiletett vagy szerzett vérzékenységben szen-
vedd betegeknél életmentd lehet, csaktgy, mint
a sejtes alkotok koziil a vérlemezkék. A vérplaz-

GYEMSZI OGYI Mellékhatas-figyel6 osztilyanak.
Az elmult évben megjelent ,az emberi alkalmazis-
ra keriil6 gydgyszerek farmakovigilancidjarol” sz6-
16 miniszteri rendelet a betegek és hozzatartozé-
ik szdmara is lehet6vé teszik a feltételezett gyogy-
szer-mellékhatésok jelzését az aldbbi linken elérhe-
t6 mellékhatas-bejelentd lapon: http://www.ogyi.
hu/tajekoztato_egeszsegugyi_szakemberek_es_
betegek_reszere/

A nyomtatvany kitélthetd elektronikusan (MS
Word dokumentum) vagy kinyomtatast kove-
téen kézzel is, és eljuttatandé a GYEMSZI OGYI
Mellékhatas-figyel6 osztalyahoz az alabbi elérhetd-
ségek egyikén: e-mailben: adr.box@ogyi.hu, faxon:
+36-1-886-9472, postai titon: 1372 Budapest, Pf. 450.

Magyarorszagon a feltételezett mellékhata-
sok jelentése a nemzetkozi dsszehasonlitdsban
elmarad az eurdpai 4tlagtél. Amig pl. Danidban
vagy Svédorszagban az éves bejelentések szdma
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ma egy masik fontos fehérjéje, az albumin szin-
tén nagy szerepet kap égettek, méajbetegek ellata-
saban, de egyes, a legmodernebb technikaval el-
allitott, ,rekombinalt”, tehit Gjonnan eléallitott
készitmények (fehérjék) ,stabilizal6” anyagaként
is. A messze nem teljes felsorolas is igazolja, hogy
az ,adj vért, adj életet” jelmondat (,kozhely”) -
mint a kézhelyek és el6itéletek tobbsége - igaz.
Sajnalatos médon, 4m mivel él6 anyagrdl van
sz0, nagyon is érthetden, a vér a legkorszeriibb
térolasi feltételekkel sem tarthat6 el a végte-
lenségig. Ezért fontos, hogy az elldtottsag min-

millié lakosra vetitve megkozeliti a 600-at, addig
Magyarorszigon ez a szam nem éri el a 100-at.
Az egészségiigyi dolgozok és a betegek szerep-
vallaldsanak erésodése elérelépést jelenthet, s az
eddiginél tobb jelentés juthat el Magyarorszagrol
is az EU farmakovigilancia (,A gyogyszerek bizton-
sdgossaga érdekében a gyogyszer elény/kockazat
viszonyat nyomon kévetd, a kockazat csokkenté-
sére és az elénydk novelésére irdnyuld tevékeny-
ség.”) adatbazisdba, ahol a tagéllamokbdl jelentett
mellékhatasok gytjtése és értékelése valosul meg.
Ez a szabalyozis lehet6vé teszi, hogy akkor is sor
keriilhet gyégyszerbiztonsagi intézkedésre, ha az
adott orszagban, pl. Magyarorszagon nem is tér-
tént mellékhatas jelentése.

DR. TRESTYANSZKY ZOLTAN
fogyogyszerész
Egyetemi Gyégyszertdr

dig az igényhez igazodjék és folyamatos legyen.
A fenti beteg példdjan keresztil érzékeltetve ez
azt jelenti, hogy a vérado, ha akér célzottan, egy
adott beteg megsegitésére jelentkezik is, nem fel-
tétlenil az elsé felbuzdulas idején kell hogy ele-
get tegyen nemes felajanlasanak, mivel addigra az
illet6 szamara mar rendszerint elegendd vérkészit-
mény gyilt 6ssze, hanem, megadva elérhetéségét,
fenntartva hajlanddsagat, esetleg késébbi idépont-
ban alljon rendelkezésre. Ez azért lenne igy célsze-
r{i még a megsegitendd személy esetében is, mert
példaul a vérképzdszervi betegségek kezelése, igy
vérigénye ciklusos, a véradas gyakorisdga pedig -
avért ad6 védelmében — id6beni korlatokkal sza-
balyozott (felnétt férfi legfeljebb évente 6tszor,
n6 - a havi vérzés okozta rendszeres vérveszteség
miatt — hdromszor adhat vért).

Persze kevésbé hires, altalunk nem ismert
embertarsunkon (vagy keresztény megszolitas-
sal testvériinkon) segiteni sem megvetendé fel-
adat, igy akér ,célszemély nélkiili” véradéva val-
ni sem 6rdégtél vald.

A vérado felajanldsa nemes, énzetlen, 4m sze-
rencsére az esetleges héldlkoddson, belsé elége-
dettségen tul is ,jar” neki valami, s az sem kevés.
Ahhoz ugyanis, hogy vért adhassunk, a vérvétel
alkalmaval t6bb, fontos vizsgalatot végeznek el
rajtunk - ingyen. Ezek: a HIV, a B-C majgyulladas
virusa, a vérbaj kérokozéjanak kimutatésa, vér-
nyomdasmérés, megismerjik sajat vércsoportun-
kat stb. Nem vehet6 vér 5o kg-nal kisebb testtome-
gli személytol, 18 év alatt és 4ltalaban 65 év felett.

Végezetiil, gyakorlé orvosként nem ritkan meg-
élt szornyulkodést idézek: ,Doktor ur, 8 kémcsé
vért vettek, alig maradt vérem”. Nem art, ha tud-
juk: egy vérvételi cs6be kb. 7 ml vér keriil (8x7=56
ml), egy dtlagos véradasnal pedig 1 egység keril
lebocséitésra. Hogy az mennyi? Négyszazotven
(450) ml, vagyis kb. 64 kémcsé...

PFLIEGLER GYORGY DR.

A Ritka Betegségek Tanszék vezetdje,
A DEOEC Transzfuziologiai |
Bizottsdgdnak elnike
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Az ulomunka karos hatasai

Mai motorizalt, modern tirsadalmunk egyre inkdbb iilémunkara kény-
szerit benniinket. Kézismert a mozgasszegény életméddal kapcsola-
tos egészségiigyi problémdk kialakuldsa, 4m nem lehet elégszer hang-
stilyozni a megel6zés fontossagat.

A kilonbéz6 problémékért (pl. a hanyagtartisbdl eredé izomfajdalmak,
degenerativ iziileti elvaltozasok, gyulladasok, csontritkulds, a lassult kerin-
gés kovetkeztében kialakul6 visszér, aranyér, anyagcsere- és akdr vérnyomas-
problémakért is) egy és ugyanaz a tényezd a felelés, az un. statikus egyolda-
14 ttlterhelés. Ul6 helyzetben egyes izmaink tulfesziilnek, mint a rovidiilésre
hajlamosak, azaz a csip6t és a térdet hajlitd izmok, a mell- és vallizmok, ezért
ezeken a teriileteken érziink leghamarabb izomfesziilést, fajdalmat. De a fej-
fajas gyakori okozéja is lehet a nyak és véll izmainak talfesziilése, amit akar
a képerny6hoz valé tal kozel hajolas, vagy a nem jol megvalasztott fokusz
hosszantarto figyelése is okozhat. A faj-
dalom kialakuldsdban nagy szerepet jat-
szik, hogy a tulfesziilt izmok ellenharcosai
hajlamosak legyengiilni, mint pl. a hitiz-
mok, lapockazérék, a has- és a farizmok,
melyek szervezetiink természetes izom-
fiz6jét alkotjak. Ha megbomlik az izom-
egyensuly, akkor a fent emlitett problé-
mékra szamithatunk.

Megfelel6 alatimasztas

Mit tehetink a fajdalom ellen?
Valasszunk megfelel6 iil6alkalmatossagot
és fokuszt, torekedjink az ,aktiv tilésre”
gimnasztikai labda vagy instabil @lépar-
na, ill. ékparna hasznélatéval. Az insta-
bil il6felillet és alabdén valé rug6zas jotékony hatéssal van a csontgerendak-
ra, csontritkulast megel6z6 hatasa is van. Az tléfelilet kivalasztasdhoz kér-
jikk gy6gytornasz segitségét. A mar kialakult derékfajdalom csokkentéséhez

hasznalhatunk kisméreti tn. softball labdat, hogy a derekunkat megtdmasz-
szuk. A f6kusz, vagy a képernyd elhelyezése szemmagassagban vagy kissé ez
alatt, torzsiinkkel szemkozt legyen.

Nyujtas, korzés, forditas

Uljiink egyenesen! Lazan, leengedve, enyhén htizzuk hétra a vallakat, két
talpunk legyen a talajon, enyhén kis terpeszben. Fél6ranként mozgassuk at
tagjainkat. Csukjuk be a szemiinket, és a nyakunkat lassu, félkorives mozdu-
lattal kérozzik 4t, és kétoldalt nyujtsuk meg. Ahol érezziik a fesziilést, ott
hosszabb ideig tartsuk meg a nyujtast, és néhany mély lélegzetvétellel lazit-
suk el az adott tertiletet. Végezzink vallkorzéseket, torzsforditasokat szintén
nagy lélegzetvételek kiséretében, végiil két keziinket hatunk mogott 6sszekul-
csolva nyujtézzunk meg hétra-lefelé. Ezenkiviil kb. mésfél 6ranként &lljunk
is fel, ekkor a térzsiinket nydjtsuk meg. Akér dlljunk oldalt a falnak ésszezart
lébakkal, fejiink felett érintsiik meg a falat, csipénket pedig tavolitsuk el a fal-
t6l. Nagyobb terpeszben allva nyujtézzunk meg a libujjak irdnyéba lehetéleg
nyujtott térddel. Két kézzel tdimasszuk meg a derekunkat és erételjesen huz-
zuk hatra a kényokoket, mellkasunkat domboritsuk elére. Bokdnknél meg-
fogva a labunkat, huzzuk a sarkunkat az tilepiink irdnyaba, prébéljuk 6ssze-
zarni a térdeinket és feszitsitk meg hasizmainkat.

Ha visszérproblémaink vannak, viseljiink naponta kompressziés, orvosi
gyogyharisnyat, de akdr megel6zésképpen is, ha a nap végére elneheziltnek,
enyhén duzzadtnak talaljuk ldbunkat. Sétaljunk minimum napi fél 6rat tem-
posan. Keriiljitk a merev, tdl lapos talpu cipék hasznélatat. Az idealis sarok-
magassag 2-3 cm. A sétan kivill barmilyen sport széba johet, fontos a rendsze-
resség, az izomerd-egyensuly fenntartisa. Megfesziilt, firadt izmainkat pasz-
szivan is lazithatjuk, vegyiink meleg kadfiird6t, vagy jarjunk el masszirozasra.

VARGANE BARTHA LILLA (képiinkin)

gyogytorndsz, limfodéma terapeuta

Onkoldgiai Intézet Sugdrterdpids Egység

Bévebben: www.egeszsegcentrum.deoec.hu Egészséges életméd, Rendszeres test-
mozgds

Immunbetegek taplalkozasa

Narancs? Banan? Gyiimélcs-
joghurt? Miizli? Asvinyviz? Mar-
garin vagy vaj? Olaj vagy sertés-
zsir? ... Folytathatnam azon dilem-
mak sorit, amelyek folvetédnek
akkor, ha az ember egészségesen
szeretne taplalkozni.

Folyadékok

Ha orvosi ellenjavallat nincs, akkor
minimum 2 liter ajanlott naponta, de
j6 lenne elérni a 3 litert! Az ajanlott
folyadék felforralt és visszahtitott
csapviz, tedk.

Etelkészités

,Természetes”  alapanyagokbol
f6zzon! PL. Ne hasznalja a kévetkezs-
ket: konzervek, levesporok, martas-
porok, fiistolt, pacolt készitmények,
tartositott élelmiszerek, margarinok
(energiacsokkentettet sem!), hagyo-
maényos étolajok (pl: Vénusz, Floriol).
Mindenbél az ,alapokat” vasérol-
ja meg. PL: a natur joghurt nagyon
egészséges, de ennek a gyimdlesds
véltozata mar egyaltalan nem. DE! Ha
mar unalmas a natudr joghurt, akkor
lehet izesiteni pl. mirelit gyiimélcesel.
Az egyedi izesitést alkalmazhatja a
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tarénal is. Ebbél érdemes minden nap
legalabb 5 dkg - ot elfogyasztani. J6
majvédé hatdsa a gydgyszerek szedése
mellett jelentds pozitivum. A tarébél
készithet korozottet, tirégombdcot,
tarépudingot, tardkrémet (pl: taro +
joghurt + gyumélcs + di6), tardslas-
kat stb. Olajos magvakbdl napi 2 — 3
dkg ajanlott: dio, szezdmmag, lenmag,
tékmag, napraforgémag, nem sézott
mogyoro, piszticia stb.

Zsiradékok

Kenyérkenéshez hasznalhatok:
libazsir és vaj (nem vajkrém!), siités-
hez, f6zéshez: libazsir, kacsazsir, ser-
tészsir; fétt tésztakhoz és salatakhoz:
extra sziiz (vagy hidegen sajtolt) oli-
vaolaj, lenmagolaj vagy repceolaj.
Nem fogyaszthatdk: az §sszes mar-
garinféle!, a hagyomanyos étolajak
(pl: Vénusz, Floriol stb.). A napi zsi-
radékbevitel ne haladja meg a 7 dkg-
ot! Keriiljik a b8 zsiradékban val6
sttést (rantott hus, bundaskenyér,
rantott sajt, rdntott gomba, stb.).
Helyette alkalmazzunk zsirszegény
konyhatechnolégiat, amely eszko-
zei: grillsiits, rost-sitd, teflon edé-
nyek, rémai tal (cserépedény vagy

pataki tal), siitéfolia, kukta, parolé
edények, sora tiltetés (a tepsibe szér
1kg sot, a csirkét befliszerezi, és raiil-
teti a séra. Forr6 siitében készre siiti.
A zsirban siilt krumpli helyett hagy-
mafélékkel, fiiszerpaprikaval, szari-
tott fliszerekkel!

Husok

Térekedjunk arra, hogy zsirszegé-
nyeket hasznaljunk fel: csirke, puly-
ka, borju, hal. J6 lenne halbél heten-
te minimum 10 dkg - ot fogyasztani!
Le kell mondani a bolti felvagottak-
roll Otthon is lehet ,felvigottakat”
csindlnil! Pl: a pulykamellet addig for-
mazza haréntszeleteléssel, amig egy
nagy ,leped6nyi husdarabot” kap.
Kiklopfolja, fiiszerezi, és elkésziti a
ragut, illetve krémet, amivel megke-
ni, feltekeri és siitében vizfiirdében
megsiiti.

Tejtermékek, gabonafélék
Tejtermékek: natur turd, natar
joghurt (izesitéseikrél mar széltam),
kemény sajtok. A kockasajtokat, az
omlesztett—, és a hengeres sajtokat ne
fogyassza. Baratkozzon meg a teljes
ki6rlést lisztbol késziilt kenyerekkel!

Zoldségfélék, gyiimolcsok
Naponta minimum 3 étkezés tar-
talmazzon valamilyen formaban z6ld-
ségeket: parolt, f6zott, stitétt, csében
siilt, nyers. Minél t6bb szint zoldségre
keriiljén sor naponta. Szarazbab, sérga-
borsd, lencse: tiz naponta valamelyik-
bél késziiljon étel! Az adott égévon, az
adott évszaknak megfelel6 zoldsége-
ket és gyumolcsoket kell fogyasztani!
Tilosak a primérok, és a ,kilf6ldiek”
szamat is csokkentsiik. A mirelit zold-
ségek hasznédlhatok. Gyiimolesok:
almat naponta legalabb 3 db-ot!

Etkezési ritmus

Mindennap ugyanabban az idé-
pontban kell étkezni. Ha a ,hétkoz-
napi” ételek mellett teststlya csokken,
akkor éljen azzal a lehetdséggel, amit
az Enterélis Tapszerek nyujtanak!

SZALAYNE KONYA ZSUZSA
a Dietetikai Szolgdlat vezetdje
dietetikus,
tapldlkozdstudomdnyi
szakember

Bévebben: www.egeszsegcenrum.deoec.hu
Egészséges életmod Egészséges tdpldlkozds



Gyulladast okozhat a fogaszati goc

Legtobben csak akkor mennek fogorvoshoz, ha fijdalmaik vannak,
vagy ha azt szeretnék, hogy a fogaik szebben mutassanak. Pedig a
rossz fog, a szdjiiregben tartésan fennillé gyulladisok mas szervek
megbetegedéseit okozhatjik.

El6fordulhat, hogy a betegségiink nem akar meggyégyulni, vagy az dtme-
neti gyégyulast kévetGen panaszaink 4jbél megjelennek. Ilyen esetben az
orvosok a betegség kivalté okaként a szervezetben megbujé gocot is felté-
telezik. A gécbetegség olyan kérfolyamat, amely sordn egy adott szerv vagy
egy szervrendszer gyulladdsos eredetli megbetegedése a szervezet egy tavo-
labbi pontjan, masodlagos betegség kialakuldsat idézi el6. A betegséget kival-
t6 idilt (krénikus) gyulladast nevezzitk gocnak. A géc dltaldban tiinetsze-
gény, ahonnan a kiillénboz6 baktériumok, és azok toxinjai a vér és nyirokke-
ringés Gtjdn jutnak el a szervezet védekezésére kevésbé képes teriileteire és
ott betegségeket okoznak.

Hajhullas, iziileti fajdalom, allergia

Szervezetinkben a leggyakrabban el6forduld gécok, amelyek mésodla-
gos megbetegedést valthatnak ki: a fogak, a mandulak, az arc és homlokiireg,
a kozépfil, a vakbél, a prosztata, a petefészek, az epehélyag idiilt gyullada-
sa. Gocbetegség gyanuja meriilhet fel az alabbi tiinetek észlelésekor: foltos
hajhullas, bérproblémak (kititések, ekcéma), iziileti fajdalmak, allergidk, bél-
gyulladasok, stb.

Afog eredetii gocok kozott szerepelhetnek: elhalt fogak, gyokérkezelt fogak
(amelyeknél a gyokértomés nem megfeleld), gyokérkezelt fogak (amelyeknél
a gyokértomeés ugyan jéonak mondhato, de a gykércsics kéril krénikus gyul-
ladas alakul ki), kronikus inygyulladas (ilyenkor a fogfelszinén 1évé lepedék-

A szaj- és nyelvékszerek veszélyei

A testékszer felhelyezése sordn a test egy pontjat atlyukasztjik, majd
ebbe a sziirt csatorniba helyezik be a piercinget. Tulajdonképpen
egy sebészi beavatkozasrél van sz6, amely szakértelem és megfele-
16 higiénia hijan silyos kovetkezményekkel jarhat.

A szajureg és az arc kornyéke kilénosen gazdag ér-ideg halézata miatt
fokozottan veszélyes teriilet. A szajiregi piercingeket leggyakrabban a nyelv-
be, ajakba vagy az arcba helyezik be. Ritkén ugyan, de lithatunk nyelvcsapba
szurt ékszert is. A piercingek fogorvosi szempontb6l nem tekinthetdk artal-
matlan divathébortnak. Okozhatnak azonnali vagy késéi, helyi vagy a szer-
vezet egészére kiterjedd szovédményeket. A leggyakoribb szévédmények:

- elhuzdd6 vérzés, véromleny kialakulasa, idegsériilés

- fert6zés, gyulladas: mely kialakulhat kozvetleniil a behelyezés utin a nem
megfeleld sterilizélas miatt (hepatitisz B, C, D, HIV), vagy késébb a hidnyos
szajapolas kovetkeztében a szajiregi baktériumok, gombak piercingen tor-
ténd talzott felszaporoddsa miatt

- szivbelhartya-gyulladas, vérmérgezés sulyos, de ritka szovédmény

- hegképzédés

- neheziti a rontgen-diagnosztikat, veszélyesebbé teszi a szajiiregi beavatko-
zasokat

— allergiés reakcidk (f6ként nikkel allergia)

- a fogakat érint6 elvaltozasok: dentin tulérzékenység, inyvisszahuzodas,
fogdgybetegségek, fogvandorlas

- afogakhoz kocogtatva, réharapva sériilhet, térhet a fogzomanc és tdmés

- alevalt, szétcsavarodott ékszer légutakba vagy az emésztérendszerbe kerii-
lése komoly, életveszélyes allapotot idézhet el6

- hangképzési problémak, beszédzavar, tilzott nyalfolyis

- akupunktaras pontba szirva a piercing egyéb szervi rendellenességek oko-
z6jaislehet

A lista korantsem teljes, de ramutat arra a tényre, hogy a testékszerek
viselése veszélyekkel jarhat. Az ékszer és csavarok dllapotanak rendszeres
ellendrzésével, megfeleld szdjhigiéniai protokoll betartdsaval a szovédmé-
nyek kockazata csokkenthetd.

DR. KOVALECZ GABRIELLA
fogszakorvos
Fogorvostudomdnyi Kar P~

ben 1év6 baktériumok valtjék ki és tartjak fenn a gyulladast), krénikus fog-
agy gyulladés (ahol tasakok alakulnak ki, amely kival6 koérnyezetet biztosit a
gyulladast kivalt6 baktériumok szamara), visszamaradt foggyokér, allcsont-
ban 1év6 el6torési tendencidt nem mutat6 fog (pl. bolcsesség fog). A széjiiregi
gdc talajan kialakul6 leggyakoribb szervi megbetegedések: sziv és érrendszeri
megbetegedések, sokiziileti, kotShartya- és kronikus vesegyullads, majtalyog,
bérbetegségek (foltos hajhullas, ekcéma, pikkelysomér) légzdszervi betegsé-
gek (COPD, aspiraciés pneumoénia, tiidétalyog), emésztérendszeri megbete-
gedés (gyomor és nyombélfekély, Crohn-betegség), idegrendszeri betegségek
(agyhartyagyulladas, agytalyog), valamint a korasziilés.

Gockutatas
G6c gyantja esetén az orvos a beteget killénb6z6 szakrendelésekre kiildi,
ahol géckutatast végeznek: fogdszat, fill-orr-gégészet, belgydgyaszat, négyogy-
aszat, urologia. Amennyiben felmeriil a fogdszati goc gyanuja, akkor a fogazat
és a szajiireg teljes vizsgalata sziikséges. Rontgenvizsgalat is szitkséges. Gocos
fog esetében a kezelés soran elsdsorban a fog megmentésére térekednek, az
eltavolitas mellett csak a végsd esetben dontenek. Leggyakoribb megoldés a fog
gyokeérkezelése, de el6fordul, hogy a kordbban gyokérkezelt fog valik gbcossa.
Ilyenkor szdba jon a rossz gyokértomés cseréje vagy a gyokeércsucs eltavolitasa.
Az iny és a fogagy gyulladdsanal fontos az iny alatti és feletti fogkd eltavolitasa.
Aradikalitdst meghatérozza a személy alapbetegsége. Azokat a fogakat, melyek
nem tudnak el6térni (bolesesség fog, allcsontban maradt fog), és
az 4llcsontok cisztas megbetegedéseit miitéti uton kell eltavolitani.
GULYANE JOSVAIILDIKO

fogdszati szakasszisztens

Fogorvostudomdnyi Kar

Ovatosan a testékszerekkel!

A testékszerek legkedveltebbek a koldokon, a nemi szerveken, az
emlébimbén, az dllon vagy orrcimpan. A piercingek esetenként
komoly egészségiigyi veszélyt is jelenthetnek visel6jének.

Leggyakoribb komplikaci6 a bérbe helyezett testékszerek behelyezése kap-
csan tortént fertézés, mely altaldban bakterialis eredetii. Ilyen esetekben a
testékszert behelyez$ személy nem megfelel higiénéje vagy a helyteleniil
sterilizalt eszkdzok okozhatnak fert6zést. Bar az sem ritka, hogy a piercing
koril alakul ki gennyes gyulladas, mert a szuréds helye nem volt megfelel-
en tisztitva, kezelve. Bizonyos alapbetegségek is hajlamosithatnak fertézés-
re, mint pl. cukorbetegség, keringési elégtelenség.

Fontos szempont, hogy az a testfelillet fert6zésmentes legyen, ahova a
testékszert szanjuk, pl. ne legyen gombds, virusos vagy bakterialis fert6zés
a borén.Problémiét okozhat a bérbe helyezett ékszer allergizdlé szerepe is.
Nem ritka, hogy fémérzékenység esetén a piercing koril vorss, viszkets,
akar hamlo, vagy nedvedzé allergias gyulladas is kialakulhat. A folyamato-
san bentlévé fém jelenléte miatt akar nagyobb testfeliiletre is kiterjedd un.
generalizdlt ekcéma is kialakulhat.

Erdemes odafigyelni piercinget visel egyéneknél a killonbéz6 képalko-
t6 eljarasok értékelhetiségére. MRI-, rtg- vagy ultrahangvizsgalat soran fel-
1ép6 interferencia a fémékszer miatt zavarhatja az eredmény valodisagat.

Veszélyt jelenthet a behelyezés soran kialakult jelent8s vérzés, vérzé-
keny pacienseknél vagy véralvadasgatlét szeds egyéneknél. Kérdés, hogy
amennyiben nem egészségiigyi jartassaggal rendelkezd szakember végzi a
beavatkozast, rdkérdez-e ezen problémdakra. Nem ritka a sebzést vagy fer-
tézést kovets hegesedési zavar, mely akar hipertréfids vagy keloidos hegek
megjelenését is okozhatja arcon vagy a test barmely részén.

A fent emlitett esetekben fontos a piercing(ek) azonnali eltavolitasa és
célzott kezelés elkezdése, legyen az fert6zés, sebgyogyulési probléma, vagy
allergia. A komplikaciok elkeriilése céljabél érdemes nagyobb gyakorlattal
és tapasztalattal rendelkezé személyt vilasztani a testékszerek felhelyezé-
sére. Fontos elsajatitani a fémékszerek és kornyezetiik tisztantartasi szabé-
lyait! Amennyiben probléma alakul ki, ne késlekedjenek szakem-
berhez (bérgydgyasz, sebész) fordulni!

DR. IRINYI BEATRIX
adjunktus
Bérgyégydszati Klinika
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BETEGSEG, GYOGYITAS

14

Kevert kotoszoveti betegség

A kevert kotészoveti betegség (Mixed
Connective Tissue Disease MCTD) iziiletet,
izmot, bért, tiidét, vesét karosité autoimmun
betegség. Kilencven szizalékban néknél
jelentkezik, dltaldban 30 éves korban mutat-
koznak elsé tiinetei.

Alegkorabbi eltérés, hogy a kéz kisiziiletei reg-
gelente fijdalmasak, nehezen tudja mozgatni a
beteg az ujjait. Nem ritka, hogy ujjai gyengék, és
a reggeli készitésekor elejti a bogrét is, nehezére
esik szelni a kenyeret. Ez a fdjdalom tarthat 1-2
Oran at, és az ujjak mozgatasakor a panaszok eny-
hiillnek. Ugyanakkor észleli, hogy ujjai megvasta-
godnak, duzzadtak, kolb4szszertek, a gytirtit nem
tudja lehuzni. Hasonl6 fajdalmat érez a talpon is,
nagyobb cip6t kell hordania, mert a l4b ujjai is duz-
zadtak. Hideg hatasara, f6leg sszel az ujjak faz-
nak, koran kell kesztyiit hordania. El6szér fehé-
rek lesznek az ujjak, majd szobaban meleg hat4-
sara kipirosodnak, vagy lila sziniik lesz, és hason-
16 eltérés lathatd a 14b ujjain is. A tunetek késGbb
alland6sulnak, és nemcsak hidegben, de a meleg
szobaban tartésan lildk és fdjdalmasak az ujjak.
Ezt hivjuk Raynaud-jelenségnek.

Firadékonysag, fulladds, tiidelvaltozas
A faradékonysig mar néhany lépcséfok meg-
tétele utan is jelentkezhet, fulladéssal jar, szapo-

ra szivdobogéssal, és nemritkan egy-egy napos
14z is kiséri a panaszokat. A kezeldorvos gyakran
tiidégyulladassal kiildi a beteget belgyogyaszatra.
A mellkasfelvételen leirt eltérések, foltos homa-
lyok az immunolégiai gyulladas jellemzéi latha-
tok. Ilyen esetben specidlis mellkasi CT-vizsgalatot
kell végezni. A tiid6ben észlelt kotegezettség a
tudéallomany immunsejtekbdl 4ll6 gyulladasat
jelzi, ami kezelés nélkill gyakran kétdszovetese-
dik, és maradando elviltozassal jar. Ezt az eltérést
nevezzitk immunsejtekbél allé kotészoveti gyul-
ladasnak. A kezelés kortikoszteroid készitmény-
nyel torténik, salyosabb esetben az un. immun-
sejtek, a limfocitdk aktivitdsat gatlé terapia ada-
sdra van sziikség, amit immunszuppressziv keze-
lésnek neveziink.

Ertagitas, gyulladdsgatlis

Gyakran a fulladas hatterében a szivultrahang-
vizsgalat magas tiid6artéria-nyomaést jelez — a tiidd-
eltérésnek ez a forméja életveszélyeslehet. A tiidé-
artéridkat bélels sejtek, az un. endothel sejtek sza-
ma nd, és a sziik artéridn csokken a keringés, emi-
att fullad a beteg. Ez az dllapot, a magas tiiddar-
téria-nyomadssal jaré allapot kérhazi kezelést igé-
nyel, és tébbfajta értagitd, az immunsejtek gyulla-
dasat gatlo szerek kombinaciojat kell alkalmazni.
Nagyon gyakori eltérés, hogy a beteg a b6rén piros
foltot észlel, killonosen a fény érte teriileten. Ezt az

elvaltozast fényérzékenységnek nevezziik. Sokszor
nem elegend§ a fényvédd, vagy a napfény keriilése,
gyogyszeres kezelésre van sziikség. A bértiinetek
igen valtozatosak lehetnek: capillartagulat, pok-
hal6szert rajzolat jelenhet meg a nyakon, arcon,
vagy barhol a bérén. Gyakori az izomfdjdalom, a
felkar és a comb izomzaténak fajdalma miatt 1ép-
cs6n nem tud jarni a beteg. A szovettani vizsga-
lat a felkar vagy comb izomzatdbdl az izomsejtek
kozotti immunsejtekbél, limfocitdkbol all6 gyulla-
dést jelez. A rutin laboratdriumi leletekben gyorsult
vorosvértest-siillyedés, alacsony fehérvérsejtszam,
vagy vérszegénység van. Az iziileteket, izmokat,
bért, a tudé allomanyét érint6 betegség hullam-
26 lefolyésu lehet. A beteget tartdsan kell kezelni
kortikoszteroiddal és az tn. immunszuppressziv
terapidval. A kezelés soran az elvaltozdsok csok-
kennek, s6t gyakran évekig is megsziinhetnek —
tartos gyogyszeres kezelés mellett. A kevert koto-
szoveti betegség tinetmentessé tehet6, de teljesen
nem gyogyithaté. A beteget tartdsan, 3-4 havonta
az immunolégiai szakrendelésen ellendrizni kell,
és a tiinetektdl fiiggben kell modositani a kezelést.
Rendszeres ellendrzés és gondozas mellett az egész-
ségesekkel azonos életet élhet a beteg.

DR.BODOLAY EDIT
egyetemi tandr
Belgyogydszati Intézet C épiilet - 1

Az ,ezerarcu kor” kezelése

A sclerosis multiplex krénikus autoimmun
betegség, a kozponti idegrendszer fehéral-
lomdnyanak gyulladdsos megbetegedése. A
betegség lefolyasa nagyon valtozatos, ezért
nevezhetjiik ,,ezerarci” kornak.

A vilagon 2,5 milliéra, Magyarorszigon 8ooo-
10 ooo-re tehetd a sclerosis multiplexes (SM) bete-
gek szdma. A betegség fiatal feln6ttkorban - 20
és 50 életév kozott — és nék korében gyakoribb.
Oka nem ismert, kialakuldsaban kérnyezeti, 6rok-
letes és virusos tényezdk is szerepet jatszhatnak.
A betegségre jellemz6, hogy a visszafordithatat-
lan szovetkarosodéds miatt az esetek felében rok-
kantsdghoz vezet. Az SM megvaltoztatja a bete-
gek mindennapjait, normadlis életvitelét, életkila-
tasait, életminéségét, melyet nagyban befolyasol
a tiinetek megjelenése, silyossaga, az dpolas, gon-
dozas hatékonysaga. Minden betegnél masként
jelentkeznek a tiinetek, leggyakrabban: ldtédsza-
var, szédiilés, zsibbadds, vizeletiiritési problémak,
koros faradékonysag. Az SM diagndzisat sokszor
nem is lehet teljes biztonsaggal felallitani. Az ala-
pos kértorténet felvételt fizikalis vizsgdlat kove-
ti, majd képalkotd eljarasok (pl. MR, azaz magne-
ses rezonancia-vizsgalat) és egyéb speciélis vizs-
géalatok kovetkeznek.

Gyogytorna, fizikoterapia

Az SM betegek dpoldsa SM centrumokban tér-
ténik. Apolasuk, kezelésiik csoport (team) mun-
kaban lehetséges: gyodgytornasz, logopédus,
dietetikus és az dpoloszemélyzet egyiittes munka-
jara van szitkség. Fontos a tineti kezelés, a gy6gy-
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torna és a fizikoterdpia. A gy6gytornasz megvé-
lasztja a gyakorlatok szamit, nehézségi fokat
és id6tartamat. Fontos szempont, hogy napon-
ta tobbszor torndzzon a beteg. A mozgaskorlato-
zottsag, vizelet-visszamaradas, esetenként allan-
dé holyagkatéter viselése mind hajlamossé teszia
beteget a fert6zésekre (infekcid) pl. hugyuti fer-
tézés, felfekvés, tudbgyulladds, vérmérgezés. Az
infekci6k megelézése és kezelése kiemelt jelen-
téséggel bir. Az SM betegeknél a lelki és szocié-

lis timogatasnak igen nagy szerepe van, mivel
jelentds résziik szenved depresszids tiinetekt6l.
A depresszi6 oka lehet az életmédvaltisra adott
valaszreakcié vagy a gydgyszeres kezelés mellék-
hatasa. A tars, a csalad tdmogatasa, bizonyos ese-
tekben a gydgyszeres kezelés segit tuljutni az eny-
he depresszi6n. Az 6nsegité csoportokban folyta-
tott beszélgetések jo hatdsuak, a csoporttagok a
talalkozok sordn megbeszélik a mindennapjaikat
érint6 lelki és térsadalmi kérdéseket. J6 lehet tud-
ni, hogy a tébbiek hogyan kezelik hasonl6 gondja-
ikat: megerdsité és egyfajta ,nincs egyediil a baj-
ban” érzést ad.

Ujragondolt teljes élet

J6 tudni, hogy SM betegként is lehet teljes éle-
tet élni, csak a megvéltozott helyzethez valé alkal-
mazkodas igényel egy kis id6t. Ujra kell gondolnia a
betegnek korabbi életvitelét, és azt a betegségnek,
tineteknek megfeleléen 4talakitva élni. Szamos
jotékony hat4sa miatt ajanlatos pl. sportolni, ami
javitja az izommerevséget, az egyensulyzavarokat,
a holyag- és bélmiikédést, csokkenti a depresszi-
6t. Javasolt tovabba természetes alapanyag élel-
miszerek fogyasztasa, a stresszhelyzetek keriilése,
és 1d6t kell szanni a relaxélésra is. Az SM-re hiv-
jak fel a figyelmet a betegség vildgnapjan, melyet
2009. majus 27-én rendeztek meg elsé izben szerte
avildgon, és azdta is minden év méjus utolsé szer-
dajan megismétlik.

TASINE ILLES EDIT
osztdlyvezetd dpolé
Neuroldgiai Klinika |




BALESET

A maré anyagok okozta szemsériilésekrol

A szem, elsésorban a szemfelszin (kotShartya, szaruhartya) vegyi
sériilései az elmiilt években ismét gyakrabban fordulnak elé. Ennek
egyik oka talan a lakas, otthon koriil sajat keziileg végzett javitasok,
felujitasok, a masik oka pedig a felel6tlenség, a védéeszkozok hianya.

A szaruhartya (cornea) mard anyagok okozta sériilései igen sulyos balesetek
kovetkeztében jonnek létre. A mar6 anyagok lehetnek lugok vagy savak. A lug-
sériilések altalaban stlyosabbak, a kotshartyaban és szaruhartyaban un. olva-
dasos sejtelhalast (kollikvacids nekrézis) okoznak. Lugsériilések leggyakrab-
ban mész vagy malter szembe csap6dasakor keletkeznek, épitkezésen dolgo-
z6k killsndsen veszélyeztetettek. Sav hatéséra un. alvadésos sejtelhalas (koa-
gulacids nekrozis) alakul ki. Az ilyen balesetek tébbsége haztartasokban vagy
akkumulatorokkal valé6 munka kézben torténik.

Lugsériilések

Alugsériilések altalaban mindig stlyosabbak, mint a savasak. Alug mélyeb-
ben hatol a szévetekbe, a sejtelhalas szinte a sériilés pillanatiban elkezd6dik,
és akdr honapokig tarthat, a hegesedés csak nagyon lassan kovetkezik be. A sav
altal okozott széveti koaguléci6 mintegy hatért képez, megakadalyozva ezzel a
sav mélyebb rétegekbe hatolasat. A sériilés pillanataban a balesetet szenved6
nagy fajdalmat érez, és latésa killonboz6 mértékben azonnal romlik. A tinetek
a sériilés sulyossagatdl fiuggenek, amelynek alapjan két staddiumot kilénboz-
tethetiink meg. Enyhe sériilés esetén a kotShartya (conjunctiva) vérbé az akut
gyulladds miatt. A szaruhértya (cornea) kisebb-nagyobb teriileten hdmfosz-
tott. Sulyos sériilés esetén a conjunctiva és a cornea hamfosztott. A kotshar-
tya ereiben a keringés megsziinik, a conjunctiva fehér szint lesz, alatta vizeny6
jelenik meg. A stlyos sériilést gyakran éppen a conjunctiva vértelensége alap-
jan tudjuk elkiiléniteni az enyhétél, ahol a conjunctiva - mint mar emlitettik
- vérbé. Legsulyosabb esetekben a cornea atlatszdsaga csokken, esetleg telje-
sen atlatszatlannd valik (ez az gynevezett ,f6tt hal” szem). A késébbiekben
mésodlagos zoldhélyog is kialakulhat. Az enyhébb esetek prognézisa j6, a sza-
ruhdrtya néhény nap alatt behamosodik. Ha a cornea hamja csak szigetekben
maradt meg, ahdmosodés lassabb. Ha a sériilés a szaruhédrtya mélyebb részeit
is érintette, akkor a cornea szovete is hegesen 4tépiil és atlatszatlanna vélik. A

sulyos sériilések nemcsak a kotShartyat és szaruhdrtyat, de a szemhéjakat is
roncsoljak. A hegesedés folyaman a szemhéj ranéhet a szemfelszinre, stlyo-
sabb estekben az als6 és fels6 szemhéjak is sszendhetnek. Végstadiumban
akonnymirigy kivezet6 csoveinek heges elzar6dasa kovetkezik be, elpusztul-
nak a szemfelszinen 1év6 konnytermelést kiegészitd kehelysejtek, és a szem-
felszin teljes kiszaradasa, hegesedése kovetkezik be. A legsilyosabb sériilések
tobbszor kétoldaliak, szinte gydgyithatatlanok, és teljes vaksaggal végzidnek.

Elsdsegélynyijtas, korhazi kezelés

Legfontosabb az elsésegélynyujtas a baleset helyszinén a sériilés utdn azon-
nal! Els6 teendd a szem kimosasa béséges csapvizzel. Lehetéleg minél tobb
idegentestet (mészdarabot) el kell tavolitani a szemrésbdl, lehetéleg a szem-
héjak kiforditasaval. Ezt kovetSen azonnal fekvébeteg intézménybe kell kil-
deni a sériltet! Ha a beteg fekvé intézménybe keriil, elséként hasonlé keze-
lésen esik at. Helyi érzéstelenitésben folytat6dik a szemrés oblitése, mosasa
béséges vizzel. A szemorvos réslampa alatt attekinti a szemfelszint kifordi-
tott szemhéjakkal. Ilyenkor sokszor erésen tapadé mészdarabok tiinnek el8,
amelyeket vattapalcaval le lehet torslni. Antibiotikus cseppekkel az esetleges
fert6zéseket igyeksziink megakadélyozni. A sériilés kezdetétél fogva sztero-
id tartalmu szemcseppeket is rendeliink, mert késleltetik, gatoljak a sejtelha-
last. Himosit6 célbol vitamintartalmu szemcseppeket készittetiink. Hasonlo
célzattal kifejezetten hatésos lehet — magunk is alkalmazzuk — a beteg véré-
bol készitett (sajat) vérsavo, szemcsepp vagy kotShartya ala adott injekcio.
A sulyosabb esetekben sebészi beavatkozasra van szitkség. Els6ként eltavo-
litjuk az elhalt szévetrészeket, oldjuk az esetlegesen dsszenétt szemhéjakat.
Késébb, lehetéleg heges stiddiumban, szaruhdrtya-atiiltetés jon szoba, amely-
nek azonban a prognozisa rossz. Kétoldali sulyos sériilés utin megkisérelhetd a
keratoprotézis, amelynek soran egy PMMA miianyag corneat tiltetink a heges
kornyezetbe. A protézis kidolgozasa éppen a debreceni Szemklinikan tértént,
Berta professzor vezetésével, Széchenyi-palyazati timogatassal.

DR.MODIS LASZLO
egyetemi docens

Szemklinika

Baleseti veszélyforrasok idos korban

Itt anyar és vele a vakici6. Elokeriilnek a kerék-
parok, a télen garazsban tartott autok, és bené-
pesiilnek az utak. Sokan kozlekediink, kozleke-
désiink minéségére hatassal van tobbek kozott
az iddjaras és egészségi allapotunk is.

Nyéron az id6s emberek is szivesen kerékparoz-
nak, de ez a nem megfelel6 egészségi allapotiuaknak
baleseti veszélyforrast jelent. Akiknek rossz a latasa,

vezethetnek a killsnféle betegsé-
gek, mint pl. az érelmeszesedés
kovetkeztében kialakult magas
vérnyomds, melyet a nyaron
gyakori idéjérasvaltozas, front-
hatés is okozhat. Az emelkedett
vérnyomds szédiilést, litasrom-
last és az itél6képesség gyengii-
lését is el6idézheti - mondta

letvesztéses rosszullétek kovetkeznek be. A melegben
kitagult ereket ki kell tolteni folyadékkal, és pétolni
kell a verejtékkel, lélegzéssel elveszitett folyadékot is.
Eppen ezért a napi italfogyasztas a nyari hénapok-
ban az addig megszokottnal egy literrel t5bb legyen.
Ajéanlott: csapviz, dsvanyviz, tea, tejtermékek, mint
pl. joghurt, leves, tovabba zoldség- és gyiimélesfo-
gyasztés. Sokaknak jélesnek a nagy melegben az ala-
csony alkoholtartalmu italok, mint a sér vagy a froccs,

Dr. Baké Gyula

hallasa, akik mozgésszervi betegségekben szenved-
nek, azoknak nehezitett a forgalomban a kell6 kériil-
tekintés, a figyelem, a gyors cselekvés. Szdmosan
nem ismerik a kozlekedési szabalyokat, pl. a kerék-
parutakon az utkeresztez6dések hasznélataval sin-
csenek tisztdban. Keresztiilhajtanak rajta, de ez a
ldmpa z6ld jelzésénél is tilos, le kell szallni és attol-
ni a kerékpart. Kénnyen rosszulléthez, balesethez

dr. Bakd Gyula, a Belgydgyaszati Intézet Geriatriai
Tanszék vezetdje.

Alkalmassagi vizsga

1dés korban évente ismételni kell a gépkocsiveze-
t6i egészségi alkalmassagi vizsgat. Addig is a jogosit-
vényat megujitani készil soférnek és hozzatartozé-
inak felel6ssége, hogy ne vezessen az az id6s ember,
akinek l4tasi, hallasi, gerincpanaszai vannak (pl. az
oldalirdnyt kitekintés, a lab fék- és gazpedalon moz-
gatdsa nehezitett). Ebben az egészségi allapotban a
vezetés 6n- és kozveszélyességet jelent a forgalom-
ban, ezért a témegkozlekedési eszkdzoket tanacsos
igénybe vennie.

Folyadékfogyasztas

Az id6s emberek kevésbé éreznek szomjusagot,
ezért sokan nem vesznek magukhoz elegendé folya-
dékot, emellett tuloltoznek, ezért novekszik a kisza-
radés veszélye, ami szintén vérnyomascsokkenést
idéz el6. A meleg idGjaras hataséra &julasos, eszmé-

pedig azok nem ajanlottak, mert szintén tagitjak az
ereket, ami ugyancsak vérnyomaseséshez, djulashoz
vezethet. Aki fogyasztana ezekbdl, inkabb este tegye,
ahtivosben.

Hoéség

Ajanlott védekezni a héség ellen, a legmelegebb
orakban keriilni a szabadban val6 tartézkodést. A for-
16s4g és az UV-sugarzas miatt reggel vagy a késébbi
délutani 6rakban érdemes intézni az tigyeket, ami-
kor mar alabbhagy a héség. Nap kézben lényeges a
lakas hiitése, drnyékolasa roloval, sotétits fiiggsnnyel
stb., melyek hasznalata 5-10 Celsius-fokos hémérsék-
letcsokkenést eredményez, s emellett a megfelelgen
karban tartott légkondicionald is j szolgélatot tesz. A
lakast érdemes szigetelni, ami télen véd a hideg ellen,
és nyaron kevésbé engedi felmelegedni a falakat.

A rosszullét megel6zéséhez hozzajarul az els-
irt gy6gyszerek rendszeres szedése, mint a sziv- és
cukorbetegségre kiirt, a vérnyomascsokkents stb.
szerek, ne felejtkezziink el réluk.
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Hova lett a boldogsag?

»GYyO0gyito er aszeretet. Ki teste, kilelke egész-
ségét koszonheti e csoddnak, ki teljes embersé-
gét.” (Tatiosz)

Az 6regedés szamos testi, lelki, funkciona-
lis, valamint pszichoszocialis valtozassal jar, ami
oOsszességében jelentésen befolyasolja az ember éle-
tét. Meg kell jegyezniink azonban, hogy amint a
nappalok és éjszakék valtakozasa, gy az dregedés
is természetes folyamat, megallitani vagy vissza-
forditani egyetlen ember sem képes. Habar szdmos
kutaté tett mar nagymérvi lépéseket afelé, hogy
megfejtse, miért is torténik mindezen folyamatok
Gsszessége az emberi szervezetben, ezek a kutata-
sok a tudomanyos élet szinterén maradtak. Egyik
sem tudott dvozité megoldast nyujtani a problé-
maéra. Maradt tehit a miértekre torténé vélaszok
buzgé kutatdsa, és az a nagyszabasu feladat, hogy
jelen ismereteinkkel megprébaljuk hozzasegiteni
iddseinket egy olyan életszakasz helyes szemléle-
téhez, amely nemhogy lezérasa az életnek, hanem
épphogy a felfedezések kezdete.

Egyediillét, betegségek

Szamos tényezd idézhet el6 testi betegséget
ebben a korosztélyban, amelyeket nem szabad
konnyelmien kezelniink. Akar maga az egyedil-
1ét, vagy szocialis nehézségek is generalhatnak fizi-
kalis tineteket. Ez orszdgszerte probléma, annal
is inkabb, mert egyre novekvében van az idések
ardnya a tarsadalomban - ami 6nmagaban csodé-
latos tény, hiszen évrél évre novekszik a varhaté
élettartam, viszont fontos lenne, hogy a megvalto-
zott munkaer6-piaci viszonyok, valamint az egész-
ségugy fokozott leterheltsége miatt minél tovabb
megérizzitk szeretteink és 6nmagunk mentilis,
ezéltal testi egészségét.

Alehangoltsag gyogyitasa

Bizonyara sokunk életében eléfordultak mar
depresszids epiz6dok, amikor ugy éreztiik, kép-
telenek vagyunk megbirkézni az elénk tornyo-
sul6 nehézségekkel, problémakkal. Id6sek eseté-
ben azonban killonésen komolyan kell venniink
a lehangoltsdg tiineteit, hiszen gyakran elme-
gyiink a probléma mellett, mondvan, ez az id6s-
korral jar. A depresszié komoly betegség, nem
ritkdn 6ngyilkossaghoz is vezethet, ezért fontos
odafigyelniink a kérnyezetinkben él6 idésekre.
Szerencsére gyogyszerekkel és egyéb terdpiaval
kezelhetd, gydgyithaté kérfolyamat, amennyi-
ben idében fény deril ra.

Oromszerzé tevékenység

Elsésorban az a legfontosabb, hogy az idés
ember olyan tevékenységeket végezzen, amiben
6romeét leli, valamint prébéljuk meg rabirni, hogy
kozosségbe menjen, tartson fent kapcsolatokat.
Maganyos, egyediil €16 id6seknél az sem problé-

ma, ha esetleg egy kis hazi kedvenclesz a térsasa-
ga, ugyanis az allat gondozasa eleve strukturalt-
t4 teszi az id6s napjat. Sétéltatnia, etetnie kell,
ezaltal maris kozosségbe keriil, kimegy az utcara,
emberekkel taldlkozik. Sok esetben nem tulzas azt
mondani, hogy életmentd lehet ez a tevékenység.

Az oregedés elfogadisa

Sok id8s szamara nehéz elfogadni az 6rege-
dés jeleit, a rancokat az arcon és az egyre csok-
kend teherbirast. A szakember javaslata szerint,
amint reggel belenéziink a tiikorbe, prébaljunk
meg néhany kedves, pozitiv és énbizalmat néveld
sz6t mondani magunknak. Taldn nem is gondol-
nank, hogy ez milyen nehéz. De a pozitiv 6nértéke-
1és és 6nmagunk elfogadésa létfontossagi lelkiink
egészségének megdrzése érdekében.

Segité kéz

Batran kérjiik szakember segitségét, ha ugy
érezzik, vagy azt tapasztaljuk szeretteink koré-
ben, hogy nem tudnak megbirkézni probléma-
ikkal, és semmiképp ne vegyiink kénnyelmden a
hangulati valtozasokat, hiszen lehet, hogy az id6-
ben nyujtott segit6 kéz életment6 lehet. Vegyik
észre az olykor szavak nélkiili segélykialtisokat,
és vigyazzunk iddseinkre, hiszen az éregkor nem
az élet végének kozeledtét jelenti, hanem egy sok-
kal gazdagabb, kalandokkal teli és csodds kor kez-
detét, amelyben a jelsz6: sohasem késé az dlmokat
valora vdltani.

LUCINE TERAZLILLA §

I11. évfolyamos hallgaté

Egészségugyi Kar, Apol6 szak

Témavezeté: Dr. Kiss Janos, fiskolai docens

A gyermektelenség okai

Egészen kisgyermekkorunktol kezdve késziilink a nagy feladatra,
a sziilészerepre. Ma Magyarorszigon azonban minden hatodik par-
nak nem teljesiilhet be a nagy dlma. Ugyanakkor a korszerii kezelé-
sek, koztiik a lombikbébiprogram reményt adhat a meddé paroknak
arra, hogy niluk is megtorténjen a csoda.

Meddének neveziink egy part akkor, ha fogamzasgatlas nélkiil, rendsze-
res hazasélet ellenére egy éven belill nem kévetkezik be terhesség. A med-
déség okai kozott beszélhetiink testi és lelki okokrdl. A testben keresendd
elvéltozasokon beliil a néi eredeti meddéség oka lehet példaul a peteérés hié-
nya, mig a férfl eredetd meddéség leggyakoribb okai a himivarsejtek rendel-
lenességei. A gyermektelenség testi okai 40 szazalékban néi, masik 40 szé-
zalékban férfi eredetiiek, mig 20 szazalékban a hazaspar mindkét tagjaban
eléforduld elvaltozésok jatszanak szerepet a kialakulasban. A meddéség 10
szazalékdban nem mutathatd ki testi elvéltozas, ilyenkor a lelki tényezsk
szerepe keril el6térbe. A kutaték kiemelked szerepet tulajdonitanak tob-
bek kozott a stressznek, a sziiléssel kapcsolatos félelmeknek és szoronga-
soknak, a bizonytalan partnerkapcsolatnak és a parra nehezedd gyermek-
vallalsi nyomasnak.

Remény és csalodas

Amedds parok tobbségének hosszu éveken at kell varakozni és megterhe-
16 beavatkozasoknak kell aldvetni magukat ahhoz, hogy végiil a hén ahitott
gyermekiiket a keziikben tartsak. Attdl a pillanattdl kezdve, hogy a par elkezd
gyanakodni arra, taldn nem képesek a reprodukciéra, hénaprél hénapra var-
jak és remélik a csodat, majd ezt kovetSen csalodésok sorozatét élik meg, mig-
nem kénytelenek orvosi segitséget kérni.
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Lombikbébi

Ameddéség gyogyitasara szolgdlé eljarasok koziil a legelterjedtebben alkal-
mazott médszer a mar emlitett lombikbébi-eljaras, amely testen kiviili meg-
termékenyitést takar, ugyanis a petesejtet a néi szervezeten kiviil, lombikban
termékenyitik meg. Nem csupén a medddség, de a medddségi beavatkozasok
is komoly fizikai és érzelmi megterhelést jelentenek a parok szdméra. A keze-
lések alatt fokozodhat a pszicholdgiai stressz, altaldnossa vélhatnak a szoron-
gésos és a depressziv reakciok.

Lelki okok
Mivel napjainkban alombikprogram segitségével 35 szazalékos eredményes-
séggel érhetd el terhesség, ezért sajnos sok parnak megkell tapasztalnia a siker-
telen beavatkozas okozta csalédottsagot. Jogosan meriil fel benniink a kérdés,
hogy - ugyanazon orvosi beavatkozas mellett — mitél fiigg a kezelés sikeressé-
ge. Avalasz alelki tényezok feltarasaban is keresendd. Sok muilhat az egyén hoz-
zaallasan, személyiségén, és azon, hogy milyen médon kiizd meg a nehézségek-
kel. A DE OEC Kadli Intézetében zajl6 kutatasunk célkitiizése éppen annak vizs-
galata, hogy milyen pszichol6giai tényezdk befolyasoljak a lombikprogram sike-
rességét, és a parok lelki timogatasa hogyan jarulhat hozza a teherbeesés létrejot-
téhez. A pszichoterépia (egyéni vagy pérterapia) ugyanis hatékony lehet a med-
déség lelki okainak feltdrasdban, a medddség okozta stressz, a szorongdsos és
a depressziv tiinetek enyhitésében, a kordbbi veszteségek feldolgozasaban, és
e ezek révén a teherbeesési ardny novelésében.
DR. NAGY BEATA
témavezetd

NAGY ERIKA
PhD-hallgaté
Népegészségiigyi Kar
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BABA-MAMA

Beszéljink? Beszéljiink!

Eletiink egy nagy légvétellel, sirassal kezdé-
dik. Ez az els6 hang, amivel az Gjsziilott jelzi
megérkezését. Es ez az a jel is, aminek segit-
ségével megtanitja sziileit arra, hogy meg-
értsék 6t. Kifejezi éhségét, kozérzetét, félel-
mét. Emellett a bababeszéd testbeszéd: moz-
gas, arcjaték.

A fejl6dé csecsem életében igen koran megin-
dul és fokozodik az emberi kapcsolatok irdnti igény,
amit az is jelez, hogy mar az els6 h6napokban meg-
sokszoroz6dik az olyan siras, amely mar nem a testi
szitkségletek kielégitésére iranyul, hanem az egyediil-
lét megsziintetésére. Ne legytink , sitketek”! Halljuk
meg ezt a hivést is, mint ahogy késébb a szébeli
hivasra rogton reagalunk. A sir¢ csecsemé bizonyta-
lanna valik, félni kezd, ha nem kap valaszt sirasara.

Kommunikacié

Akommunikacié kezdete és alapja tulajdonkép-
pen az, hogy a sziil, a kérnyezet jelentést tulaj-
donit a csecsemd gesztusainak, sirdsanak, gagyo-
gasanak, cselekedeteinek. Igen! El6bb nekiink
kell alkalmazkodnunk, és megérteniink a bababe-
szédet, aztan varhatjuk el, hogy forduljon a hely-
zet. Kitlonleges jelentdségi az élet elsé honapjai-
ban az Gn. szemkontaktus kialakulédsa, mely mar
Ujszilottkorban elkezd6dik. Késébb a csecsemé
érdeklédése és figyelme arra fordul, amerre a szii-
16é. Kozben persze eltelik néhany hénap, dm az els6
iddszak e tekintetben dontd fontossagu. Az Gjszii-
16tt mér néhany hénapos koraban kiilsnbséget tud
tenni az emberi beszéd és a zajok kozott.

Beszédtanitis

Abeszéd tanitdsa mar a sziiletés utan megkezdd-
dik. A baba ugyan kezdetben csak hanglejtést, hang-
erGsséget észlel, majd kiilonbséget tesz a hangszi-
nek kozott is. Megismeri hozzatartozoi, gondozoi
hangjat, és feléjiik fordul. Egészen pici kortél kezd-
ve beszéljiink a gyermekkel, érthetden, szépen. Nem
kell visszagagyogni, selypiteni, mert az , olyan ara-

nyos”. Ilyenkor nehezebben tanul meg a gyermek
is tisztan beszélni. Nemcsak a felnéttek, hanem a
beszélni még nem tudo csecsemd is szivesen, sok-
szor sziinet nélkiil, 6rakon at ,beszél’, jelez, g6gi-
csél. Abeszédtanulds els6 szakasza minden bizony-
nyal a hangok felismerése. Az egészségesen hallé
gyermek mar magzati élete sordn hall hangokat, s
jellegzetes viselkedésvaltozassal valaszol is rajuk.

Hangutanzas

Az els6 életévben a beszédtanuldsban a hangutan-
zésnak és az ismétlésnek van f6 szerepe. A beszédfej-
16désnek igen fontos szakasza az, amikor az ember
irdnyitani, szabalyozni kezdi szajmozgasat. Ahanggal
val6 jatékot a gyermek sokszor valaszként adja egy
feléje iranyul6 kedvesked( hangra, de a folyamatban
levé gligyogést valami kellemetlen hangra vagy zaj-
ra valaszreakciéként abba is hagyhatja. A giigyogési
peri6dus igen lényeges a késébbi beszéd és a hang-
képzés egészséges fejlédése szempontjabol.

J6 sziil6-gyermek kapcsolat

A szeretettel koriilvett, aj6 sziil6-gyerek kapcso-
latban n6vekvé csecsemdk sokkal tébbet és szine-
sebben giigy6gnek, véltozatosabb, jatékosabb han-
gokat hallatva, mint azok a tarsaik, akikkel nem fog-
lalkoznak, vagy akikhez alig széInak. Fontos a gyer-
mekhez igazodni. Beszédiink tempdéja lasstibb, tagol-
tabb legyen. Igyekezziink egyszerti szavakkal kom-
munikélni. Alegkisebb gyermekkel is meglehet értet-
ni dolgokat a sajét szintjén. Az uj szavakat, mondato-
kat sokszor ismételni ne legyiink restek. A kétévesek
végtelen ,miértjei?” is igen nagy tiirelmet igényel-
nek. De a megfelel$ valaszok soran székapcsolato-
kat, mondatokat, Gj kifejezéseket tanul a gyermek.

Dadogis

Ebben a korban, valamint a kézosségbe keriilés-
kor eléfordulhat dadogas. Sose szidjuk érte a gyer-
meket, ne javitgassuk folyton, mert akkor a kicsi
yelnémul”. Igyekezziink tirelmesen kivérni, fino-
man segiteni neki, de ne mondjuk ki helyette a sza-
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vakat. A dadogés oka sokszor az, hogy a gyermek
beszédtempéja még lassubb, mint gondolatainak
szaguldasa. Sziikség esetén logopédus, gyermek-
pszichol6gus segitségét kérhetjilk. A raccsolas-
ban, selypitésben kérjiik ki logopédus tandcsat, aki
segit eldonteni, hogy mikor érdemes ezek javita-
sat elkezdeni. Az is fontos, hogy ne hasonlitgassuk
gyermekiinket a szomszéd gyerekekhez, akik mar
,mindent” mondanak. Nagyon kiilénbéz6 a kicsik
beszédfejlédése. J6 tarsalgast kivinok egy idézettel
Agai Agnes , Sz6 ami sz6’ cimii versébél:

»Nagyon egyszeriien kellene szélni
ebben az agyonbonyolitott vildgban.
Veretes, tiszta, igaz beszéddel
lehdntva a sallangokat,

az utdnzatok idegen koloncdt,

a cifra cikornydk vadhajtdsait...”

DR.PAPPAGNES @**

egyetemi adjunktus
Gyermekgyogydszati Intézet i ﬂ

Gyakori a gyermekkori elhizas

Igaz-e, hogy tilsily vagy elhizis esetén nem-
csak felnittek, hanem mir gyermekek ese-
tében is anyagcsere-betegség alakulhat ki,
és milyen anyagcsere-eltérések fordulhat-
nak elg ilyenkor? Erre a sziil6i kérdésre adott
vilasz, a gyermekkori elhizis nagy gyakorisa-
ga miatt, bizonyara széles korii érdeklédésre
tarthat szamot.

A vilasz lényege: igen, igaz, a gyermekkori tul-
stlyossag vagy elhizas esetén is észlelhetd lehet az
n. metabolikus szindréma kialakuldsa, ami volta-
képpen anyagcsere-eltérések egyiittesét jelent. Fo
Gsszetevdi az elhizason kivil a szénhidrat-anyag-
csere zavara, a zsiranyagcsere eltérései és az emel-
kedett vérnyomds.

Kialakulédsénak a mechanizmusa meglehetdsen
jol ismert. A kiindulépont az, hogy a tulstlyossag
vagy elhizas esetén a szervezet zsirtartalma meg-
haladja a normalisnak tartott aranyt. A zsirszévet
azonban nem csupan zsirraktér, a zsirsejtek hor-
monszerid anyagok termelésére képesek. Ennek

pedig az a kovetkezménye, hogy a szervezet anyag-
cseréjében kulcsszerepet jtszé inzulin nem képes
a hatasit megfeleléen kifejteni, mert a célsejtek az
inzulin irdnt érzéketlenné valnak. Ez az 4llapot az
inzulinrezisztencia, aminek a kompenzaldsira a has-
nyalmirigy Gn. béta-sejtjei nagymennyiségii inzu-
lint termelnek. Az emelkedett inzulinszint azu-
tén nem kivant viltozdsokhoz vezet. A szénhidrat-
anyagcsere zavara abban nyilvanul meg, hogy szén-
hidrattartamu étel vagy cukor fogyasztasat kovets-
en magasra emelkedik a vércukorszint, vagy mar az
éhgyomri vércukorszint is magasabbnak bizonyul,
végiil, amikor az inzulintermelés az inzulin hatas
csokkenésével nem tud lépést tartani, a cukorbeteg-
ség egyik formdja (a 2-es vagy felnétt-tipust diabé-
tesz) alakul ki. Az emelkedett inzulinszint valtoza-
sokat okoz a zsiranyagcserében is. Emelkedik a vér
koleszterinszintje, ezen beliil az Gn. karos kolesz-
terinszint lesz magasabb, az un. véd koleszterin
szintje pedig csokken. A vérnyomas emelkedésé-
ben is fontos szerepe van a magas inzulinszintnek.
Ametabolikus szindroma fennallasa azért kedvezot-

len, mert fokozza a cukorbetegség kialakuldsdnak
kockazatat, a zsiranyagcsere-eltérések esetén pedig
mér a gyermekkorban kezdetét veheti az érelmesze-
sedés folyamata, ami sziv-ér rendszeri veszélyez-
tetd tényezd, az emelkedett vérnyomaéssal egyiitt.

A metabolikus szindréma kezelése mindezek
miatt nagy jelentéséggel bir mar a gyermekkorban
is. A legfontosabb lépése az alapjat képezé elhizds
kezelése. Ez magéban foglalja a kiegyenstlyozott
taplalkozas folytatasat, a fizikai aktivitas fokoza-
sat és a sziikséges pszichés tdmogatas biztositasat.
A komplex és kovetkezetes életmodvéltoztatas az
esetek tulnyomo tobbségében hatésos is.

Alegfontosabb azonban a metabolikus szindré-
ma és az ennek alapjat képezé elhizas megel6zése.
Milyen lehet6ségek vannak erre? Erre a kérdésre egy
kovetkez6 alkalommal adunk valaszt.

DR.ILYESISTVAN
tanszékvezetd-helyettes egyetemi tandr
Csalddorvosi és Foglalkozds-egészségiigyi
Tanszék
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Serdiilokori utelagazas

A mai serdiilé korosztaly rendkiviil veszélyez-
tetett. Koriikben jellemzéen nagyobb a jové-
t6l valo szorongas, megjelennek az 6nértéke-
1ési problémak. A testi-lelki tiinetek, korképek
kialakuldsa gyakran mar ebben a korai élet-
korban kezdetét veszi. Ez az életkor az az titel-
agazds, ahol eldél, milyen iranyban és milyen
mindségben éljiik le az életiinket.

Kozérzet és magatartas

Az ezen id6szakban bekévetkezd pszichés valtoza-
sok kockézati magatartasformék kialakitésara hajla-
mositanak (pl. dohényzas, alkohol, drog, blinézés).
Az egészségronto karos szokasok negativabb kéz-
érzettel, depresszioval jarhatnak egyiitt. A kezdet-
ben tarsas indittatast viddm mulatozasok csakha-
mar rabul ejt6 kiros szokass4, szenvedéllyé néhetik
ki magukat, melyek a késébbi életkorban krénikus
betegségekhez vezetnek. Ezen karos szokasok kiala-
kuldsanak, megszilardulasanak okai feltérképezhe-
t6k, a megfelel idében és médon térténd megeld-
zéssel illetve beavatkozéssal nagyrészt elkertilhetck.

Alkalmazkodas

Azt a pszichés folyamatot, ahogyan reagalunk a ben-
niinket ért megterhelésekre, betegségekre, illetve
hogy milyen erdforrasok segitenek egészségiink
megbrzésében és az eredményes alkalmazkodas-
ban, megkiizdésnek (coping) nevezziik. Két tipikus
viselkedési médot kilénboztetiink meg: Az egyik a
problémafokusza megkiizdés: ha ezt az utat valaszt-
juk, akkor a stresszhelyzetet - mint megoldandoé fel-
adatot — értékelve megtervezziik a konfliktus felol-

dasanak lehetGségeit, elemezziik, értékeljik a hely-
zetet, megoldasi valtozatokat, stratégist dolgozunk
ki. A mésik lehetdség az emdciéfokuszi megkiiz-
dés, amely sordn az érzelmek sikjira terel6dnek a
stresszre adott reakcidink. Ilyenkor altaldban killén-
bo6z6 dolgokkal (pl. tulzott evés, alkohol, drogfo-
gyasztas, dithkitorés, a helyzet jelentdségének csok-
kentése — bagatellizalas, halogatas) megprobéljuk
elérni, hogy ideiglenesen jobban érezzitk magunkat,
azaz megoldés helyett csupén latszolag, rovid idére
csokkentsiik a stresszhelyzet keltette belsé feszilt-
séget. Az érzelemkozponti megkiizdés vélt ,hasz-
na” az egyén szamara: emdciokiiirités utjan ,,csk-
kenteni” a stressz hatdsara kialakult negativ érzel-
mek okozta belsé fesziiltséget. Utobbit alkalmazdok
kozott gyakrabban talalkozunk depressziéval, szo-
matikus tiinetekkel, melyekhez rosszabb pszichi-
kai kozérzet és negativabb egészségi allapot, 6nér-
tékelés tarsul. A vallott egészségi allapot, az altala-
nos kozérzet, az egészség(et befolyasold) magatar-

tas, valamint a megkuizdési mechanizmusok kézott
tehat szoros sszefuggés all fenn.

Véddéfaktorok

Védofaktor a gyakoribb fizikai aktivités — de 6rém-
mel: keressiik és valositsuk meg azt a mozgasformat,
amit 6rommel tudunk végezni! A gyakori, 6rémte-
li testmozgas az egyik legjelentdsebb véddfaktor a
depresszidval, a szomatikus tinetekkel, testi beteg-
ségekkel szemben. Prébéljuk meg minél jobban fel-
térképezni, elemezni, megérteni a probléma keltet-
te helyzetet, igyekezziink aktivan befolyasolni, meg-
véltoztatni a koriilményeket. Gondoljunk ki killén-
b6z6 megoldasi médokat a stresszhelyzet kezelé-
sére, és koncentraljunk arra a legkedvezsbb lehetd-
ségre, ami kihozhat a helyzetbél. Osszegezziik azo-
kat a multbeli tapasztalatainkat, amelyeket hason-
16 szitudci6kban szereztiink.

Energiaforras

A serdiil6kor nemcsak veszélyeket, hanem jelen-
t8s energiaforrast is rejt magaban, amely kiakndza-
sdhoz, valamint a serdiilékor (probléméinak) kihi-
vésainak megoldasahoz a sziilének, az orvosnak, a
pedagdgusnak, pszicholégusnak kiilon-kiilén kevés
az eszkoze — egymadsra van szitkségiink ahhoz, hogy
gyermekeink életkilatasait, életmindségét emeljiik,
pozitiv és tartds eredményeket érjink el.

MUNKACSI BRIGITTA
Egészségpszicholégia Msc.
Egészségiigyi Kar

Témavezetd: Dr. Nagy Bedta Erika

A szex 6romei és veszélyei

A szexualitas a mindennapi élet része: lehet
6rom azoknak, akik felelsségteljesen élnek a
lehetdségekkel, de okozhat igen sok kellemet-
lenséget azoknak, akik ezen 6romoket hajszol-
va megfeledkeznek veszélyeirdl.

Napjainkban az internetnek készoénhet6en
sok informéci6 kering a tinédzserek korében, és
ezek kozott laikusként megtalalni a valds tartal-
mat nagyon nehéz. Ehhez igyekszik hozzgjarul-
ni a Debreceni Orvostanhallgatok Egyesiilete is
immadr 30. éve az orvostanhallgaték altal altalanos
és kozépiskolasoknak tartott felvilagositd el6ada-
sokkal, melyek évente kézel 7000 didkhoz jutnak
el az Eszakkelet-Magyarorszagi régiéban.

Nemi dton terjedé betegségek

STD, HPV, AIDS - és ez még csak néhény a
toméntelen mennyiségii idegen kifejezés és moza-
iksz6 kozil. Kezdjik is az STD-vel, ami az angol
Sexually Transmitted Diseases, azaz szexuailis
uton terjed betegségek roviditése. Ezek kozé tar-
toznak - a teljesség igénye nélkiil - a baktériumok
(Syphillis, Gonorrhoea), gombak (Chlamydia), viru-
sok (Human papilloma virus, Herpes simplex, HIV)
altal okozott korképek. Ezek a fert6zott egyének
nemi szervein talalhatok, igy akar pettinggel vagy
oralis szex tjan is dtviheték. Mindegyik korkép-
nek killon-kiilon jellegzetes tiinetei vannak, ame-
lyek megjegyzése nem varhat6 el az orvostudomény
irant kevésbé érdeklsdoktél, de néhany egyszeri-
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en megjegyezhetd tinet ismerete elegend6 ahhoz,
hogy észlelésekor szakemberhez fordulva a problé-
mat koran felismerjék. Ilyenek példaul: barmilyen
bérsériilés vagy bérelvéltozas, kipirosodas, viszke-
t6, égetd érzés, viladékozds az érintett teriileten,
csipd érzés vizeléskor, illetve véres, gennyes vizelet.

Védekezés

A védeke-
zésnek - kor-
osztalytol  és
a paciens igé-
nyeitsl fiuggs-
en — tobb alter-
nativaja van. A
nemi Uton ter-
jedé  betegsé-
gekkel szembe-
ni védekezés-
re mégis legin-
kabb az 6vszer hasznilata ajanlott, mely igen meg-
bizhatd. Mivel az 6vszerhasznélat ellenére létrejévo
terhességek donté tobbségénél a helytelen haszna-
lat az ok, igy arra buzditok mindenkit, hogy olvas-
sa el a dobozon talalhat6 hasznélati utasitast, és ha
sziikséges, probalja ki az elsé szexudlis egyuttlét
elétt a felhelyezést. Masik problémaforras lehet,
ha nem ellenérizzik a csomagoldson feltiintetett
lejaratiid6t. Ezek mellett, ha az egyiittlét kozben az
ovszeren barmilyen sériilés lathat6, azonnal cserél-
jik ki. Ha ezt mér csak az aktus végén vessziik ész-

re, forduljunk szakemberhez, aki ilyen esetekben
a nem kivéant terhesség megel6zésére az tigyneve-
zett esemény utdni tablettit ajanlhatja, melyet az
aktust6l szamitott 72 vagy 120 6ran beliil kell beven-
ni. Lehetdség van antispermicid gél, fogamzasgatlo
tabletta, hivelygytird, méhen beliili fogamzasgatlo
eszkoz alkalmazasara, de ezekkel kapcsolatban min-
dig kérjék ki n6gydgyasz tanacsat!

Terhességmegszakitis
Ha a védekezés elmarad, és nem kivant terhesség
jon létre, Magyarorszagon a hatalyban 1év6 jogsza-
balyok szerint az anydnak lehetGsége van a terhes-
ség 12. hetéig a terhesség megszakitasara: az anyat
stlyosan veszélyeztetd terhesség, silyos magzati
karosodas, blincselekmény részeként fogant mag-
zat, illetve az anya vélsighelyzete esetén. 2011-ben
38 ezer abortuszt hajtottak végre Magyarorszagon,
a 100 élve sziiletésre jutd 43 abortusz pedig az
eurdpai 6sszehasonlitisban is magas: az EU alapi-
t6 orszagaiban 100 sziiletésre 7-15 abortusz jut. A
miivi terhességmegszakitis azonban nemcsak az
anya szervezetét, hanem alelkét is komolyan meg-
terhel6 beavatkozés, mely minimalis odafigyelés-
sel és a védekezés alapelveinek elsajititasaval kony-
nyen megel6zhet6.
SZILAGYI GERGO B
1V, évfolyamos hallgats (8
Altaldnos Orvostudomdnyi Kar
Debreceni Orvostanhallgatok Egyesiilete
Reproduktiv-egészségiigyi elnikhelyettes
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Delfinek, capak, ordograjak uszotarsa

A Nyéki toban kezdte a buvarkodast, s madra
mar meriilt a vilig valamennyi tengerében
és dceanjiban dr. Szokol Miklés intervenci-
6s kardiologus orvos.

Gyermekként nézte a
Cousteau-filmeket, benniik
a tengerkutaté kapitény altal
épitett viz alatti bézist, a
Precontinentet, ahol felnétt-
ként 6 is merilt. A bavarko-
das két aga: rekreacios (aktiv
pihenés, feltoltédés) és tech-
nikai kozotti koztes kategori-
aban sorolja magat meriilési
végzettségét és meriilésszamat tekintve. Az alap-
tanfolyamot kévet6en letette a nitrox (Nitrogén,
Oxigén, azaz dusitott leveg6) vizsgat, ezzel a tudas-
sal nagyobb mélységbe hosszabb ideig meriilhet
magasabb oxigéntartalmu gzt belélegezve, igy
csokkenve a keszonbetegség (mélységi mamor,
légembolia) veszélyét. Letette a mentdbuviar vizs-
gat és mas buvértanfolyamokat is végzett tuddsa
tokéletesitésére. Lenytigozi a Cousteau filmje utdn
nap nélkili vilignak nevezett viz alatti taj és é16-
lényei. Uszott capakkal, s az altala legérdekesebb-
nek nevezett Mola mola nevi hallal, amely stlya a
két tonnét is eléri, s egyedeit eddig csak kb. husz-
ezer buvar latta. Egyiptomban a delfinek egyik szii-
16helyénél, egy korallzatonynal kb. 150 delfinnel
uszott. ,Ezek vadon él6 allatok, nem lehet kézel
menni hozzajuk és megsimogatni 6ket” - mondta.
Ordograjék uszétarsa is volt, csodalta a méltésigos
mozdulatokkal, 4-6 méteres fesztdvolsagu uszok-
kal ,szérnyal6” allatokat. Capak kozelében is volt,
lenylig6z0, csodalatra mélto, kevés veszélyt jelen-

("

Dr. Szokol Miklés

ALEGFONTOSABB:

A boldogsdg eldfeltétele, hogy befogadckészek
legyiink. Senkit se irigylek, nem ismerem késobbi sor-
sdt! Ugy élj, hogy utdlag lehetdleg ne kelljen szemrehd-
nydst tenni magadnak. Kritika, lenézés helyett rdcso-
ddlkozds. (Ez a képlet hasznos lehetne lelki egyensu-
Iyunk és jo hangulatunk szdmdra).

HOGYAN ELJUNK?

A mai dlcivilizdlt vildgban arra tanitjdk a gyere-
keket és aszerint is éliink, hogy csak magaddal fog-
lalkozz, torj elére, hiizd le a mdsikat, akkor taldn lesz
belgled valami. Mi lenne, ha ehelyett egy olyan elv sze-
rint élnénk, hogy embertdrsunkat nyomorisdgdban
tamogassuk, prébdljuk igazdn dtérezni fdjdalmdt, és
hogy segitsiik a mdsikat teljes erénkbdl? Hdtha igy a
mi életiink is konnyebbednék és dtérezve fdjdalmat,
rdjonnénk, hogy nem nekiink a vildgon a legnehezebb.
VARAKOZTATAS

A megvdrakoztatds a mdsik ember lebecsilése.
OROM

A legtisztdbb 6rom egy mdsik ember éromében —
mint elbidézonek, esetleg mint szemlélonek — részt
venni.

BOSSZANTO

Ez a mai 6rékés mobilozds idegbetegség, vagy
inkdbb kdbitdszerezés?

Ha az emberek csak a tizedét forditandk a felnét-
tekre annak a dicséretdradatnak, amit a gyerekekre és

t6 teremtményeknek jellemezte 6ket. Egyben fel-
sorolta a négy cipafajt: nagy fehér, tigris, bika és
a fehérfoltu koziil utobbit nevezte csak veszélyes-
nek. OriasteknGsoket is kisért, de nem kapaszko-
dott rdjuk, mint ahogy sokszor filmeken megéro-
kitik az embert és a tengeri él6lényeket. Veszélyes
dolognak tartja az llat szempontjébol, mert lehet,
hogy éppen abban az allapotédban kapna el, amikor
kevés a levegbkészlete, az allat megijedne és nem
a felszinre Uszna, hanem lefelé, ami végzetes len-
ne szamara, az embernek pedig 6ncélt cselekedet.
LAkl szereti az 4llatokat, az nem nyul hozzgjuk,
sem mas él6lényhez” - mondta. A buvarkodassal
betekinthetiink a vizi vilag kis részébe, hogy lis-
suk, milyen szép, és oriilni kell, hogy ott lehetiink,
nem pedig krt tenni a természetben. Nemcsak
latom, hanem &t is élem, hogy milyen gravitaci6
nélkil kozlekedni az idegen kozegben. 40-60 merii-
lés utdn szokja meg az ember, én mar a 600. merii-
lésnél tartok. Viz alatti ,jogositvanyom” 40 méter
mélyre sz6l, amit a szabalyokkal egyutt igyeksziink

Orvosi aforizmak

unokdra forditanak, boldogabb lenne a vildg. Es elvi-
selhet6bb az oregség.
HOZZAJARULAS

Nem elég vdrni a stilt galambra. Az mdr nem tud
szdlldosni felénk. A boldogsdghoz nekiink is hozzd kell
tenni egy részt. Mint fontebb irtam: folkésziiltnek kell
lenniink a fogaddsdra.

ELEGEDETT?

Az énelégedettség és -elégedetlenség hirjain ugy
kell jdtszani, mint ahogy Bach bilvészkedett a pont-
tal és ellenponttal. Egyik véglet se haszndl a produkti-
vitdsunknak. A ketts kozétt kell hulldmoznia lelki fel-
csigdzottsdgunknak és lelankaddsunknak, akkor men-
nek elére munkdink.

DADA MAGADNAK

Prébadld néha (nem, inkdbb rendszeresen, akdr min-
den este) magadat olyan kritikus szemmel nézni (picit
rosszindulatii is lehet), mint egy idegen, aki a hibdidra
élezi ki a tekintetét. Es elgondolkodni azon, amit taldl-
tdl. Még mindig jobb, mint ugyanezt kritikusod sze-
mébél kiolvasni. S ha még ennél is nagyszeriibb lennél:
amin fennakadtdl, azon javitani.

APENZ

Mamindenki ez utdn szalad, igaz, vannak, akik utdn
maga a pénz szalad. (De a romlottsdg okdt ne firtassuk
most.) ,A pénz nem boldogit”- dllitja a kozmondds és
ezt senki nem hiszi el neki. Joggal.

Annyiban igazat adhatunk a rigmusnak, hogy a

betartani. A rekreaciés buvarkodas paros sport,
mindig ketten, illetve tébben meriiliink, csapat-
ban. Osszeszokott a tarsasagunk, 10-en, 12-en,
koztitk a ségorommal (akit én fert6ztem meg a
buvarkodéssal) ha csak tudunk, egyiitt megyiink
buavartarakra, roncs szafarikra. Legkdnnyebben és
leggyorsabban a Véros-tengerre ériink el, ami a szi-
vem csiicske, buvarparadicsom gyonyéri és valto-
zatos vizi viliggal. A Maldiv-szigeteknél az aram-
ldsos meriléseken taldlkozhatunk a nagy vizi 4lla-
tokkal. Lenylig6z6 Szudanban a természet érin-
tetlensége, Indonézia specialis flérdja és faungja,
az északi és déli félteke kilénbozé élGvildga, ahol
minden él6lény haromszor-négyszer nagyobb a
megszokottndl. A karibi térségben a hangulat, a
mili6, a lakosok életigenlése a vonzé.

Kezdetben elérhetetlenek voltak a kiilfol-
di meriilések, de mér rég kinyilt a vilag, és egy-
mastdl kapjak a tippeket, hol érdemes meriilni.
A roncsmeriiléseknél lathatnak a II. vilaghabora-
ban elsiillyedt hajétdl kezdve a biztositasi csalas
miatt a hullimsirba meriilt hajéig szdmosat. Sokan
a meriilés nagy részében fot6znak, a kameran at
nézik a viz alatti vilagot. Dr. Szokol Miklés nem
fényképezik, élvezi a pillanatot. Idén tavasszal mar
meriilt a Tavol-Keleten, legkézelebb tjra a Voros-
tengerre késziil, mely ar-érték aranya meglatisa
szerint sokaknak elérhetd, kiprobélhaté, megta-
nulhatd, s megszerethetd ez a kiilénleges sport.

Palyajat azért valasztotta, mert Oridsi fejlédési
lehetdséget latott a kardiolégidban. Pozitiv, inspi-
r4l6 légkérben dolgozik a Kardiol6giai
Intézetben kivélé gardéval mint inten-
ziv osztélyos orvos.

CSASZI ERZSEBET

pénz nem egyenld, még csak nem is pdarhuzamos a bol-
dogsdggal. Mutatja ezt sok példa a hollywoodi agyon-
rekldmozott, fizetett elvondkurdktol a ....

Alighanem j6 érzés lehet az els jelentds pénz dssze-
hozdsa, de amikor mdr béven van, akkor legfiljebb a
mdnidkusoknak ad elégtételt a szaporitdsa. Meg ldtunk
elég sok kedvetlen gazdag embert ... A jokedvet aligha-
nem nem apénztdrca adja, annak beliilrél kell jonnie. (De
hogy nagyon gazdag a maivildgban nem szeretnék lenni,
olyan, akinek pdncélozott autéban kell kizlekednie és két
smasszernek kell a nyomdban jdrnia, no, az aztdn biztos!)
JO MODOR

Ajé modorral sajdt magadat értékeled fol.
CSATANYERES A SORS ELLEN

Azért, mert a sors vagy a végzet, vagy a véletlen?
uralkodni akar folottink, még nem kell keziinket-
ldbunkat elengedni és dtadni magunkat a ,kikeriil-
hetetlen” reményvesztésnek. Mert szamtalan kitoré-
si pontunk, védekezésmddunk lehet. Ki tudnd ezt job-
ban, mint egy orvos? Tegyiink meg mindent, ami keze-
uigytinkben van: orvosi segitségkérés, sziirévizsgdlat,
ha kell, vesstik ald magunkat miitétnek, nehéz kezelés-
nek (ha egy orvos lemond rélunk, vadul keressiik azt,
aki még vdllall); dvatossdg utcdn, otthon;
életmdd, tanulds, ismeretgytjtés és a fon-
tos felhaszndldsa.

Es akkor csatdkat nyerhetiink.

DR. HANKISS JANOS
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PSZICHIATRIAI MAGANRENDELES

Dr. Toth Viktoria

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

Hangulatzavar, panik, szorongas, depresszio,
alvaszavar, testsuly-probléma
gyogyszeres és pszichoterapias kezelése.
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Sikeres egyuttmiikodés a visegradi orszagokban
az élettudomanyok teriiletén

A Debreceni Egyetem vezetésével tizennégy kozép- és kelet-eurdpai
egyetem vesz részt az International Visegrad Fund &ltal tdmogatott ,A
visegrddi orszagokban él6 csalddok jovdje az egészséges nékon és gyerme-
keken mulik” cimd, 31710035 szamU palyazati projekt megvaldsitasaban.

Az egylittmUikodés célja kdzos kutatdsi projektek inditasa, valamint
tudomanyos halézatok kialakitadsanak tdmogatasa a kdzép- és kelet-euro-
pai térségben. A projektnek kdszénhetéen nemzetkozi kutatdcsoportok
alakultak ki és kezdték meg a kdzds munkat az alabbi élettudomanyi
teriileteken: tumorkutatas, sziv- és érrendszeri betegségek, az idegrend-
szer degenerativ betegségei, valamint a korasziilés megel6zési lehetdsé-
gei. 2011 és 2013 kozott eddig hat alkalommal volt lehetéségiik a kutatdk-
nak, hogy a legfrissebb tudomanyos eredményeikrél nemzetkdzi szinten
beszadmoljanak, illetve megvitassak azokat a projekt keretében szervezett
tudomanyos konferencidkon és igynevezett networking meetingeken. A
tudomanyos talalkozokra eddig harom alkalommal Budapesten, harom-
szor pedig Pragaban keriilt sor, minden esetben kdzel 100 résztvevével.

A Debreceni Egyetem és egyiittm(ikddé partnerei 2013. aprilis 5-7.
kozott Pragaban a Visegradi Alap tAmogatasaval szervezték meg a nyol-
cadik Bridges in Life Sciences nemzetkdzi konferenciat, melyen mintegy
115 kutato vett részt. Ahdromnapos konferencia programja plenaris tilés-
sel kezd6dott, majd négy parhuzamosan futé szekciéuilésen tudomanyos
el6adasok hangzottak el neves eurépai és amerikai szakemberektdl. A
konferencia poszter-kiallitasi lehetdséget is kinalt, illetve a poszter szek-
cioban fiatal kutatok és PhD-hallgatok mutathattak be tudomanyos mun-
kdjukat. Az igynevezett ,Breakaway Groups” értekezleten a Cedars-Sinai

.

Medical Center Technoldgia Transzfer Iroda jogi szakértéjének vezetésé-
vel, a résztvevé kdzép- és kelet-europai egyetemek szamara nyilt lehetd-
ség, hogy az innovacié-menedzsment és a technoldgia transzfer teriile-
tén szerzett tapasztalataikat megosszak egymassal. A rendezvény kisé-
ré programjaként keriilt sor a ,,Brain Sneezing Exhibit” karikattrarajzo-
16 csoport kiallitasara, mely fiatal, ambicidzus eurdpai mivészek részé-
re kinalt lehetdséget, hogy bemutassak az emberi agy ihlette grafikai-
kat, rajzaikat és képregényeiket kézos kiallitas keretében. Az esemény
tarsszponzora a Los Angelesben miikddé Cedars-Sinai Medical Center és
az Association for Regional Cooperation in the Fields of Health, Science
and Technology (RECOOP HST) nemzetkdzi egyesiilet volt, melynek célja
nemzetkozi partnerség kialakitasa kozép- és kelet-eurdpai egyetemek és
kutatointézetek részvételével. Az egyesiileti tagok a konferencia harma-
dik napjan tartott egyesiileti tilés keretében egyeztettek a projekt zara-
sat kovetd legfontosabb teenddkrdl, és meghataroztak a tovabbi miiké-
dés sziikséges lépéseit.

o Visegrad Fund

A projekt a Debreceni Egyetem Tudas- és Technolégia Transzfer Iroda
menedzselésével és az International Visegrad Fund tdmogatasaval vald-
sul meg.
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