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Fogorvos-avatas 2004

2004. jinius 26-an, az Orvoskar auldjaban megrendezett iinnepségen vették at diploma-
jukat a Fogorvosi Szak és az Angol Program végz6s hallgatéi. Unnepi beszédet dr: Sze-
keres Julia professzor asszony, az Angol Program Bizottsag elnodke és dr: Szabo Gyula
professzor, a Fogaszati Klinika igazgatoja, a fogaszati szak vezetGje mondott. Az alabbi-
akban dr. Szabo Gyula beszédét kozoljiik.

Tisztelt Dékan Ur, tisztelt Centrumelnsk Ur, tisztelt Vendégeink,
ujonnan avatott Doktoraink, kedves Kollégandk és Kolléga Urak!

N agyrabecsiiléssel koszontom Onoket a Pécsi Tudomany-
egyetem Altalanos Orvostudoményi Karanak orvos- és fog-
orvos-doktori avatolinnepségén. Ez a meghitt {innepi esemény a
Fogorvostudomanyi Szakon mar 27. alkalommal keriil megrende-
zésre Pécsett. A képzés kezdetétdl eltelt harom évtized erdsitette
hagyomanyainkat, értékeket épitett és oktatoi tapasztalatokat hal-
mozott fel. Tamaszkodhatunk erre a multra. Ez kiilondsen fontos
volt most, a mogottiink alld oktatasi évben, mikor jelentds donté-
sek sziilettek képzésiink fejlesztése érdekében. A Fogorvostudo-
manyi Szak karra fejlesztésében jelentds 1€pés volt a tanszeki szer-
kezet elfogadasa az Orvostudomanyi Kar Tanacsaban, majd az
egyetem Szenatusaban. Négy tanszéket szervezhetiink a fog- és
szajbetegségek klinikai tantargyainak oktatasara, felhasznalva ed-
digi oktatasi eredményeinket és beépitve a modern fogorvoslashoz feltétlen sziikséges feje-
zeteket.

Kidolgoztuk a kari atalakulas dokumentumait, doktori programot terjesztettiink el§ a
Doktori Tanacsban ,,Fogorvostudomanyi Kutatisok”cimmel. Az alapozé elméleti és pre-
klinikai targyak strukturavaltasanak is kialakultak a lehet6ségei. A keretfeltételek megszaba-
san tul megkezdtiik az oktatasi program tartalmi fejlesztését, tekintettel azokra a megvalto-
zott kdvetelményekre, amelyekkel mar a most diplomat kapott ifju kollégaknak is szembe
kell nézniiik. Hiszen ez évt6l kezdve valtozott a fogorvosi szakvizsga-rendszer. Két év he-
lyett harom év lett a képzési idS. A Fog- és Szajbetegségek alapszakvizsga helyett, a diplo-
maszerzés utan Ot szakvizsgara van lehetdség. Gyermekfogaszatbol, Fogszabalyozasbol,
Parodontologiabol, Konzervald és Fogpotlastanbol, Szajsebészetbdl indulhat felkészitési
program egyetemiinkon az Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum Tovabbképzé Kozpont-
janak szervezésében.

A fogorvos-avatas mar kialakult hagyomanya, hogy megemlékeziink a szakma kiemelke-
dé és példat ado egyéniségeirdl. 30 éve, 1974-ben, 83 éves koraban halt meg Kemény Imre
egyetemi tanar, a Kozponti Sztomatologiai Intézet osztalyvezetS fdorvosa, aki az 1945 eldtti
Budapest vezet§ fogorvosa volt. A nagy tarsadalmi mozgasok ellenére meg tudta Grizni szak-
mai hirevét és tekintélyét. Az Stvenes és hatvanas években a részlegesen vagy teljesen hianyos
fogazati allapot terapiajaban személetformalo iranyelveket alakitott ki és fogalmazott meg koz-
leményeiben és tankonyveiben. Kemény professzor elkdtelezett oktatd volt a klinikai fogpotlas-
tanban, a gradualis ¢és posztgradualis képzésben. Nevéhez flizédik a legkorabban kialakitott
szakorvosi tovabbképz0 rendszer megszervezése. Munkamodszere a tovabbképzd oktatasban a
kiscsoportos, kollegialis kdzremiikddd, problémamegoldasban egyiitt gondolkodo, betegorien-
talt tanitas volt. A kor szerény technikai IehetSségei kozott is tokéletes felkésziiltséggel jelentds
hazai és nemzetkozi tekintélyt szerzett a foghianyos allapot és az allkapocsiziileti rendellenes-
ségektSl szenvedd betegesoport gyogyitisaban. Elete személyes példaja annak az életiitnak,
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amely 0tvozi a gya-
korlati felkésziiltsé-
get a klinikai aldo-
zatvallalassal, a tera-
pids eredményekbol
levont mértéktartd
kovetkeztetések fel-
dolgozasaval. Az
akkori tovabbképzo
rendszer szervezett-
sége  példaképiil
szolgalhat ma is,
mert kizarolag szak-
mai alapon miikodd
rendszere biztos ta-
masza volt a folya-
matos tovabbképzés
altalanos igényei-
nek.

Ajelen és a jovo
fogorvoslasanak
mérlegeld értékelé-
se ugyanolyan fon-
tos a felel6s oktato-
nak, mint a fiatal
palyakezd6nek. Eh-
hez, rendhagy6 mo-
don, egy amerikai
egyetemen megtor-
tént tinnepi diplomaatadas botranyabol vehetiink példat: Lawrence
Ellison, az Oracle cég vezetGje mondta el a kdvetkezd beszédet a Yale
Egyetem végzdseinek. Unnepi beszéd volt ez a kibukottak nevében:
Idézem:

Ha elore tekintek, nem latok fényes jovot, nem latok ezernyi kiemelkedo ipa-
ri vezetot. Most fel vannak zaklatva. Ez természetes. Mégis, hogy jovok én, Larry
Ellison, aki kibukott az egyetemrdl ahhoz, hogy ilyen modon itélkezzem a nem-
zet egyik legnagyobb presztizsii egyeteme végzosei elott? Megmondom. Mert én,
Lawrence Ellison, a bolygo 2. leggazdagabb embere, kibuktam az egyetemrol,
és maguk nem. Mert Bill Gates, a bolygo leggazdagabb embere kibukott az
egyetemrdl, és maguk nem. Mert Paul Allen, a harmadik leggazdagabb ember,
kibukott az egyetemrél, és maguk nem. Es azért, mert Michael Dell, aki jelenleg
a kilencedik helyen dll, 8 is kibukott. Es erésen tor felfelé. Most nagyon fel van-
nak zaklatva. De ez természetes.

Az eskii

Hadd batoritsam ondket azzal, hogy nem hidba szerezték meg keserves
munkaval diplomdjukat. Nem hiaba toltottek el 5 évet itt azzal, hogy jo munka-
moralt tanuljanak, kapcsolatokat fejlesszenek ki, és egy életre megismerkedjenek
a terdpia szoval. Mindez nagyon jo. Kell is majd a jo munkabiras. Kellenek is
majd maguknak a kapcsolatok, és bizony, kell is majd a terdpia. Mert maguk
nem buktak ki, és sosem lesznek a vildg 10 leggazdagabb embere kizott. Es be-
le kell torodniiik egy patetikus, évi 200 ezer dollaros alldsba, ahol is a fizetési
csekljiiket egy volt évfolyamtarsuk irja majd ala, aki két éve kibukott.

Most azon méldznak, hogy van-e még remény? Nincs. Maguk mar végeztek.
Tul sokat abszolvaltak. Mar beépitett sisakot viselnek. Most azokhoz szolunk,
akik nem végeztek: ezt nem tudom eléggé hangsulyozni. Pakoljanak dssze! Men-
Jenek el! Ne jajjenek vissza! Valositsak meg dlmaikat! Mert bizton mondhatom,
hogy az a beépitett sisak ugy fogja lehiizni magukat, mint most ezek a biztonsad-
gi Orok engem... 1dézet bezarva.

Ezen iinnepronto sz€lséséges beszéd ellentmondasa az innovativ,
sziintelen megtijulast keres6 szellem és a dogmakba szorult egyetemi
képzés kozott fesziil, de nem feloldhatatlanul. Az egyetemi alapképzés
két nagy erejii torekvése feltétlen folytatast kovetel a mai és a holnapi

fogorvosi oktatasban.
Egyrészt, tobbnyire
evidenciakra tamasz-
kodo ismeretanyagot
épitiink be a tapaszta-
lati uton szerzett is-
meretek helyett, mas-
részt, az oktatott tar-
gyak kozotti tavolsag
csokkentésével mo-
dern alap-tudasanyag
keriil a klinikai tar-
gyakba, ugyanakkor a
klinikum szakiranya
fejlesztést kényszerit a
fogorvosoktatasra. Az Ellison altal beépitett sisak kezdetben védelmet
ad, diagnézisban és terapiaban, de késobb levethetd, mert folyamatos
fejlédésre kényszerit a tudoméanyok elmélete és gyakorlata. Es johet az
almok megvalositasa is, mert ma a legnagyobb gazdasagi korlatok mel-
lett is hozzaférhetok és alkalmazhatok azok az eszkdzok, amelyeket a
vezetd nemzetkozi folyoiratok napjainkban véleményeznek.

Az egyetem az életre kiterjed tanulasra készit fel és fontos allo-
mas az értelmiséggé valas folyamataban. Az egyetemi curriculum
szakmai ismeretanyagot, készségek és gyakorlatok Osszességét jelen-
ti, ugyanakkor erkolcsi normarendszert, viselkedésmintat, moralis el-
kotelezettséget is ad és eldirja a kialakult meggy6z6dés és tanitas be-
tartasanak és hirdetésének kotelezettségét.

Kedves ifju Kollégak!

Onok szamithatnak arra, hogy alkoto tevékenységiik kovetkezd
évtizedeit egy 0j vilagrendben, egy egységes Eurdpaban élik meg.
Nézzenek szembe életpalyajuk emberi és szakmai feladataival. Az em-
beriség 6sszességében eloregszik és szegényedik. Mas lesz a halaloza-
si és a megbetegedési gyakorisag. Gyotré moralis felelGsség terheli
majd Onéket, gondot fog okozni a szegényeknél és gazdagoknal a
gyogyeljarashoz torténd hozzaférés fajdalmas kiilonbsége, az 1j biolo-
giai és diagnosztikai technikak erkdlesi kihivasai, valamint az egyre
dragulo egészségiigy pénziigyi ellatasanak elégtelensége is.

Ne csiiggedjenek akkor, amikor latjak, hogy a szakmai kozéletben
is akadalyok emelkednek. A biztositasi rendszerekben a szolidaritasi
elv és a profitszerzés fog versenyezni. Kiizdelem alakul ki a praxisért.
A fogorvosok elleni perek is fenyegetden szaporodni fognak. A palya
veszélyesen elszemélytelenedhet, elgépiesedhet.

Abban szeretném Ondket batoritani, hogy ismerve a jov6 varhato
gondjait, legyenek arra felkésziilve. A sziik szakmai tevékenységen tul le-
gyenek teljes értéki, értelmiségi, vezetd és meghatarozo egyéniségei a jo-
vendd atalakitasanak a gondjaikra bizott lakossag sorsanak javitasaban.

ErGsitsék onmagukban a belsé meggy6zddésen alapuld moralis ér-
tékeket, amelyek sarokkoévei az aldozatos, szolgalatot teljesité fogor-
vosi ténykedésnek. Legyenek a nemzet felelds tagjai, és odaaddan
szolgaljak azt a kdzosséget, ahol élni fognak.

Tegyenek meg mindent a fogorvosi hivatas betdltése és a sikere ér-
dekében, mert ez a zaloga minden személyes terviik és majdnem min-
den koz0s célunk valora valtasanak. Probaljanak méltok lenni a sok-
sok megbecsiilést szerzett elddeikhez, akik az iskolapadbol kikertilve
hozzajarultak az emberiség helyzetének jobbitasahoz.

Kivanom, hogy életpalyajuk soran minden nemes terviik teljesiil-
j6n, kivanom, hogy lelki békében, hasznosan és nagy megbecsiilésben
toltsék be hivatasukat.

Menjenek békével, Isten aldja Onoket!

Az elnékség

A képeket a Videostudio munkatarsatol kaptuk — készonjiik.

2004 JULIUS



Megemlékezés dr. Flerko Béla professzor

Junius 14-én volt Flerko profesz-
szor sziiletésének 80. évforduloja.
Az esemény alkalmabol jinius 9-
én az Anatémiai Intézet megemlé-
kezést rendezett a Pécsi Tudo-
ményegyetem, az AOK vezetése
¢s a Pécsi Akadémiai Bizottsag ta- |
mogatasaval. Flerkd professzor |
sajnos mar egy éve nincs koztiink,
igy a rendezvénysorozaton csak
emlékezni tudtunk ra.

Dr: Flerko Béla 57 éven at dol-
gozott az egyetemen. Ez a perio-
dus még patinds egyetemiink ¢le-
tében is torténelmi tavlat, hiszen
Flerko professzor az Erzsébet Tu-
domanyegyetemen kezdte palya-
futasat gyakornokként, munkassa-
ganak zomét a Pécsi Orvostudo-
manyi Egyetemen toltdtte, €s professzor emeritusként a Pécsi Tudo-
ményegyetem Altaldnos Orvostudoményi Karan fejezte be.

Kivalé oktato volt, a sz6 nemes értelmében vett miivelt ,egye-
temi tanar”. Gondosan felépitett, szakmailag kifogastalan, lelkesits
eldadasaira orvosgeneraciok emlékeznek szivesen. Egész életében
az oktatas fontossagat hangstlyozta, a szakma szépségeinek, szere-
tetének atadasat tekintette egy egyetemi oktato legszentebb felada-
tanak. IntézetvezetSként és a POTE rektoraként is igyekezett az
egyetemi oktatok szemléletét is ilyen iranyba befolyasolni. Bar ¢le-
tében szamos elismerésben volt része, a hallgatoktol kapott elisme-
résekre volt mindig a legbiiszkébb.

Flerké Béla nemzetkdzi hirti tudos volt, a neuroendokrinologia
nemzetkozileg kiemelkedd egyénisége. Munkassaga soran mara-
dandot elsésorban az endokrin rendszer kozponti idegrendszeri sza-
bélyozasanak és a n6i gonadalis ciklus szabalyozasi mechanizmu-
sanak teriiletén alkotott. Munkassagat 142 tudomanyos publikacio
fémjelzi, melyeket tobb mint 3000 alkalommal idéztek. Szamos
nemzetkozi szervezet, tudomanyos tarsasag vezet6ségi tagja, tudo-
manyos folyoiratok szerkesztdségi tagja, kiilfoldi egyetemek ho-
noris causa doktora és akadémiak tiszteletbeli tagja volt. Fiatalon,
46 éves koraban lett a Magyar Tudomanyos Akadémia tagja. Sza-
mos akadémiai tisztséget toltott be. A Pécsi Akadémiai Bizottsag el-
noke is volt.

Iskolateremtd egyéniség volt. 28 éven at vezette az Anatomiai
Intézetet. Tanitvanyai hazank s a vilag szamos intézmény¢ében tolte-
nek be vezetd poziciokat.

A kozélet aktiv szereplGje volt. 6 éven at toltétte be a POTE rek-
tori tisztségét. Rektorként is az oktatas fontossagat hirdette. Rektor-
saga idején valt rendszeressé az oktatok kérddives hallgatoi vélemée-
nyezése, alapitottak a hallgatoi szavazatok alapjan a legjobb okta-
toknak jaro ,,ifjusag koszonete” elismerést és indult be az angol
nyelvi orvosképzés. Két perioduson keresztiil orszaggytilési képvi-
sel6 volt. Tobb, elsGsorban a torténelmi értékek megbrzésén farado-
76 alapitvany kuratoriumi tagja volt. Pécs diszpolgarava valasztot-
tak. Szamos szakmai és allami elismerést is kapott. Tobbek kdzott
megkapta az Akadémiai Aranyérmet, a Pro Universitate kitlintetés
arany fokozatét, a Szentgyorgyi Albert-dijat, Allami Dijat és a Ma-

A megemlékezok a tantermi eloadasokon

gyar Koztarsasag Erdemrend kozép-
keresztjét.

Személyiségére a fegyelmezett-
ség, a minden koriilmények kozott
kulturalt magatartas volt a jellemzg.
Egyéni ambicidit mindig 0Ossze-
egyeztette a kozosség, elssorban a
rabizott intézet tagjainak érdekeivel.

Az linnepi megemlékezés az El-
mében kezd6dott. Dr: Csernus Valér,
az Anatomiai Intézet igazgatojanak
megnyitdja utan dr. Kosztolanyi
Gyorgy professzor, rektorhelyettes,
az Orvostudomanyi ¢és Egészségtu-
domanyi Centrum elnoke, dr: Méhes
Karoly professzor, a Pécsi Akadémi-
ai Bizottsag elnodke ¢és dr: Siimegi Ba-
lazs professzor, az AOK dékéanja iid-
vozolte a jelenléviket és méltattak roviden Flerko professzor érde-
meit. Ezt kdveten Flerko professzor néhany volt munkatarsanak
megemlékez6 elGadasai hangzottak el. El6szor dr: Csernus Valér
személyes hangvételii eldadasaban emlékezett Flerko professzorra.
A programban ezt kovetd elGadas, melyet dr: Haldsz Béla profesz-
szor, Flerkod professzor korai iddszakéanak talan legkdzvetlenebb
munkatarsa és mindvégig baratja tartott volna, sajnos az el6ado hir-
telen megbetegedése miatt elmaradt. Ezt kdvetSen dr: Kovacs Mag-
dolna, az Anatémiai Intézet docense, aki Flerkd professzor utolso
id6szakaban annak legkdzvetlenebb tudomanyos munkatarsa volt,
kozos munkaik feleleve-
nitésével  emlékezett
Flerko professzorra. Dr:
Liposits Zsolt profesz-
szor, az Anatomiai Inté-
zet korabbi munkatarsa,
jelenleg a Kisérletes Or-
vostudomanyi Kutatdin-
tézet igazgatohelyettese
gazdagon illusztralt el6-
adasaban szintén az
Anatomiai Intézetben
végzett tudomanyos te-
veékenységét elevenitette
fel. El6adasaban kiemel-
te, hogy jelenlegi tudo-
manyos munkaja ho-
gyan kapcsolodik a
Flerko professzor isko-
lajaban toltott évekhez.
Végiil Petrusz Péter, a
University of North Carolina at Chapel Hill professzora, akit Flerko
professzor emlékkonyvében egyik legkedvesebb tanitvanyaként
emlit, idézte fel a Flerko professzorral egyiitt végzett munkait és en-
nek hatasat tovabbi munkassagara.

Az eldadasokat kévetden dr: Csernus Valeér és dr. Stimegi Baldzs
dékan leleplezték az aulaban Flerko professzor bronz emlékplakettjét.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO



sziiletésének 80. évforduloja alkalmabol

Délutan Flerko professzor feltjitott siremlékének megkoszorizasaval fejez6dott be a megemlékezés eseménysorozata.

Csernus Valér

Felujitottak

terem is balesetveszélyes.

2004. februar 2-4n 9 éra 15 perckor leszakadt a PTE AOK I. sza-
mu elGadotermének mennyezeti vakolata. A mintegy 6-7 négyzet-
méteres teriiletrdl lees6 vakolat szerencsére komolyabb sériiléseket
nem okozott a teremben tartozkodo didkoknak. Mihalovics Gabor
fomémok azonnal lezaratta a termet, €s a tovabbi harom hasonld
eldadoteremre is kiterjedd épitésiigyi-igazsagligyi miiszaki szakér-
t6i és épitésiigyi-miiszaki-statikus szakvéleményt kért. A szakért6i
véleményeket a Pollack Mihaly Miiszaki Féiskolai Kar szakembe-
rei készitették el. A szakvélemények alapjan indokoltta valt mind a
négy elGadoterem bezarasa, felfjitasa.

A kozvetleniil a baleset utan tett elézetes felmérések alapjan a fel-
ujitasi munkalatok koltségeit kozel 100 millio forintra becsiilték a
szakértok. A baleset napjan a helyszinre érkez6 Mang Béla, a fel-
sGoktatasért felels helyettes allamtitkar biztositotta az egyetemet

az AOK balesetveszélyes elgadotermeit

A Pécsi Tudomanyegyetem Altalinos Orvostudomanyi Karan Mang Béla, az Oktatasi Minisztérium felsGoktatasért
felelos helyettes allamtitkara és Léndrd Laszlo, a PTE rektora 2004. junius 22-én adta at a kar oktatdinak és hallgato-
inak a nemrégiben felujitott el6adotermeket. A mintegy nyolcvanmillios rekonstrukciora azért volt sziikség, mert ez
év februarjaban az egyik teremben baleset tortént és a vizsgalatok kimutattak, hogy a masik harom, hasonlo6 el6ado-

a minisztériumi tamogatasrol.

A rekonstrukcios munkalatok elvégzésére arajanlatokat kért az
egyetem. A felujitas 80 millio forintba keriilt. A koltségek fedezé-
sére — a baleset utan nem sokkal — az Oktatasi Minisztérium feltji-
tasi alapjabol 40 millio forintot kapott a Pécsi Tudomanyegyetem.
A termek lezaratasa arra kényszeritette az Altalanos Orvostudomé-
nyi Kart, hogy a masodik félévben a klinikak (Sziilészeti, Bor-
gyogyaszati, 400 agyas klinika és Nephrologiai Centrum) oktato-
termeit, valamint a Szigeti Uti aulat és a tanacstermet hasznalja az
el6adasok szinhelyekeént.

A négy elGadoterem felfijitasi munkalatai a tavasz végére befeje-
z6dtek. A miiszaki atadasra junius 9-én kertilt sor, mig az {innepé-
lyes atadast 2004. jinius 22-én rendezték meg.
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A Gyogyszereszeti Intézet és Egyetemi Gyogyszertar

Mire jo egy intézeti gyogyszertari honlap a XXI. szazadban egy
orvostudomanyi karon? Alapvetd cél a napi klinikai gyakorlat, a
racionalis gyogyszer-felhasznalas segitése a rendszeresen aktuali-
zalt gyogyszer-informaciok gyors, kozvetlen elérésén keresztiil.

A PTE AOK OEC Gyobgyszerészeti Intézet és Egyetemi Gyogyszer-
tarnak 2001 aprilisa 6ta miikodik intranetes web-feliilete. A honlap a
Gyogyszertar dolgozoi, valamint dr: Somoskedy Szabolcs vezetésével
az Egészségiigyi Informatikai Ko6zpont Digitalis Multimédia Studidja
egylittmiikodésének eredményeként jott 1étre. Tobbszori fejlesztés
utan 2004 marciusaban az 11j Intranet Web Honlap részeként érte el je-
lenlegi formajat.

A weboldal egyrészt a PTE OEC gyogyszer-alaplista elektronikus val-
tozatat tartalmazza, masrészt szamos egyéb informacio is feltlintetés-
re keriilt, a napi klinikai gyogyszerelési gyakorlat megkdnnyitése cél-
jabol.

A Gyogyszertar weboldala az AOK OEC Intranet Web honlapjan a
Gyogyitas > Gyogyszertari Intranet Web meniipont alatt talalhato,
vagy az alabbi cimet beirva kozvetleniil is elérhetd:

http.//dynamic.aok.pte.hu/intranet/pharmacy.lasso. Mindkét esetben
honlapunk nyitéoldala jelenik meg (1. sz. illusztracié: ,, Altaldnos be-
vezetes”), amely bemutatja, hogy az egyes valaszthatdo meniipontok
milyen ismeretanyagot tartalmaznak. Az informaciok az alabbi cso-
portositasban érhetdk el:
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Ugyeleti szolgalat: A PTE AOK OEC Egyetemi Gyogyszertar hét-
koznapokon 1600800 6raig, munkasziineti- és {innepnapokon 24 6ran
keresztiil készenléti tigyeleti szolgalatot tart, amely siirgds esetben ve-
het6 igénybe. Az oldalon az iigyeletet ellatd — ,,aktualis” — gyogy-
szerész, asszisztens ¢€s elérhetdségiik keriil feltiintetésre.

Parenterilis taplalas: Tajékoztatés taldlhato a PTE AOK OEC klini-
kai szémara elérhetd parenteralis taplalo keverékekrdl, valamint
online elérhet6 ,,A klinikai taplalés interaktiv vezérfonala” cimii okta-
tasi anyag. Tovabba lehetSség van a napi munkahoz sziikséges doku-

mentumok — TPN-rendel§ és nyilvantartdé vény és TPN adagolasi és
keverési tablazatok — letoltésére is.

Belsé arképzés rendje: A fejezet a vonatkozo jogszabalyi hattér mel-
lett példakkal illusztralva mutatja be a PTE OEC-ar kialakitasat.

Gyogyszer-alaplista: Az alaplista tartalmazza az dsszeallitas és alkal-
mazas fontosabb szempontjait, valamint keresGprogramja segitségé-
vel lehet6ség van a gyodgyszerek hatdanyagnév (vagy toredék), cikk-
név (vagy toredék), ATC-f6csoport (pl. antacidumok) és ATC-kod (pl.
AQ2) szerinti kozvetlen keresésére is. A talalatok listara keriilnek.

Alista tartalmazza a cikknevet, hatéanyagot, kiszerelést, PTE-arat, ba-
zisarat, DDD-érat, ATC-kodot. Kiilonbozd szinek hivjak fel a figyel-
met a gyogyszerek kedvezményes aréra, (jelzik a PTE-ar hivatalos
nagykereskedelemi arhoz, vagyis bazisarhoz val6 viszonyat). Tajéko-
z6dhatunk tovabba arrdl is, hogy melyek a készletben tartott €s me-
lyek a rendelésre beszerzett alaplistas készitmények.

A listaban szerepld gyogyszerek jarobeteg-ellatasban valo rendelhetGseé-
gére, valamint a kiilonbdz6 jogeimekhez tartozo arara vonatkozo infor-
maciokat egy kiilon tablazat tartalmazza. Ez a tablazat a gyogyszer ne-
vére kattintva hivhato el6. Az adatok az OEP hivatalos adatbazisa alap-
jan keriilnek feltoltésre, frissitésiik folyamatos. (2., 3., 4. sz. illusztracio:
,,isosorbid ’-hatoanyag téredékre valo keresés és eredmeénye)
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Antibiotikum-arak: A klinikai gyogyszerkoltség jelentés hanyadat te-
szik ki az antibiotikumok. A koltséghatékony antibiotikum-felhasznalast
segitik a meniipontban talalhato — tablazatba foglalt — adatok. A tablaza-
tokban hatdanyag szerinti ABC-rendbe sorolva talalhatoak a gyogysze-
rek. A hatéanyagnév, készitménynév, DDD-mennyiség és DDD-ar fel-
tiintetésével IehetGség van az egyes terapiak napi kezelési koltségének
Osszehasonlitasara. (3. sz. illusztracio: antibiotikum tabldzat)
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Fontos tudni, hogy mind az alaplista, mind az antibiotikum-arak ada-
tai hetente tobb alkalommal, munkanapokon altalaban naponta frissi-
tésre kertilnek a Web-feliilet mogott miikodo adatbazisban.

Rendeletek: A gyogyszerellatassal kapcsolatos legfontosabb jogsza-
balyok gytijteménye, amelyek Adobe PDF-formatumban olvashatok,
illetve kinyomtathatok. (A jogszabalyok valtozasanak folyamatos pub-
likalasa ezzel szemben nem a Gyogyszertar feladata.) A jelenleg érvé-
nyes jogszabalyok a Dokumentumtdarban csoportositva kertiltek elhe-
lyezésre.

Letolthetd iirlapok: A napi gyakorlat soran elGfordulo legfontosabb
nyomtatvanyok gyiijteménye. Az {irlap nevére rakattintva rovid tajé-
koztatas olvashatd az adott dokumentumrol. Innen letdlthetd példaul
az ,,Antimikrobas rendeld- és nyilvantart vény”, az OGYI ,,Mellék-
hatés-bejelentd lap”, a ,,PTE OEC gyogyszer-alaplistin nem szerepld
gyogyszer igénylése” cimti vény, valamint az egyedi import gyogysze-
rek igényléséhez sziikséges nyomtatvanyok is. Ugyancsak a Doku-
mentumtdrban, kiilon csoportba sorolva érhetdk el.

WWW linkek: A meniipont a gyogyszerterapias szempontbol ajanlott
adatbazisok linkjeit tartalmazza, rovid ismertet6t adva arrol, hogy mi-
lyen jellegili informacio talalhato az adott weboldalon.

Gyogyszerterapias Bizottsag: A bizottsag iiléseinek jegyzOkonyvei
nemcsak az aktualis hireink kozott érhetdk el, hanem Gsszegydjtve e
meniipontban is megtalalhatok, olvashatok Adobe PDF-formatumban.

Forgalmi kivonas: Az ANTSZ hivatalos értesitése alapjan nemcsak
levelet kapnak az érintett klinikak a forgalmi kivonasban érintett
gyogyszerekrdl, hanem ezen feliil a ,,Forgalmi kivonas” meniipontban
is megtalalhatok a kivonasra keriilt gyogyszerrel kapcsolatos legfonto-
sabb adatok. (6. sz. illusztracio: ,, Forgalmi kivonds”)

FORGALMI KIVONASOK
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Gyogyszerkiprobalasok: A klinikai gyogyszerkiprobalasokat az em-
beri felhasznalasra keriild gyogyszerekrdl szolo 1998. évi XX V. Tor-
vény; az intézeti gyogyszerellatasrol szolod 34/2000. (X1. 22.) EiM.
Rendelet; valamint a 25/2002 (XII. 28.) (EiK. 1.) ESZCSM rendelet-
tel modositott 24/2002 (V. 9.) (EiK. 12.) EiiM. rendelet szabalyozza.
A hivatkozott jogszabalyok értelmében az intézeti gyogyszertarnak a
gyogyszerkiprobalasokrol naprakész nyilvantartasi kotelezettsége van.
A jogszabalyok ismertetésén kiviil a PTE AOK OEC klinikain folyta-
tott (2003-t6l), vagy folyamatban levd vizsgalatok osszefoglalasa mel-
lett a Dokumentumtdrban a sziikséges adatszolgaltato lapot is megta-
lalhatjak. (7. sz. illusztracio: ,, Gyogyszerkiprobalasok™)

Citosztatikus eljarasi rend: Az cljarasi rend célja valamennyi, a
citosztatikumokkal Osszefliggésbe hozhaté munkafolyamat (citosz-
tatikum tartalmi keverék-infuzié készitése, betegapolas, takaritas, hul-
ladék-kezelés) szabalyozasa a PTE AOK OEC teriiletén. Az egészsé-
get nem veszélyeztetd, biztonsagos és szakszerli munkavégzés felté-
teleinek biztositasa a citosztatikumokkal dolgozok egészségének vé-
delme érdekében. A Dokumentumtdrbol a részletes eljarasi rend és
mellékletei is letdlthetok.
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A Gyogyszertari Intranet Web folyamatos fejlesztés és bovi-

2004, 4y | 2002 v

cia agy

tés alatt all a gyors ¢s fontos informaciok elérése érdekében.
Honlapunkat minden, az AOK OEC Intranet halézatihoz
hozzaféréssel rendelkezd egyetemi dolgozoé elérheti (otthoni
szamitogépr6l modemes vagy ADSL-VPN hozzaférésen ke-
resztiil is). Az adatok frissitését az Egyetemi Gyogyszertar
hétk6znapokon naponta végzi.
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8. F6di Eszter Dr. Papp Lajos

9. Bir6 Ildiko Dr. Szab¢ Istvan (Dr. G6cze Péter)

10. Molnar Edit Dr. Szab6 Imre (Dr. Kallai Janos)

11. Simon Didna Dr. Czirjak Laszlo

12. Magyari Lili Dr. Melegh Béla

13. Kilar Aniko Dr. Em6dy Levente (Dr. Kocsis Béla)
14. Kiss Katalin Cecilia Dr. Pintér Andras

15. Szab6 Eva Dr. Molnar Dénes (Dr. Decsi Tamas)

16. Szellar Déra Zsanett Dr. Gallyas Ferenc (Dr. Doczi Tamas)
17. Rideg Orsolya Dr. Kellermayer Miklos

18. Minik Orsolya Dr. Siimegi Balazs

19. Nowrastech Ghodratollah Dr. Ember Istvan

20. Tészas Alexandra Dr. Melegh Béla (Dr. Kosztolanyi Gyorgy)
21. Garami Andras Dr. Szelényi Zoltan

22. Burjan Tiborné Maész Anita Dr. Melegh Béla

23. Kovesdi Erzsébet Dr. Gallyas Ferenc (Dr. Biiki Andrés)
24. Bokor Szilvia Dr. Molnar Dénes

25. Sandor Katalin Dr. Szolcsanyi Janos

26. Kengyel Andras Dr. Somogyi Béla (ifj. Dr. Kellermayer Miklos)
27. Ukés Anita Adrienn Dr. Fischer Emil

28. Schipp Renata Dr. Szeberényi Jozsef

29. Wolf Matyas Dr. Barthé Lorand

30. Almasi Attila Dr. Fischer Emil

31. Horvatovich Katalin Dr. Szab6 Imre (Dr. Karadi Kdzmér)

32. Gyorgy Erika Dr. Fischer Emil

33. Hagendorn Roland Dr. Mozsik Gyula (Dr. Hunyady Béla)
34. Toth Judit Dr. Kellermayer Miklos

35. Németh Eva Dr. Czirjak Laszl6

36. Huber Tamas Dr. Somogyi Béla (if]. Dr. Kellermayer Miklds)
37. Ujfalusi Zoltan Dr. Szolcsanyi Janos

38. Schnoller Donat Dr. Somogyi Béla (if]. Dr. Kellermayer Miklds)
Lemondta

39. Kiss Judit Dr. Németh Péter

40. Poto Edit Dr. Szeberényi Jozsef

41. Székely Ildikd Dr. Hideg Kalman (Dr. Ohmacht Rébert)
43. Petr6 Kata Dr. Papp Lajos

Dr. Fischer Emil egyetemi tanar
a Doktori Tanacs elndke

PTE ORVOSKARI HIRMONDO




GAZDALKODAS

PTE OEC Bels6 Finanszirozasi és Decentralizalt Gazdalkodasi Szabaly-
zata 2004. julius 1-jei hatallyal felfliggesztésre keriil a Szabalyzat 7. pont-
ja (,,megvaltozott gazdalkodasi viszonyok™) alapjan.
A PTE rektora, Szenatusa ¢és gazdasagi féigazgatoja utasitasa értelmében 2004.
julius 1-jei hatallyal sajat hataskoromben az aldbbiakat rendelem el.

1. Minden, a munkaeré-gazdalkodast érint6 kérdésben, bér- és bérjellegii
kifizetéssel Osszefliggd intézkedést a gazdasagi foigazgatd egyetértésé-
vel, kizarolag az OEC elndke hozhat.

2. Minden felhalmozas jellegii beszerzés (pl. ¢pitési munkak, gép, miiszer,
butor, szamitogép stb.) azonnali hatallyal felfliggesztésre keriil. Kivételt
képeznek a miikddést jelentdsen befolyasolo esetek, melyek megitélésé-
16l az OEC Gazdasagi Bizottsag javaslata alapjan, a gazdasagi foigazga-
to egyetértésével, az OEC elnoke dont.

3. Minden intézetigazgaté tekintse at a kozlizemi szolgaltatasokat, kiilono-
sen az energiafogyasztas helyzetét, és a sziikséges takarékossagi intézke-
déseket hozza meg.

4. A teljesitményvolumen-korlat életbelépése miatt, intézeti gyogyszerfel-
hasznalasi norma keriil meghatarozasra, amely a 2004. év els6 5 havi
felhasznalasa alapjan szamitott egyhavi atlagfelhasznalas 94 %-a. A nor-
ma felhasznalasarol, minden gyodgyszervételezéskor, a kiadott belsd bi-
zonylaton a felhasznal6 folyamatos tajékoztatast kap. Tallépés esetén az
erre a célra kiilon rendszeresitett adatlapon a gyogyszerrendelést szakmai
indoklassal kell kiegésziteni. A norma tullépését az egyetemi fogyogy-
szerész engedélyezi. Az egyetemi fogyogyszerész minden honap végén
a norman feliil rendelt gyogyszerekrdl, a tallépésekrdl, azok indokairol
klinikai bontasban sszefoglalo jelentést kiild az OEC elndkének. A je-
lentés alapjan az OEC elndksége az érintett klinikak vezetGitSl tovabbi
indoklast kér (gyogyszerfelhasznalas teljesitménnyel aranyos tételes iga-
zolasa, klinikai raktarkészletek adatai, gyogyszerkoltségben kiemelkedd
kezelések dokumentacioja stb.).

5. Minden rendelés ¢és beszerzés kizarolag a Beszerzési Osztalyon vagy az
Egészségiigyi Uzemeltetési és Fejlesztési Osztalyon keresztiil torténhet.
A raktari kivételezés és az un. kozvetlen beszerzések esetén intézeti
normat rendelek el. A keret meghatarozasanak alapja a 2004. év els6 5
honapjanak tényleges felhasznalasa. A norma az igy szamitott havi atlag
90 %-a. A norma tallépése, megfeleld indoklassal, kizarolag szakmai
anyag esetében lehetséges. A szakmai anyagok felhasznalasat, a klinikai
havi teljesitmény leadasa utan készitett el6besorolasi adatok dsszehason-
litasaval ellendrizziik. A teljesitményvaltozassal nem indokolt kiadasval-
tozasrol az OEC elnoke az intézetvezetSktdl havonta beszamolot kér.

6. Azintézeti vezetékes telefonhasznalatot feliil kell vizsgalni, ahol ez mii-
szakilag lehetséges, a mellékallomasok PIN-kodos hivasra torténd atalli-
tasat julius 31-ig kezdeményezze az intézetvezets. Az egyéni hasznalata
mobiltelefonok miikodési keret terhére torténd dijat havi 15 000,- Ft fel-
s6 hatarban allapitom meg.

7. A gazdalkodasi egységek altal 1 szolgaltatasi szerzédések nem kothe-
t6k. A meglévd szerzddéseket rovid idon beliil feliilvizsgaljuk.

8. A hazipénztarbdl torténd kifizetést a lehetd legkisebb szintre kell csok-
kenteni (stirgds, azonnali, kis érték kifizetések). Készpénzes vallalkozoi
szamla nem fogadhato el. Karbantartas, javitas, beszerzés, szakmai
anyag ellenértéke a hazipénztarbdl nem fizethetd ki. A raktarakban kész-
letezett termékek hazipénztarbol nem vasarolhatok meg.

Dr. Kosztolanyi Gyorgy
centrumelnok

Nyugdijas dolgozok
munkaviszonyanak megsziintetése

A 2004. majus 11-i klinikaigazgatoi értekezle-
ten szoban mar tajékoztattam az intézetvezetd-
ket a sziikséges konszolidacios intézkedésekrdl,
melyeket a centrum elndkségének hatarozata
alapjan irasban is megerdsitek.

Az egészségiigyben és a betegellatas finansziro-
zasaban tapasztalt negativ tendencia miatt a
centrum elndksége kénytelen foganatositani a
Szenatus altal elfogadott hatarozatot, mely a
nyugdijasok munkaviszonyanak megsziintetéset
kezdeményezi.

Felhivom az intézetvezetok figyelmét arra,
hogy a nyugdijas foglalkoztatds megsziintetése
az év végeig foganatositando, azonban az intéz-
kedés a betegellatas folyamatossagat nem karo-
sithatja, és a megmaradt allomany atszervezésé-
vel tegyenek meg mindent a mikddés fenntar-
tasa érdekében.

Dr. Kosztolanyi Gyorgy

A Szallitasi és Postazasi Osztaly
tajékoztatoja a szallitasi dijak
valtozasarol

Az egyetem tulajdonaban 1év6 gépjarmiveknél
2004. aprilis 1-jétol az alabbi kilométerdijakat
allapitom meg:

személyszallitas  118,- Ft/km
teherszallitas 125,- Ft/km

Az egyetemi fuvarigényeknél személyszallitas
¢és teherszallitas esetén a fenti kilométerdijat
kell alkalmazni.

Egyetemi dolgozo, amennyiben sajat célra ve-
szi igénybe az egyetem gépjarmiivét, a fenti ki-
lométerdijat + AFA-sszeget kell megfizetnie.
Nem egyetemi megrendeléseknél a piaci viszo-
nyoknak megfeleléen szabadaras a fuvardij,
amely téritési dij nem Iehet kevesebb az egyete-
mi dolgozonal alkalmazott fuvardijnal.

A fenti dijak tartalmazzak a gépjarmiivezetdk,
rakodok, valamint a szallitassal foglalkoz6 ad-
minisztrativ dolgozok bérét és azok jarulékait,
valamint a dologi koltségeket.

Ferenci Jozsef

2004 JULIUS
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Keézsebészeti Vilagkongresszus Budapesten
of Societies for Surgery of the Hand

z IFSSH-t az 1960-as évek végén
A a vilag vezetd kézsebészei hoztak
létre azzal a célzattal, hogy a vi-
lagszerte mikddo nemzeti kézsebészeti tar-
sasagok tevékenységét koordinalja, és a
kézsebészeti ismeretek terjedését ily modon
is el6segitsek. A kézsebészeti tarsasagok
szuverenitasanak fenntartasa mellett k6zos
nomenklatira bevezetése, lehet6ség szerint
a legmodernebb ellatasi elvek, miitéti meg-
oldasok ismertetése és bevezetése, rendsze-
res tapasztalatcserék, kongresszusok rende-
zése, az 1j eredmények publikalasanak el6-
segitése voltak a legfontosabb céljaik. Az
IFSSH els6 elndke — a nemcsak szakmabe-
lick szamara ismerGs — Eric Moberg svéd
kézsebész volt, majd olyan nagysagok ko-
vették, mint R. G. Pulvertafi, R. Tubiana, D.
Buck-Gramcko, A. B. Swanson stb. 1980 o6ta
3 éves gyakorisaggal rendeznek vilagkong-
resszust. Az els6t Rotterdamban, a jelenlegi
el6tti utolsot 2001-ben Isztambulban tartot-
tak.
Hazankban a kézsebészet miivelGi elGbb
a Magyar Traumatologus Tarsasag Kézse-
bészeti Szekcidjaban mikddtek és tartottak
rendszeresen tudomanyos Osszejoveteleket,
majd 1992-ben megalakult az 6nallo Ma-
gyar Kézsebész Tarsasag. A kézsebész szak-

ma allami elismerését jelezte, hogy kézsebé-
szeti osztalyokat hoztak Iétre, valamint ra-
épitett szakvizsgaként 6nallo specialitasként
szerepel.

A magyar kézsebészet elismerésének tu-
lajdonithatd, hogy az 1998-as vancouveri
vilagkongresszus alkalmaval hazank kapta
meg a 2004-es, 9. Kézsebészeti Vilagkong-
resszus szervezési jogat. Renner Antal egye-
temi tanar, a kongresszus elnoke, a tarsasag
elnoke, Simonka Janos Aurél egyetemi ta-
nar, a Kézsebész Tarsasag vezetGsége, vala-
mint a kongresszusi szervezdbizottsag tobb
éves munkajanak eredményeként végiil is
2004. jonius 13. és 17. kozott Budapesten
lezajlott a kongresszus, melynek mottoja:
,,Let’s Shake Hands in Budapest”.

A kongresszus helyszinvalasztasa igen
szerencsés volt — a Budapest Sportarénaban
bdségesen volt hely a masfél ezernél tobb
regisztralt résztvevd elhelyezésére. A plena-
ris tilésterem mellett masik 4 teremben zaj-
lottak el6adasok. Tovabbi kisebb termek all-
tak rendelkezésre a gyarto és forgalmazo cé-
gek altal rendezett bemutatok és mihely-
gyakorlatok megtartasara. Ugyancsak bGsé-
gesen volt hely a 300-nal tdbb poszter be-
mutatasara, illetve a kiallito cégek szamara.
A plenaris iilésterem, a kiallitasi tér, a kép-

dokumentacio leadasara és ellenrzésére
szolgal6 ,.Speaker’s Centre”, valamint az ét-
kezésre ¢és iilésszakok kozti frissitore elkeri-
tett teriilet a Sportaréna kiizdGterén nyert el-
helyezést. Kizarolag szamitogépes, illetve
videobemutatasra volt lehetGség. A vetités,
hangositas profi modon tortént. Az egyes
eldadasok utan altalaban azonnal megtortént
a vita — ettd] csak kivételes esetben tértek el.
A résztvevik a kongresszuson elhangzo el6-
adasok és bemutatasra keriil poszterek ro-
vid 6sszefoglaldjat nyomtatott forméaban, a
,Magyar Traumatologia, Ortopédia, Kézse-
bészet, Plasztikai Sebészet” c. folyoirat supp-
lementum kétetében, illetve CD-n kaptak
kézhez. Altalanossagban elmondhat6, hogy
gondosan el6készitett kongresszuson vet-
tiink részt — mely a kongresszus Szervezo
Bizottsaga és az Asszisztencia Kft. munka-
jat dicséri.

A kongresszus nyitonapjan az FESSH
(Eurdpai Kézsebész Tarsasagok Szovetseé-
ge) rendezésében kiilon jelentkezés és rész-
vételi dij mellett reggeltd] délutanig tarto to-
vabbképzd kurzust tartottak a kéz tumorai-
10l.

A megnyitod linnepélyen Renner Antal
professzor, a kongresszus elndke, Simonka
Janos Aurél professzor, a Magyar Kézse-

A Magyar Kardiologusok Tarsasaga (MKT) 2004.
az experimentalis kardiologia tiikrében

z Orvoskari Hirmondo6 el6z6 szama-
ban bdséges beszamolora keriilt sor
az MKT 2004. évi tisztljito, vezetGségva-
lasztd kozgytilésérdl és arrol az oromteli
hirr§l, hogy a PTE AOK Szivgyogyészati
Klinika részérdl tobben is szerepet kaptak
az MKT vezetésében. Csak gratulalni lehet
a szamos szinvonalas és természetesen z0-
mében klinikai témaju eladashoz, mely
jol reprezentalja azt a szinvonalas munkat,
melyet Papp Lajos professzor vezetésével
a Szivgyogyaszati Klinika munkatarsai
folytatnak.
A Kardiologus Tarsasagon beliil egyre
fejl6dd és er6sodé munkacsoport az Expe-

rimentalis Szekciod, melynek vezet§jévé
két éve valasztottak meg. Ennek torténelmi
hattere, hogy a PTE AOK Sebészeti Okta-
to és Kutatd Intézetben (akkori nevén Ki-
sérletes Sebészeti Intézet) Torok Béla pro-
fesszor vezetésével mar a 60-as években
elkezdddtek az experimentalis kardiologiai
kutatasok, melyeknek mai utédaként jelen-
t0s hazai és nemzetkdzi reputacioval ren-
delkez6 kardiovaszkularis munkacsopor-
tunk van.

A fiiredi kongresszuson a szamos klini-
kai témaju szekcioval, szimpoziummal
egylitt mindig nagy érdekl6dést kivaltva
zajlik a kisérletes kardiologiai program,

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

melyen egymast jol ismer6 elméleti és kli-
nikai kutatok vesznek részt, valamint egy-
re nagyobb szamban lelkes és értelmes, tu-
domanyos palyajuk kezdetén 1évé fiatalok.

A 2004. majus 12. és 15. kozott meg-
rendezett kongresszuson a kisérletes szek-
cioban 41 el6adas hangzott el, mig 4 el6-
adas az ifjiisagi forumban keriilt bemuta-
tasra. Nagy érdeklodést valtott ki Papp
Gyula professzor, akadémikus altal az Ex-
perimentalis Kardiologiai Szekcion beliil
szervezett és moderalt, ,,QT-intervallum
megnyulasa, mint a nem-szivérrendszeri
gyogyszerek alkalmazasanak rizikofakto-
ra” cim{i tudoményos szimp6zium, mely-
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— 9th Congress of the International Federation
(IFSSH) Budapest, 2004. junius 13-17.

bész Tarsasag elndke, Kokény Mihaly mi-
niszter és Guy Foucher, az IFSSH elndke
koszontotték a résztveviket. Ezutan a , Kéz-
sebészet Uttor6i” dijak atadasara keriilt sor,
melyeket az IFSSH elnoke és altalanos titka-
ra adtak at. Hét érdemesiilt kézsebész kapott
dijat jelen kongresszuson: 3 japan, 1-1 dél-
afrikai, indiai német és magyar kolléga. Ma-
gyarorszagrol Renner Antal professzort, az
Orszagos Traumatologiai Intézet korabbi f6-
igazgatojat illették e magas elismeréssel. A
dijatadas utan Renner professzor a magyar
kézsebészet torténetérdl tartott {innepi eld-
adast. Ezt koveten a magyar zenemtivésze-
tet és folklort reprezentald szinvonalas ze-
nés-tancos misort mutattak be. A program
zérasaként a magyar konyhat és pincészetet
dicsérd meleg- és hidegtalas fogadasra ke-
riilt sor.

A kongresszus els6 3 napjan reggeltdl
kés6 délutanig, valamint a 4. napon reggel-
t6l delig 5 helyszinen folytak a tudomanyos
programok. A plenaris iilésteremben na-
gyobb témakorok dsszefoglalasa tortént az
adott szakteriilet élvonalat reprezentalo fel-
kért eléadokkal. Igy az alabbi témék keriil-
tek targyalasra: akut kézsériilések, sziilési
plexus brachialis sériilés, kéz sajkacsontto-
rések, -aliziiletek, avascularis necrosisok,

évi kongresszusa

nek klinikusok szamara is rendkiviil fontos
mondanivaldja volt.

Az el6z6 évek gyakorlatdhoz hasonlo-
an két felkért referald elGadasra keriilt sor,
melyek témajukban rendkiviil modernek
voltak, és az elméleti attekintés mellett
szamos Uj terapids lehetséget is felvillan-
tottak (Szabd Csaba: Poly/ADP-ri-
bose/polymerase: 1j gyogyszercélpont kii-
16nb6z6 eredetli myokardialis karosodasok
kezelésére, illetve Roth Erzsébet, Jancso
Gabor, Lantos Janos: A szivizom endogén
adaptacioja, szignal-mechanizmusok, tera-
pias megfontolasok).

Mint az Experimentalis Szekcié veze-

csuklo-instabilitas, tetraplegia, replantacio,
plexus brachialis sériilések, kéz-transzplan-
tacio, szovetpotlasok, congenitalis kézdefor-
mitasok, rheuma és specialis kézsebészet,
periférias idegsériilések, Kienbdck-betegség
stb. A tovabbképzo jellegili kurzusokon sza-
mos magyar felkért eldado szerepelt, kozii-
lik egyetemiink orvoskarat harman képvi-
seltek: Roth Erzsébet professzor asszony,
Nyarady Jozsef professzor és Mester San-
dor: R6th professzor asszony a kisérletes se-
bészet szerepérdl és lehetGségeirdl tartott
eladast a hazai gradualis és posztgradualis
képzésben. Nyarady professzor a végtag- és
végtagrész-replantaciok relativ indikacioja-
10l szamolt be. Mester Sandor pedig a kéz-
hajlito-in hiivelyével kapcsolatos kutatasai-
16l szamolt be.

A masik négy elGadoteremben ugyan-
csak reggel 8-tol 2-2 oras délel6tti, 2-2 oras
délutani iilések folytak, délben kiados ebéd-
sziinettel (helyben étkezést is biztositottak —
ara a részvételi dijban benne foglaltatott). A
szabad elGadasokat egy-egy témakorhoz
csatlakozva csoportositottak a kézsebészet
valamennyi részteriiletét érintve. Természe-
tesen valamennyi helyszinen el6adast hall-
gatni fizikai lehetetlenség, igy csak néhany
szekcioban szerzett impresszidimat tudom

tGjét, jo érzéssel toltott

el az, hogy az el6ada-

sok kozel egyharma-

daban pécsi szerz6k

szerepeltek. Igy az 1.
sz. Belgyogyaszati Klinikarol, a Sziv-
gyogyaszati Klinikarol és a Sebészeti Ok-
tatdo és Kutatd Intézet kardiovaszkularis
munkacsoportja részér6l. Bizom abban,
hogy 2005-ben ez a tendencia még tovabb
fog er6sodni.

Ugyancsak az MKT kongresszusanak
igen jO szinvonalat mutatta az a szimpo6zi-
um, melyet dr. Zamolyi Karoly, a tarsasag
Uj elnoke és dr: Roth Erzsébet moderalt ,,A
molekularis biologia el6retorése a klinikai
kardioldgiaban” cimmel. Ezen beliil a mo-
lekularis kardiologia elméleti alapjair6l, az
Ossejtekrdl, a génterapia jelentGségérol
szoltak a kivalo el6adok. Zamolyi Karoly

kozreadni. Az elGadasok nagy tobbsége
szinvonalasan Osszeallitott, jol szerkesztett,
a képi dokumentacio is a kongresszus szin-
vonalahoz méltd volt. Az eldadok meglepd-
en jol tartottak az idékorlatozast, lecsengetni
szinte senkit sem kellett. Egyik-masik szek-
cioban a téma iranti érdeklddést élénk vita
jelezte.

Fakultativ tarsasagi programokon ismer-
hették meg hazankat az érdekl6dd kiilfoldi-
ek: balatoni, bugaci, illetve Dunakanyar-
kornyéki kirandulasok voltak egyik délutan.
A zéaronap el6tti estén pedig a Budai Varban
rendezett diszvacsoran bucsuzhattak a ven-
dégek. A kisér6 csaladtagok szdmara is sza-
mos programot biztositottak (budapesti va-
rosnézeés, Szentendre, Herend stb.). Kong-
resszus utani 2-3 napos tiréakat is szerveztek
a tokaji, észak-nyugat magyarorszagi, illetve
a dél-dunantuli tajakra varosnézéssel és bor-
uttal egybekatve.
us 17-én délben kertilt sor. A kongresszus ér-
tékelése utan mintegy zarszoként hangzott el
az Ausztral Kézsebész Tarsasag invitacioja a
legkdzelebbi, Sydneyben, 2007. marcius 11.
és 15. kozott sorra keriilé kézsebész és kéz-
terapeuta vilagkongresszusra.

Dr. Koviacsy Akos

elndk zaroszavaban megigérte, hogy en-
nek a témanak 2005-ben egy teljes szekci-
ot fog szentelni.

A 2004-es fiiredi kardiologus kong-
resszus egyértelmiien bizonyitotta, hogy a
klinikai és elméleti kardiologiai kutatok
csak egymast segitve mutathatnak fel
nemzetkdzi megmérettetésben is kivald
eredményeket, és teremthetnek olyan tu-
domanyos iskolakat, melyek a fiatal gene-
racio szamara is példamutatoak.

Mindenképpen tamogatni fogom a jo-
vében is ezeket a torekvéseket, melyhez
hozzasegit az is, hogy a 2004-es kongresz-
szuson az uj vezetdség bevalasztott az
MKT tiz taga Tudomanyos Bizottsagaba.

Dr. Réth Erzsébet
egyetemi tanar
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Nanobiotechnologia

E zen iras apropdjat az adta, hogy az elmult
par év alatt a PTE AOK Biofizikai Inté-
zetében sikeriilt kialakitani egy nanobiotech-
nologiai miszerbazist, nanobiotechnologiai
kutatasok vették kezdetiiket, és ez év marciusa-
ban egy miiszer- és modszerbemutatoval egy-
bekotott nanobiotechnologia mini-szimpoziu-
mot tartottunk. Mégis, talan sokak szamara ide-
geniil cseng a nanotechnoldgia és nanobiotech-
nologia, és érdemes néhany sorban bemutatni
ezeket a kiilonleges tudomanyteriileteket.

Mi a nanotechnologia?

A nanotechnologia, leegyszertisitve mind-
azon technikak ¢és kutatasok Osszessége, ame-
lyekben az anyagi vilagot atomi és/vagy mole-
kularis skalan vizualizaljuk és manipulaljuk.
Vagyis, a nanotechnologiaban atomokat és mo-
lekuldkat egyenként néziink, illetve ragadunk
meg és mozgatunk, kiilonbdz6 célokbol. Pél-
daul, nanométeres dimenzidju szerkezeteket
atomi épitSkockakbol rakhatunk dssze.

Az atomok, molekulak manipulalasanak le-
hetGsége, és az igy eldallitott kiilonleges beren-
dezések megmozgatjak a fantaziat. Szamos, ma
még szinte a tudomanyos-fantasztikumba ill6 al-
kalmazasi javaslat latott napvilagot, kezdve a
nanomotoroktol a komplex feladatokat ellato
nanorobotokig. Jollehet az ilyen komplex
nanoeszk6z0k megvalositdsa még varat magara
—bar megalkotasuknak elvi korlatai nincsenek —,
atomok, molekulak megfogéasa, mechanikai ma-
nipulaldsa mara valoban lehetségessé valt.

Egyedi molekulak, atomok manipulécioja
kiilonleges eszkdzoket kivan. A legelterjedtebb
ilyen eszkozok a pasztazod tliszondas mik-
roszkopok és a lézercsipesz. A pasztazo tliszon-
das mikroszkopokban (scanning probe micro-
scope, SPM) egy rugalmas lapkara rogzitett he-
gyes szondat mozgatunk a minta felszinén ap-
16, atomi nagysagu lépésekkel, piezoelektro-
mos transzlatorok segitségével. A szonda kii-
16nb6z6 kolesonhatasokba 1éphet a felszinnel
(mechanikai, elektromos, magneses és termi-
kus kolcsonhatasok), amelyeknek nagysagat a
pésztazas minden pontjan regisztraljuk és ezt
pésztazasi kép megalkotasara hasznaljuk. A
szondaval a felszini atomokat, molekulakat
0débb is lokhetjiik, igy atomi, molekularis szin-
ten manipulalva a mintat. A Iézercsipeszben
egy nagyteljesitmény(, fokuszalt 1ézeryalab
segitségével ragadunk meg fénytoré mikrosz-
kopikus részecskéket, mikrogydngyoket. A
mikrogydngyodket fogantyuként hasznalva le-
hetGség adodik egyedi molekuldk ide-oda
mozgatasara, megnyUjtasara, s6t a molekulara
hato, vagy a molekula altal kifejtett paranyi
er6k megmérésére is.

Vajon mit tapasztalnank, ha 6nmagunkat molekula nagysagura lekicsinyitve befér-
kozhetnénk egy €16 sejtbe? Milyen latvany tarulna elénk? Milyen érzés lenne megta-
pogatni a karnytjtasnyira es6 molekulikat, példaul egy DNS-fonalat vagy egy
citoszkeletalis filamentumot? Ennek a nanométeres 1éptékii atomi-molekularis vilag-
nak a vizsgalatara ma mar lehet6ség nyilik. A ,,nanovilag” vizsgalataval és manipula-
ciojaval foglalkozo tudomany a nanotechnologia és nanobiotechnoldgia.

Joggal vethet§ fel a kérdés, vajon mi az ér-
telme egyedi molekulak vizsgalatanak, manipu-
lalasanak? Miért, vagy mikor nem alkalmas a
molekulasokasag hagyomanyosan és joval egy-
szertibben alkalmazott vizsgalata? Szamos
olyan folyamatot ismeriink, melyek vizsgalata
csak egyedi molekulaszinten lehetséges, sét,
amelyek felfedezése egyedi molekulak vizsgala-
tanak koszonhetd. Ilyen folyamatok koz¢ tartoz-
nak az id6ben sztochasztikus jelenségek, mint
példaul a fluoreszcens molekulak pislogasa. Par-
huzamos ttvonalakon haladé folyamatok, mint
példaul a fehérjetekeredés (protein folding),
szintén csak egyedi molekulakon vizsgalhatoak
teljességgel. Végiil molekulak mechanikai tulaj-
donsagai, vagy kiilonleges, tigynevezett motor-
fehérjék altal kifejtett erk ugyancsak egyedi
molekulaszinten tanulmanyozhatok. Egyedi
molekulak vizsgalata és manipulalasa mar eddig
is szamos izgalmas felfedezéshez vezetett. Mara
példaul a DNS- és RNS-molekulak rugalmas tu-
lajdonsagait sikeriilt egyedi-molekula modsze-
rekkel jellemezni. A motorfehérjék altal kifejtett
paréanyi eréket meg tudjuk mémi. Kidertilt, hogy
a DNS és RNS polimeraz enzimek is motorfe-
hérjék, melyek egymagukban képesek méretiik-
hoz képest hatalmas tavolsagokat megtenni a
DNS mentén, kézben mechanikai munkat vé-
gezve. Mechanikai erSkkel kémiai kotések sza-
kithatok fel (pl. egy fehérjemolekula kitekerhe-
t6), ami a mechanokémia mint j tudomanyag
magjat vetette el. A példak sora szinte vég nélkiil
folytathat6. Ezért talan az sem tulzas, ha azt
mondjuk, hogy az €I6 sejt is egyfajta nanotech-
noldgiai lizem, amelyben egyedi molekulak ma-

e

lyamatok.

Ananotechnoldgia torténete

A nanotechnologia torténete rovid multra
tekint vissza. 1959. december 29-én az Ameri-
kai Fizikai Tarsasag el6tt tartott eldadasaban
Richard P. Feynman Nobel-dijas amerikai fizi-
kus szellemes gondolatmenetben mutatott ra
arra, hogy a nanovilag milyen nagy dimenzio-
kat rejt. Egyszer( szamitassal bemutatta, hogy
nincs elvi akadalya annak, hogy a 30 kotetes,
kozel 30 ezer oldalnyi Britannica Enciklopédia
teljes tartalmat rairjuk egy gombostii fejére.
Csupan néhany atomnyi nagysagu betiiket kell
hasznélni, amelyek irasanak és olvasasanak

ey

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

technologia a keziinkben van a pasztazo tii-
szondas mikroszkopokban. A nanotechnologia
kifejezést el6szor Norio Taniguchi hasznélta
1974-ben szubmikrométeres toleranciaval tor-
ténd anyagmegmunkalasra. A nanotechnologia
mint jovébeli, meghataroz6 tudomanyag eldre-
vetitése Eric Drexler 1986-ban megjelent,
,,Engines of Creation” cimii hires konyvére
vezethetd vissza. 1981-ben Gerd Binnig és
Heinrich Rohrer a ziirichi IBM-laboratorium-
ban megalkotta a pasztazo alaguteffektus-mik-
roszkopot, amely a nanotechnologia fejlodésé-
ben meghatarozova valt. Talan éppen gondolat-
¢breszt§ volta miatt a nanotechnoldgia az el-
mult évtizedben ugrasszerd fejlédésnek indult.
Neves amerikai egyetemeken 6nallo nanotech-
nologiai és nanobiotechnologiai programok in-
dultak. 2003-ra 300 egyetemi intézet és 500
nanotechnologiai cég volt érintett a nanotech-
nologiai kutatasokban, melynek koltségvetése
az USA-ban, Japanban és az Europai Unidban
mintegy négymilliard dollarra volt tehetd. Az
érdeklédést jelzi, hogy Japanban a nanotech-
nologiai fejlesztésekre forditott timogatas mér-
teke 1998-t6l 2003-ig 75 milli6 GBP-r6l 470
milli6 GBP-re nétt. Az Eurépai Unid 6. szamu
Keretprogramjaban 2003-ban és 2004-ben
tobb 6nallé nanobiotechonologiai programot
hirdettek meg.

Veszélyes-¢ a nanotechnologia?

A nanotechnologia szédiiletes iramu fejlo-
dése sokakban aggodalmat ébreszt. Vajon mik
lehetnek a nanotechnoldgia és nanobiotech-
nolégia potencialis kdvetkezményei? Vannak-e
karos mellektermékek? Hogyan viselkedik a
szervezet, ha nanopartikulum kertil bele, hiszen
ilyennel eddigi fejlédése soran még egyaltalan
nem talalkozott? Mik a mellékhatasok? Lesz-e
komyezetszennyezd hatas? A nanotechologia
adta lehetdségek ¢és elénydk egyenlen oszla-
nak-e meg a nemzetek kozott, vagy a szegé-
nyek és gazdagok kozotti szakadék tovabb mé-
lyiil? Megannyi etikai kérdés, mely valaszt ko-
vetel. Az etikai dilemmak egyik tetSpontjat
Karoly walesi herceg 2003. decemberi nyilat-
kozata jelentette, melyben a foldkerekséget el-
araszto, onreplikalodo és az emberiséget ki-
pusztitd nanorobotok (,,grey goo™) viziojat va-
zolta fel. Jollehet a mindent elaraszté nanoro-
botok feletti aggodalom alaptalannak tiinik,
megfontoland6, hogy a nanotechnologia —
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mint barmely tudomany — csak akkor tamoga-
tando, ha az emberiséget szolgalja és nem
megforditva.

Nanobiotechnoldgia; biotechnologia ¢s
nanotechnologia otvozete

A nanobiotechnologidban, vagy bio-na-
notechnologiaban egyesiil a biotechnologiai és
nanotechnologiai eszkoztar. Biotechnologiai
modszerek alkalmazasaval lehetGség adodik
arra, hogy rekombinans biomolekulékat (DNS,
RNS, fehérje) egyenként vizsgaljunk. A mole-
kulak specifikus megragadasara rekombinans
technikakkal fogantytik készithetSk. Fluoresz-
cens festékek szamara kotShelyek helyezhetok
el a vizsgalandé molekuldban. Pontmutéans fe-
hérjék vizsgalataval feltérképezhetové valnak
az adott molekula rugalmassagaban, szerkeze-
ti stabilitasaban vagy egyéb biologiai funkcioi-
ban fontos molekulaszerkezeti elemek.

Nanobiotechnologiai kutatasok
a Pécsi Tudomanyegyetemen

Tobb nemzetkdzi és hazai palyazati tamo-
gatés segitségével a PTE AOK Biofizikai Inté-
zetében kialakitasra kertilt egy nanobiotech-
nologiai kutatocsoport és laboratorium. A ren-
delkezésre all6 miszerpark szamos nagyértéki
berendezést tartalmaz: fluoreszcencia detekta-
lassal kombinalt molekularis erémérd 1ézercsi-
pesz, két darab tliszondas mikroszkop (atom-
erémikroszkop), egyedi fluoreszcens moleku-
lak vizualizalasara alkalmas teljes bels6 vissza-
ver6dés fluoreszcencia mikroszkop (TIRFM)
¢és motorfehérjék mechanikai funkciojanak ko-
vetésére alkalmas in vitro motilitasi proba. A
miiszerek részben gyari berendezések, részben
azonban sajat épitési és fejlesztésti egységek.
Mindemellett rendelkezésre all egy molekula-
ris biologiai laboratorium, ahol a rekombinans
fehérjek klonozasa és heterolog expresszioja
torténik. Tovabbi informécié megtekinthetd a
kutatocsoport honlapjan:
http://biofizika.aok.pte.hu/en/research/
nanobiotech/.
Aki még tobb informaciohoz szeretne jutni,
annak személyesen is bemutatjuk a berendez¢-
seket és szivesen latjuk csoportunkban.

Egyedi molekuldk megragadasanak, moz-
gatasanak lehetSsége alig néhany évvel ezel6tt
inkabb fantasztikus mint tudoményos lehets-
ségnek tiint. Mara kifejlédott a nanotechnolo-
gia ¢és nanobiotechnologia, amely talan azon
almunk megvalositasat is lehet6vé teszi, hogy
beférk6zhessiink egyetlen €16 sejtbe, és ponto-
sabban megismerhessiik titkait. Reméljiik,
hogy ehhez az egyetemiinkon folyo kutatasok
is hozzajarulhatnak.

ifj. Kellermayer Miklos
PTE AOK Biofizikai Intézet

X. Nemzetkozi Orrplasztikai Talalkozo
a Pécsi Fill-Orr-Gégészeti és Fej-,
Nyaksebészeti Klinikan

Napjainkban egyre tobb embert ve-
zet orrplasztikai sebészhez az a vagy,
hogy arca szimmetrikus, harmoni-
kus, esztétikailag szebb legyen. Ezen
igények kielégitésére tobb jol képzett
plasztikai sebész vallalkozhat, akik
az arc szerzett vagy 6roklott deformi-
tasait a modern plasztikai sebészet
eszkozeivel korrigalhatjdk. Az arc
modern plasztikai sebészete legko-
rabban az Amerikai Egyesiilt Alla-
mokban szervez6dott, majd a vilag
mas részein is egyre szélesebb kor-
ben terjedt el.

A modern orrplasztikai sebészet
technikjanak elsajatitasara jol kép-
zett szakemberekre van sziikség. Dr:
Pytel Jozsef professzor, a klinika
igazgatdja ezért mar 10 évvel ezel6tt
megszervezte az orrplasztikai sebé-
szek képzését és tovabbképzését.
Felkérte Prof. Gilbert J. Nolst
Trenitét, az amszterdami egyetem
hires plasztikai sebészprofesszorat,
hogy klinikankon vegyen részt orr-
plasztikai tanfolyamok szervezésében és plasztikai miitétek technikajanak tanitasaban. A rend-
szeresen megtartott tanfolyamokon a résztvevék megismerkedtek a plasztikai miitéteknél hasz-
nalt miiszerekkel, sebészeti eszkdzokkel, azok hasznalataval, a plasztikai miitétek kiillonboza ti-
pusaival. Az orrmtitétek szépészeti, esztétikai eredményességén kiviil az orrlégzést javito, gyo-
gyito jellegli beavatkozasok alkalmazasara is sor keriil. A pécsi klinikan évente 400 orrmiitétet
végeznek, koziilik 50-60 esetben szépészeti beavatkozast is igényelnek a betegek. Ki kell hang-
stlyozni, hogy a miitétek indikacidja funkcionalis zavarok miatt torténik, ami nem zarja ki, hogy
a funkcidjavitassal egyiitt plasztikai jellegli beavatkozast is végezziink. Ezt hivjak funkcionalis
esztétikai sebészetnek.

A tovabbképzd tanfolyamok irant nagy az érdeklédés, hazai és kiilfoldi orovosok egyre na-
gyobb szamban vesznek részt a tanfolyamokon. 2000-ben 13 magyar, 8 kiilfoldi (olasz, csch),
2002-ben 7 magyar, 11 kiilfoldi (gordg, szatid-arabiai, egyiptomi, svajci, olasz, angol és oszt-
rak) résztvevoje volt a tanfolyamnak. A 2004. junius 2. és 5. kozott szervezett kurzuson 5 ma-
gyar és 23 kiilfoldi (gordg, sziriai, cseh, szlovén, hongkongi, angol, irani, izraeli, roman) orvos
ismerte meg a bemutatott miitéti technikakat. Az eléadok kore is boviilt, a miitéti bemutatokat
vezet6 Pytel Jozsefen és klinikank tiszteletbeli vendégprofesszoran, Prof. Gilbert Nolst Trenitén
kiviil Prof. René Poublon (Rotterdam), Prof. Petro Palma (Miland), Prof- Jan Vokurka (Cseh-
orszag) ¢és Mirjam Bonisch (Ausztria), valamint a budapesti Fiil-Orr-Gégeklinikarol Rezek
Odén docens szamoltak be miitéti tapasztalataikrol és eredményeikr6l.

A magyar ¢s kiilfoldi résztvevik nagy érdeklddéssel és lelkesedéssel vettek részt a miitéti
demonstraciokon és gyakorlatokon. Kiilon koszonettel tartozunk dr: Csernus Valeér intézetigaz-
gatonak és dr: Tima Lajosnak, hogy a gyakorlatok megtartasara rendelkezésiinkre bocsatottak a
Human Anatomiai Intézet bonctermeit.

A tanfolyamon részt vevo orvosoknak modjaban allt a miitéteket részletesen megismerni és
a miitétek egyes fazisainak technikajat tanulmanyozni.

A sikeres szakmai programokon kiviil a résztvevék Pécset és kornyékét is megismerhették,
a tanfolyam befejezése utan j6 emlékekkel gazdagodva koszontek el varosuntol.

Dr. Pupp Lajos

Modern Rhinoplasty

by Prof. Dr. G. J. Nolst Trenité

RHINOPLASTIC SURGERY SET

The new guarded 2 mm lateral Osteotome

~easier handling -
less traumatic*

¢
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Tovabbkeépzo tanfolyam a gyogyszerelésrol

PTE OEC Egyetemi Gyogyszertar a klinikdkon torténd
gyogyszerrendelés, tarolas és alkalmazas gyakorlatanak ja-

vitasa érdekében tovabbképzd tanfolyamot szervezett
2004. aprilis 1. és majus 20. kdzott az érintett klinikai dolgozok
(gyogyszerel6 névérek, klinikai orvosok) részére. Célja a klinikakon
a gyogyszerelési gyakorlat segitése, javitasa volt.

A téritésmentes tovabbképzés egy-egy alkalommal 2 6ras, eseten-
ként gyakorlattal kiegészitett el6adas formajaban keriilt lebonyolitas-
ra a Sziilészeti Klinika tantermében. A tanfolyam zérasakor a résztve-
vOk tesztirassal adtak szamot az elsajatitott ismeretekr6l. Azok a hall-
gatok, akik sikeresen megirtak a tesztet és az eldadasokon is legalabb
60%-ban részt vettek, az OEC elndk altal hitelesitett igazold doku-
mentumot kapnak a belsd tanfolyam elvégzésérdl.

Az el6adasokon targyalt témakorok a gyogyszerek napi felhasz-
nalésat érintéen az alabbiak voltak.

1. Citosztatikus keverékinfuiziok klinikai eloallitasanak
szakmai rendje (Szaboné dr. Schirm Szilvia)

Az intézményiink teriiletén 2001. szeptember Ota érvényes az a
bels6 szabalyozas, amely a citosztatikumokkal kapcsolatos biztonsa-
gos munkavégzés modjat, feltételeit és a gyogyszertaron keresztiili
feliigyeletének rendszerét foglalja dssze. Ismertettiik e szakmai elja-
rasi rend alapjan a citosztatikum tartalmi keverékinfuziok klinikakon
valo készitésének biztonsagos modjat, a sziikséges targyi és személyi
feltételeket, valamint a citosztatikumok beadasaval és a beteggel kap-
csolatos munkaegészségiigyi elGirasokat.

2. A citosztatikus keverékek biztonsdgos készitésének
gyakorlata (Szaboné dr. Schirm Szilvia)

Gyakorlati bemutatoval egybekotott eléadason volt sz6 az aszep-
tikus koriilmények kdzott megvaldsitott, készitd és készitmény szem-
pontjabdl is biztonsagos infuzios elegyitések kivitelezésérdl. E készit-
ményeknél ugyanis fontos egyrészrdl a steril gyogyszerkészitmények
védelme a mikrobiologiai szennyezéstdl, sterilitasanak megdrzése a
keverékkeészitéskor, masrészrol a készitd személy védelme az Gt ka-
rosit6 citosztatikus kontaminaciotol (érintkezés a borrel, por, acroszol
belégzése, szembe froccsenés). Bemutattuk a keverékkészités fonto-
sabb 1épéseit: munkateriilet el6készitése, fertGtlenités, megfeleld vé-
déruhazat, eszkdzok, a készités koriilmeényei, korrekt hulladékgyfijtés
modja és eszkdzei, dokumentalas, balesetvédelmi teenddk.

3. Magisztralis és galenusi gyogyszerek alkalmazdsa,
rendelése es a klinikak ellatasa (Mayer Anna)

A személyre szabott terapidban ma is fontos a magisztralis €s
egyedi gyogyszerkészités. Ismertetésre keriiltek a vényelGiratok gytij-
teményei (Gyogyszerkonyv, FoNo., Manualis), az egyedi készitmé-
nyek felirasaval kapcsolatos elvarasok, ill. az osztalyokon a készitme-
nyek alkalmazasarol és tarolasarol néhany szempont. Az 0j FoNo, a
VIL kiadas 2003-ban jelent meg; sok 0j hatéanyagot dolgoz fel, kor-
szer( segédanyagokat hasznal és bévebb informaciot ad a gyogyszer-
felironak/készitdnek egyarant, amire felhivtuk a hallgatosag figyel-
mét.

4. Atabletta, mint leggyakoribb gyogyszerforma. Az alkalmazas-
sal kapcsolatos, fontos tudnivalok (Mayer Anna)

A leggyakrabban (30-50 %-ban) alkalmazott gyogyszerforma a
torzskonyvezett készitmények koziil a tabletta. Helyes hasznalatuk

nemcsak farmakologiai, hanem gyogyszertechnologiai ismereteket is
igényel. A tovabbképzés soran a kiilonbdz6 technologiai eljarassal
eléallitott szilard gyogyszerkészitmények keriiltek ismertetésre. A
hallgatosag arra is valaszt kapott, hogy mely tabletta torhetd el és mi
a retard készitmény fogalma.

5. APHARMAGIC-program hasznalata (dr. Molnar Béla)

A szamitogéptSl mindenki tart, aki még nem hasznalta. Kiilons-
sen igaz ez olyan esetekben, amikor egy gyogyszerészeti-gyogysze-
relési nyilvantartd rendszerrdl, lényegében a gyogyitasi dontéshoza-
tal timogatasarol van szo.

A bemutatott PharMagic-rendszer alapvetden az Egyetemi
Gyogyszertar rendszere, aminek f6 feladata a koltséghatékony kész-
letgazdalkodas elGsegitése. 1997 6ta van lehetGség online-gyogyszer-
rendelésre a klinikak részérdl, amivel jelenleg kilenc klinika €l. A kli-
nikai gyogyszerigény mintegy 60 %-a igy mar elektronikus forméban
érkezik. Kivanatos lenne, ha az online-kapcsolat teljes kortivé valna,
mivel kevesebb hibalehetdséget jelent, a klinikdk azonnali visszajel-
zést kapnak a rendelni kivant gyogyszer készletérdl, az Egyetemi
Gyogyszertarban pedig a rendelések teljesitése kevesebb ,,él6mun-
kat” kotne le. Az elGadas keretében bemutatasra keriiltek a rendszer
segitségével elérhetd, a gyogyitd munkat timogato szakmai és gazda-
sagi informaciok. A program klinikai valtozata lehetSséget biztosit a
gyogyszerelés betegagyig torténd kovetésére. MegismerhetGvé val-
nak az adott betegre forditott tényleges gyogyszerkoltségek, a gyogy-
szerek forgalmanak megoszlasa, valamint az orvosi gyogyszerrende-
lési szokasok. A klinikai valtozat alkalmazasa a PTE OEC klinikain
beliil — sajnos — rendkiviil sziikkord.

6. Egyszerii gyogyszer-informaciok gyors, helyi elérése
(Nyaka Bernadett)

A gyogyszerek alkalmazasaval kapcsolatos pontos, megbizhato
szakmai informaciok konnyt, gyors elérése nélkiilozhetetlen a gyo-
gyitd munkaban. Ehhez nyujtottunk segitséget a fontosabb szakkony-
vek ismertetésével — kiilonds tekintettel a Pharmindexre, illetve a
Gyogyszer Kompendiumra — , valamint a Gyogyszertar 2001 aprili-
sa 0ta miikodd intranetes honlapjan talalhato adatok bemutatasaval, a
benniik talalhat6 informaciok részletességének, megbizhatosaganak,
autentikussaganak kiemelésével.

A gyogyszertari intranet a PTE AOK OEC weboldaldn
(Www.aok.pte.hu) a ,,Gyogyitas/Gyogyszertari Intranet Web” menii-
pont alatt talalhato. Itt megtekinthetSk a készenléti tigyeleti elérhetd-
ségen, a Gyogyszerterapias Bizottsag tiléseinek jegyz6kdnyvein és a
gyogyszerészettel kapcsolatos fontosabb jogszabalyokon til a gyogy-
szerellatashoz kapcsolodo {irlapok, nyomtatvanyok, a parenteralis
taplalo infiziok ellatasara vonatkozo fontosabb tudnivalok, valamint
a gyogyszer-alaplista kialakitasanak szempontjai és valtoztatasanak
modja. Lehetdség van az alaplistan valo keresésre a gyogyszer hato-
anyaga, neve, ATC-besorolasa szerint. Szintén ebben a meniipontban
talalunk informaciot a gyogyszer hivatalos nagykereskedelmi és PTE
OEC-arat, kiadhatosagat, a jarobeteg-forgalomban érvényesiilé OEP-
tamogatasanak mértékét és jogcimét illetGen. A forgalombol kivont
gyogyszereket tartalmazo tablazat, valamint az antibiotikumokat (ha-
toanyagot, kiszerelést, DDD-mennyiséget és DDD-arat megado) keé-
szitménynév szerinti sorban tartalmaz6 meniipont tovabbi segitséget
nyujt a napi gyakorlatban.
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7. A parenteralis taplalas keszitmeényei intezmenyiinkben, az ella-
tas rendje (Szabone dr. Schirm Szilvia)

R&vid dsszefoglalot adtunk a parenteralis taplalas lényegérdl, in-
dikacioirol, a kivitelezés lehetséges modjairol. Bemutattuk az intéz-
ményiinkben elérhetd, ,,Gyogyszer-alaplistan” szereplS készitmé-
nyeket, kiemelve szerepiiket a taplalasterapiaban. Ismertettiik a tap-
lal6 infiziok ellatasanak belsd rendjét. A Gyogyszerterapias Bizott-
sag szakmai albizottsagaként miikodd Klinikai Taplalasi Munkacso-
port feliigyeli szakmailag az enteralis és parenteralis tapszerek intéz-
ményi ,,alaplistajat”, melynek készitményeir§l és a gydgyszertarban
Osszeallitott egyedi parenteralis taplalo infiziokrol a gyogyszertari
intraneten keresztiil minden egyetemi dolgoz6 megtalalja a sziiksé-
ges informaciokat.

8. Injekciok infuizioval torténo keveréséenek gyakorlata, lathato és
nem lathato inkompatibilitasok (Szaboné dr. Schirm Szzlvza)

A napi gyogyitas soran gyakran alkalmazzak az injekciokat infa-
ziohoz adva. Ismertettiik az ilyen infuzios keverékek elegyitésének
higiénés szabalyait, az elegyités el6tt mérlegelendd szempontokat, le-
hetséges kompatibilitasi problémakat. Bemutattunk néhany latva-
nyos példan keresztiil inkompatibilis elegyitések soran kialakul6 ké-
miai, fizikai-kémiai valtozasokat (csapadékkivalas, elszinezddés).
Felhivtuk a figyelmet arra, hogy bizonyos nemkivant valtozasok (ha-
toanyagbomlas, a hatdanyag kitapadasa a konténer falara) észrevét-
leniil is lejatszodhatnak. Példaként tegyiink emlitést a napi gyogyitas-
ban gyakran alkalmazott Cavinton injekciorol (2003-ban a PTE OEC
klinikak felhasznalasa 12 000 amp.), mely az alkalmazasi elGirat sze-
rint csak infiizioval higitva hasznalhato, és amely savas karaktert ha-
téanyagként lugos infuzidhoz adva latvanyos fehér csapadékként
azonnal kivalik.

9. Tudnivalok a kotszerek ellatasarol, hasznalatarol (Lerch Bernadett)
Az eldadas elsd felében egy rovid elméleti sszefoglald hangzott
el a sebekrdl, sebellatasrol illetve a sebgyogyulasrol. Ezek utan be-
mutatésra keriiltek azon kétszercsoportok, amelyek 2003. augusztus
1-jétdl tovabbra is a gyogyszertar beszerzési korében maradtak. A
PTE OEC-alaplistan jelenleg 100 kotszerkészitmény talalhato, ame-
lyek kivalasztasaban a szakmai szempontok mellett a gyartok adott
targyévre szolo arajanlata is jelentGs szerepet jatszik. Az Osszesitett
forgalmi adatok mintegy 15 %-os arcsokkenést mutattak a hivatalos
nagykereskedelmi arhoz képest a PTE OEC-arban. Az eldadasban
tovabba ismertetésre keriilt a kotszerbeszerzés modja, a szallitok ki-
valasztasanak szempontjai — példakkal illusztralva (mull-alapt kot-
szerek, fliz-alapt kotszerek, steril sebfedSlap esetében). Kiilon ki-
emeltiik a kdzpontositott kdzbeszerzés korébe tartozo kotszereket
(ragtapaszok és csGkotszerek). Hangsulyt fektettiink a mai modern
sebkezelésben hasznalatos nedves kotszerek (kalcium-alginat alapa
kotszerek, hidrokolloid-alapu kotszerek, hidrogél-alapti kotszerek),
valamint egyéb specialis kotszerek (pl. allevynek, bactigras) részletes
bemutatasara, ezzel is felhivva a figyelmet jelentSségiikre, koltségha-

tékonysagukra.

10. Tudnivalok a fertotlenitoszerekrol (Lerch Bernadett)

A Klinikak azokat a fertGtlenitGszereket rendelhetik , rutinszerd-
en”, amelyek szerepelnek a Korhazhygiénés Szolgalat szakmai ira-
nyitasaval és jovahagyasaval kialakitott fertGtlenitd alaplistan. Az
alaplista Osszeallitasanal a szakmai szempont mellett fontos szerepet
jatszik az is, hogy a piacon jelenlévd, hasonlod hatast készitmények
koziil az egyetem szamara legkedvezdbb kondiciokkal beszerezhetd
fertGtlenitSket valasszuk ki. Az ehhez sziikséges ardsszehasonlitd

elemzéseket a cégek ajanlatai alapjan végezziik el. Ennek eredmé-
nyeként dsszességében kb.10 %-os armegtakaritas érhetd el.

A kdzpontositott kdzbeszerzés keretében szerezziik be a miiszer-
fertGtlenitd szereket, amelyek arat a Miniszterelndki Hivatal Kozbe-
szerzési Igazgatosaga hagyta jova.

11. Egyenértekiinek tekintett gyari készitmeények alkalmazasa,
szakmai ismeretei (Hornyak Judit)

Az intézeti betegellatas soran gyakori kérdés a beteg otthon sze-
dett gyogyszereinek helyettesitése a korhazi osztalyon, valamint a
gyogyszerek egyenértékiiségének, helyettesithetGségének megitélése
az intézményen beliil alkalmazott, szakmailag és gazdasagilag opti-
malizalt gyogyszerkor (intézményi gyogyszer-alaplista) kialakitasa-
kor. E dontésekhez sziikséges a gyogyszerek kiilonbdzo értelemben
vett egyenértékiiségenek helyes értelmezése. A terapiaban egyenérté-
kiinek azok a gyogyszerek tekinthetSk, amelyeknél az egyik gyogy-
szerre beallitott beteg kezelése a masik gyogyszerrel — figyelembe
véve a hatoéanyagtartalom esetleges eltérését — probléma nélkiil foly-
tathato. Az alapvetd hasonlosag a kovetelmény, amely megengedi a
hasonl6 gyogyszerformék (tabletta, drazsé) egymassal torténd he-
lyettesitését.

Magyarorszagon a gyogyszerkészitmények egyenértékiinek, igy
a terapia soran helyettesithetonek az Orszagos Gyogyszerészeti Inté-
zet altal kiadott egyenértékiiségi lista alapjan nyilvanithatok. Ez a lis-
ta a rendszeresen megjelend OGY1 kozleményekben érhet6 el.

Intézményi megallapodas alapjan arra is van példa, hogy nem
egyenértékiinek nyilvanitott készitmények helyettesithetSk egymassal
— elssorban gazdasagossagi megfontolasok alapjan (pl. kis molekula-
tomeg(i heparinok, hanyascsillapitok, protonpumpagatlo szerek).

Az elGadason konkrét gyakorlati példakat mutattunk be arra nézve,
hogy azonos hatdanyagtartalmu gyogyszerek kozott vannak egyenér-
tekliek, ugyanakkor az eltér6 gyogyszerforma, gyartastechnologiai
megoldas, eredményezhet eltérd terapias hatasu készitményt is.

12. Hibdk a gyogyszerezésben: felismerésiik, megelozésiik, elhari-
tasuk. A PTE OEC Gyogyszerterapias Bizottsaganak feladata es
tevékenysége (dr. Botz Lajos)

Az elbadés soran az Gigynevezett gyogyszerezési hibakrol kiala-
kult nemzetkozi szakmai vélekedést és osztalyozast, valamint ezek
értelmezése kapcesan a PTE OEC helyzetének rovid értékelését és a
teend6k bemutatasat ismerhette meg a hallgatosag. A szakmai felmé-
rések és kozlemények szerint napjainkban a gyogyszerezési hibak
miatt kertil a betegek kb. 10 %-a korhazba, a korhazi koltségek (ami
nem csak a gyogyszerkoltségeket jelenti!) ezek kovetkeztében hoz-
zavetGleg 6-9 %-kal emelkednek, ez ,,felelds” a korhazi halalozasok
kb. 3 %-aért. Annak ellenére igy van ez, hogy jelentds résziik vi-
szonylag egyszert, koltséghatékony eszkozokkel elharithato lenne.
Az erre iranyulo felmérések szerint a gyogyszerezési hibak 30-50 %-
amegel6zhetd lett volna. Hangsulyt kapott az eléadasban, hogy ezen
a teriileten megbizhato hazai adatok gyakorlatilag nincsenek, mégis
aligha vitathat6, hogy a hazai helyzet ebben a vonatkozasban bizo-
nyosan nem jobb (s6t rosszabb) azoknal az el6z6 adatokkal jellem-
zett orszagokénal, ahol ezen a teriileten hosszu évek ota szervezett
programokkal megprobalnak javitani, tovabba a hazai gyakorlattol
eltéréen a korhazi gyogyszerezés dokumentalasara és annak korhazi
belsé folyamatara (egészen a betegig) szakért6i rendszereket alakitot-
tak ki. A teend6k kozott elsGdleges a jobb szakmai ismeretanyag, a
gyogyszerek jobb megismerése az apold személyzet részerdl is. A
PTE OEC gyogyszer-alaplista elsddleges feladata, hogy a terapias
igények maximalis figyelembevételével olyan jelentdsen szikitett
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gyogyszerkort alakitson ki, amelynek biztonsagos klinikai
alkalmazasa is egyszertibben megvalosithato. Természete-
sen nem elhanyagolhat6 szempont, hogy a PTE OEC sza-
mara ezzel egy kedvezdbb ar-volumen, azaz belsé PTE
OEC-ar kialakitasat is biztositja. Az OEC miikddése tekin-
tetében ezen a teriileten is kivanatos a szakmai elrelépés.
Ennek érdekében novelni kell a betegek gyogyszerezésé-
nek dokumentaltsagat, tovabba a klinikakon a gyodgysze-
rekkel kapcsolatot munkafolyamatok minGségét is siirgs-
sen javitanunk kell. Ezek koziil ki kell emelni a kovetkezd
javitasra szorulo feldatokat és teriileteket: klinikai kiszere-
1ések és ,,(ki)adagolasok™ koriilményei, gyogyszerek taro-
lasi koriilményei, felhasznalhatosagi idok kovetése, inflzi-
ok, ill. injekciok eldkészitése és tarolasa, készitmények
keverése”, alapvet és autentikus szakmai frott anyagok
jelenléte (pl. minimum a hatalyos Kompendium stb.), hi-
vatalos gyogyszeralkalmazasi elGirasoknak megfeleld al-
kalmazasi gyakorlat maradéktalan teljesitése.

Az elbadas soran a PTE OEC klinikain végzett gyogy-
szerelést attekintd gyogyszerészi latogatasok tapasztalatai
alapjan tobb konkrét példa segitségével tortént a hallgato-
sag figyelmének a felhivasa ezekre a problémakra. Az
egyik demonstrativ példa kapcsan elhangzott, hogy a kli-
nikakon gyakran a gyogyszeres ampullakat (néha még a
tablettakat is) eredeti dobozabol kiemelve egy k6zds gy(ij-
t6-tarolo papir- vagy miianyagdobozba helyezik, mintegy
,Lomlesztetten”, elkészitve a készitményeket a gyors al-
kalmazasra. Mivel az ampulla-feliratok nem minden eset-
ben olvashatok jol, néha kdnnyen el is kenddnek, igy for-
dulhatott el6, hogy egyik osztalyon ugyanabban a tarolo-
dobozban (Inj. Natrii chlor. 30 %) keverve Inj. Magnesii
sulf. 10 % 10 ml-es és Inj. Kalii chlor.10 % 10 ml-es am-
pulldk (mindkettd a Pharmamagist terméke) voltak elhe-
lyezve, nyilvanvaldan ezzel komoly gyogyszerezési té-
vesztés (ellentétes farmakologiai hatas) lehetGségét is ,,el6-
készitve”. Egy masik osztilyon egy ,.gy(ijt6” dobozban
tartottak az Osszes per/os kalium chloratum készitményt,
,random” modon adagolva ebbdl a betegeknek.

A tanfolyamra jelentkezk szama (a klinikaigazgatok
altal ,,beiskolazott” dolgozok) kizel 120 f6 volt. A latoga-
tottsag alkalmanként ennek csak 30-50 %-a. Mivel az
egyes témakorok adott klinika mas-mas dolgozojanak ér-
deklédési- és munkateriiletehez kapcsolodnak, ez az arany
nem varatlan.

Az el6adok szines, szépen prezentalt eldadasokkal tet-
ték szemléletessé az elmondottakat, a téma jellegébdl ado-
doéan esetenként bemutatasokkal, gyakorlati foglalkozas-
sal kiegészitve.

Ertékelve az els6 alkalommal megrendezett ilyen jel-
legli tanfolyamot, elmondhatjuk, hogy sziikséges, a napi
gyakorlat szamara valoban hasznosithato ismeretekhez ju-
tottak azok a dolgozok, akik az eldadasokat meghallgattak.
A belsd tovabbképzés teljesitésérdl szolo igazolast 28 dol-
goz6 kapta meg. Meggy6z6désiink, hogy a késdbbiekben
célszer( lenne tovabbi, hasonld elGadassorozatot szervez-
ni a hatékonyabb betegellatas érdekében.

Szabo6né dr. Schirm Szilvia
PTE OEC Egyetemi Gyogyszertar

Dr. Buda Laszlo

Tények és gondolatok

ermészetgyogyaszhoz fordulni valamely, egészséggel kapcsolatos prob-

lémaval ma mar egyaltalan nem szokatlan jelenség Magyarorszagon.

Az emberek hétkoznapjainak részévé valt, akar a médiumok, akar az is-
merdsi-rokoni kor kozvetitésével, esetleg személyes élményeken keresztiil. A
tarsadalmi tendenciakkal parhuzamosan a szlikebb szakman beliil is megindult
egy folyamat: a néhany éve még egyszert csalasnak tartott eljarasok egyikét-ma-
sikat a hivatalos-akadémikus orvoslas kiegészitéseként elfogadhato, hasznos
egészségmeglrzG-gyogyito-rehabilitald modszerekké mindsitik at.

Mara szinte minden gyakorlo orvosnak szembe kellett néznie ezzel a kérdés-
sel. Az alternativ medicinat (AM) érint6 tarsadalmi és szakmai diskurzus nem
mentes az indulatoktdl és sz¢élsGségektdl, noha orvos és természetgyodgyasz, aka-
démikus és alternativ orvoslas, tudomany és hit nem feltétleniil sszeegyeztethe-
tetlen résztvevGi a medicinanak. SGt, betegeink — végsd soron sajat magunk —
elemi érdeke a gyogyitas teljesebbé, egységesebbé tétele. Ennek megvalosulasa-
hoz szélesebb korii tajékozottsagra és toleranciara van sziikség.

A nemzetkozi szakirodalomban a — magyarul leginkabb ,,természetgyogya-
szat’-nak emlitett — fogalmat messzemendleg leggyakrabban az ,alternative
medicine” kifejezéssel jelolik. Els6sorban éppen ez a gyakorisag indokolja, hogy
az AM terminust hasznéljuk. ,,Alternativ’ lehet az a diagnosztikus, ill. gyogyito-
megel6z0 eljaras, amelyre egy vagy tobb jellemzd az alabbiakbol:

a) nem hozhat6 kozos teoretikus alapra a nyugati-tudomanyos medicinaval;
b) eredményessége a mindenkori tudomanyos tesztekkel nem igazolhato;
¢) nem (vagy csak ismeretterjesztd jelleggel) szerepel az orvosképzésben;
d) altalaban nem elérhetd a korhazi ellatasban;

e) orvosi kvalifikacio nélkiil is gyakorolhato;

f) az egészségbiztositok nem finanszirozzak az igénybevételét;

g) nem része az adott tarsadalomban dominans egészségiigyi rendszernek.

A fentieket Osszegezve: Az AM kifejezés utalhat barmely olyan, egészséggel-
betegséggel kapcsolatos eljarasra, technikara vagy rendszerre, amely valami
modon megkérddjelezi az altalanosan elfogadott dllaspontot, illetve a domindns,
professzionalis egészségligy biirokratikus prioritdsait egy adott korban, egy
adott tarsadalomban.

Az AM természetszerileg bonyolult jelenség, amely csakis torténelmi, tar-
sadalmi, tudomanyos és medicinalis kontextusaban értheté meg. A torténeti
aspektus a sokszor tobb szaz vagy akar tobb ezer évre visszatekinté gyogyasza-
ti elemekre utal, amelyek szerepe a tudomanyos-technikai fejlédéssel kissé egy-
oldaliiva valt biomedicina koraban sem elhanyagolhat6. A medicina tarsadalmi
beagyazottsaganak feltérképezése szintén hozzajarul az AM-jelenség megértésé-
hez. Azok a tarsadalmi trendek, amelyeknek gyogyaszati aspektusai is vannak
(mint példaul a New Age, a spiritualizmus vagy a holizmus), fontos részét képe-
zik az AM hatterének. Hasonloképp sziikséges elemezni a huszadik szazadi tu-
domany sajatos jelenségeit és az emberek viszonyanak valtozasat a tudomany
vivmanyaihoz, hiszen a tudomany- és technikaellenes trendek egyértelmiien
éreztetik hatasukat a medicina mikddésében is. Az orvostudomanyra, mint el-
méleti konstruktumra épiilé egészségiigyi ellatas bels6 viszonyrendszerei, moz-
gasai ugyszintén lényegesek az AM szempontjabol. A gyogyitas tengelyében el-
helyezked§ , kdzponti hiedelemrendszer” (esetiinkben a biomedicina), mint mo-
dell, athatja a hivatalos egészségiigyi tevékenységek szinte minden szektorat. A
modell lecseréléséhez vagy 1ényegi modositasahoz paradigmavaltas sziikséges,
amely a medicina teriiletén, éppen annak bonyolult és szerteagazo kontextusa
miatt, rendkiviil nehézkesen torténhet csak meg. Az AM progressziv vonulatait
az ortodox medicina hatranyos vagy idejétmult aspektusaival parhuzamba allit-
va, az alabbiak emelhetSk ki:
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az alternativ medicinarol

A konvencionalis medicina
B standardizalt kezelést kinal, aszerint, ahogy a paciens prob-
Iémaja — tiinetei alapjan — a diagnosztikus rendszerbe beil-
leszthetd;
B az interakcio orvos-centrikus;

a beteg passzivitasat segiti eld;

B linearis, multifaktorialis oksagi modellen alapul (elsGsorban
az ,,upward causation” mentén: az alacsonyabb szintekr6l a
magasabb felé mutat az oksagi vektor);

B clsGdlegesen a betegség ellen harcol (haboris metafora),
nem az egészséget erdsit, ,, post-facto” megkozelitéssel ¢él;

B indusztrializalt, a gyogyszergyarak érdekei mentén vezérelt;

B koltséges;

B hierarchikus, biirokratikus.

Ezzel szemben, az alternativ medicina

B individualizalt kezelést kinal;

B tobbféle kezelési modalitast alkalmaz;

B a kimenetel megitélésében a paciens szubjektiv élményére
tamaszkodik;
az interakcid klienscentrikus;

a paciens sajat felel6ssége hangstlyozott;

sajat belsd gyogyito erbt tételez fel (,,vis medicatrix naturae’);
integralja az egyént sajat €lete menetébe (,, integration into
stream of life”), értékeket kozvetit, dnbecsiilést emel;
vallasos €s spiritualis vonatkozasai vannak;

B a tudatossagnak fliggetlen, oki szerepet tulajdonit a betegsé-
gek kialakulasaban (az Un. ,,downward causation” elmélet
alapjan);

B inkabb betartja a ,, nil nocere” elvet, kevésbé invaziv és ve-
szélyes kezelési modokat kinal;

B credeti szubsztanciakat részesit elényben, szemben a kivont,
szintetizalt anyagokkal;

B holisztikusan szemléli a beteget;

B egyensulyban, harmoniaban, ill. annak megbomléasaban gon-
dolkodik;

B cnergiat’ tételez fel és hasznal;

B credményei inkabb hosszl tavon detektalhatok.

Az AM bizonyos értelemben felfoghato ugy is, mint a medici-
na feminista kritikdja, a ,,bal féltekés racionalizmus” kiegészitésé-
nek igényével. Az egyoldalu beallitodasok ilyen, tarsadalmi méretd
megkérdGjelezése valdjaban sok haszonnal jarhat, ha a rendszer
még nem vesztette el onreflexios és ontanuld képességét.

Fontos kérdés: szamithatunk-e arra, hogy az AM térhoditasa
nyoman, az ,,ortodoxia” és az ,,eretnekség” integracidjaval, egy ma-
gasabb szintli medicina sziilessen meg?

Tény, hogy

B egyre tobben veszik igénybe az AM szolgaltatasokat;
egyre tobben gondolkodnak az 0j alternativakban;
egyre tobb hagyomanyos orvos képzi magat tovabb az AM-ban;,
egyre tobb AM-modszer keriil be a medicina féaramaba;
ebbdl kovetkezGen valamiféle integracio elkeriilhetetlennek
latszik a kozeljovEben.

A medicina transzforméacios folyamata szamos ponton érintke-
zik az AM progressziv iranyaival, igy a trendek az integracio ira-

nyaba mutatnak. A XXI. sza-
zad orvoslasanak tehat at kell
alakulnia, hogy megfeleljen
az 0j kihivasoknak. A valtoza-
sok sziikségességét (és sok-
szor egyben az iranyat is) ép-
pen az AM trendjei jelolik ki. Optimalis esetben a XXI. szazad me-
dicindjat az alabbiak fogjak jellemezni: integrativ, interkulturalis,
holisztikus, dkologiai szemléletii, partnerségen alapuld, promotiv
(tehat fejlesztd és nem elsGsorban gyogyitd vagy akar megel6z6
hangsulyu) és filozofiai, egzisztencialis aspektusokat is tartalmaz.

Az AM empirikus megkozelitése

Az AM empirikus kutatasanak 1étjogosultsagat €s idGszertiségét

érdemes néhany ténnyel alatdmasztani:

B Az alternativ medicinaval foglalkozo kutatasok bdviilését
jelzi, hogy a MEDLINE adatbazisban fellelhetd, vonatkozo
témaju publikaciok aranya az utobbi évtizedben egyértelmi
emelkedést mutat. (A Magyarorszagon bevezetett ,.komple-
menter medicina” szakkifejezés a nemzetkdzi kozlemények
tiikrében kevésbé gyakori.)

B A nemzetkozi, orvosi szociologiaval, egészségszociologia-
val foglalkoz6 tankdnyvekben az alternativ medicinaval fog-
lalkozo fejezeteket szinte kivétel nélkiil megtalaljuk, ami ar-
ra utal, hogy a témat a diszciplina szerves részeként fogjak
fel.

B Felméréseink szerint ma Magyarorszagon a feln6tt lakossag
15-25 %-a fordult mar természetgyogyaszhoz valamilyen
egészségi problémaval, és ez azt jelenti, hogy a tarsadalom
és az egészségligy egyik fontos, el nem hanyagolhato aspek-
tusarol van szo.

B A magyar lakossag szamara az utobbi években a témaval
foglalkozd, legkiilonb6zEbb szintti informaciok tomege valt
hozzaférhet6vé, a tomegkommunikacion, koényveken stb.
keresztiil. Igy (leend§) betegeink laikus elképzelései az
egészségrdl és betegségrdl dramai moédon megvaltozhatnak.
Az orvosi pszichologia hangsilyozza, hogy a gyakorl6 orvos
szamara nélkiilozhetetlen, hogy legyenek ismeretei a pacien-
sek hiedelmeirdl, egészség-felfogasardl és az ebbdl fakadd
betegség-magatartasarol.

B Becslések szerint ma Magyarorszagon kb. 10-15 ezer termé-
szetgyogyasz praktizal. Tevékenységiik csak kis mértékben
valt ellendrizhetéve, a 97-ben megjelent kormany-, ill. nép-
joléti miniszteri rendelet foganatositasa utan is. Ahhoz, hogy
a folyamatok bizonyos kontroll alatt maradjanak, sziiksége-
sek tényszerd ismeretek.

B A természetgyogyaszati témak oktatasa a hazai orvosegyete-
meken b6viild tendenciat mutat, az érdeklddés novekedésé-
vel sszhangban (egyelSre a pécsi orvoskaron jobbara csak
extra kurzusok keretében, az EFK-n bizonyos szakokon vi-
szont mar a kurrikulum részeként).

A PTE AOK Magatartastudomanyi Intézetében egy évtizede

folyo kutatas célkitiizései voltak tobbek kozt:

B a7 alternativ medicinaval kapcsolatos ismeretek elméleti ke-
retbe foglaldsa (ami — sziikség esetén — elGsegitheti a rele-
vans témak orvosegyetemi tananyagga formalasat is);

B az AM magyarorszagi el6fordulasanak, terjedésének szam-
szerusitése;

B az AM-igénybevétel orvosi és tarsadalmi hatterének feltér-
képezése;

B az AM és a laikus hiedelmek, életfilozofiak dsszefiiggésének
megértése;
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B az AM és az egészségtudatossag, ill. egészségi kontroll-
stratégiak kolcsonhatasanak elemzése;

B az AM és a mentalis zavarok el6fordulasa kozotti kapcso-
lat felderitése;

B az orvosi szakma alternativ medicinara adott reakcidinak
feltarasa;

B az AM és a konvencionalis medicina integracios lehet6sé-
geinek kutatasa.

A témat feldolgozod PhD-disszertacio alapjat képezé empiri-

kus adatgytijtés 1994-ben kezdddott. 5 év alatt 7102 fovel ké-
sziilt kérdGives interju.

Az AM-adatbazisba a kovetkez6 kérdGives kutatasok adatai

keriiltek:

1. minta: 1994, pécs-baranyai reprezentativ minta, 2083 {6

2. minta: 1995, természetgyogyaszok, 74 f6

3. minta: 1996, természetgyogyaszhoz fordulok, 472 16

4. minta: 1997, orvosok — orvostanhallgatok, 342 g

5. minta: 1998, pszichiatria osztalyon kezelt, fekvs- és ambu-
lans betegek, 304 {6

6. minta: 1999, pécs-baranyai reprezentativ minta, 2357 f6

7. minta: 1999, orszagos reprezentativ minta, 1200 {6

Osszesen: 7102 .

A kutatas legfontosabb eredményei az alabbiakban keriilnek

Osszefoglalasra.

Igénybevétel és nyitottsag

B A természetgyogyaszat igénybevétele Magyarorszagon
15-20 % koriilire becsiilhetd. A természetgyodgyaszat jo-
vébeli igénybevételével kapcsolatosan a feln6tt lakossag
kb. fele nyitottnak mutatkozik.

B Természetgyogyaszhoz leginkabb a nok, kozépkoruak, is-
koléazottabbak, magasabb foglalkozasi és gazdasagi statu-
szhiak, varosiak fordulnak.

B Mivel a természetgyogyaszattal a tarsadalmi hierarchia
magasabb fokain allok szimpatizalnak elsGsorban, ezért
mindenképpen le kell szamolnunk azzal a hiedelemmel,
hogy a jelenség a ,,primitiv”, hiszékeny emberekre van a
legnagyobb hatassal.

B A természetgyogyaszat igénybevétele terjedGben van,
ugyanakkor még elmarad az amerikai, nyugat-europai
aranyoktol.

B Az orvos- és nem-orvos természetgyogyaszok tényleges
felkeresése, ill. az erre val6 hajlandosag sok szempontbol
kiilonbozik, igy érdemes a kétféle természetgyogyaszati
szolgaltatast elkiilonitve vizsgalni (pl. az orvos altal nyuj-
tott AM-szolgaltatasban nagyobb az altalanos bizalom, a
mar megtortént kezeléssel kapcsolatos elégedettség vi-
szont hasonl6 a két csoportban).

Természetgyogyaszat és egészségi allapot

B A természetgyogyaszhoz fordulas és az egészségi allapot
Osszefliggése nem egyértelmii. Gyanithato, hogy mig ter-
mészetgyogyaszhoz ténylegesen a rosszabb egészségi al-
lapotiiak fordulnak, a jovébeni felkeresés a jobb egészsé-
gi allapotiiak szamara tiinik elképzelhetSbbnek.

B A természetgyogyaszat igénybe vevéi leginkabb kronikus
mozgasszervi és pszichés panaszokkal vagy preventiv, ill.
¢letmodvaltoztatasi céllal keresik fel a rendelést. Pszichi-
atriai betegek (fokeént neurotikus vagy személyiségzavar
szinti problémakkal kiizd6k) relativan magas aranyban
fordulnak természetgyogyaszhoz. Elképzelhets, hogy az

enyhébb pszichés, életvezetési problémak a hivatalos
pszichiatriai, pszichoterapias rendelések helyett az alter-
nativ szektorba aramlanak. A betegek sokszor a nem ki-
elégits, stigmatizalo, gyogyszerszedésre ,karhoztatd”
egészségiigyi ellatas alternativajat keresik.

Természetgydgyaszati szolgaltatasok, modszerek

B A nyujtott szolgaltatasok koziil a mozgas- és moz-
gatasterapiak (masszazsok, reflexologia, relaxacios mod-
szerek stb.), a ,.bioenergetika” és a gydgyndvény-terapia a
leggyakoribbak.

B Akliensek ¢és a kezel6k nem feltétleniil vannak azonos vé-
leményen a diagnozist és a terapiat illetden.

B A pszichoterapias jellegli beavatkozasok, féként a célzott,
adekvat modszerek relativan (a panaszok gyakorisagahoz
képest) ritkak. Ez arra utalhat, hogy az alternativ szektort
felkésziiletleniil talalja a razaduld pszichoterapias igény, a
kinalat elmarad a kereslet mogott, vagy a kereslet inadek-
vat kinalattal talalkozik.

Elégedettség

B A természetgyogyaszhoz fordulok 50-80 %-ban elégedet-
tek a kapott szolgaltatassal, ill. panaszaikat javulni vélik a
kezelés hatasara. Ez az arany magasnak tlinik ahhoz ké-
pest, hogy a hivatalos orvoslas allaspontja gyakran ezek-
nek a modszereknek a hatastalansagat, esetleg veszélyes-
ségét hangsilyozza. A viszonylag magas elégedettség a
folyamatok ujratermel6désében jelentSs szerepet jatszhat.

B A pszichiatriai betegek alacsonyabb elgedettségi és nyi-
tottsagi aranyai valoszindsitik, hogy sokan csalodnak az
alternativ ellatasban, nem azt kapjak, amire szamitottak,
allapotuk nem javul tartdsan. A szorongo6 vagy depresszi-
0s betegek esetében a mar megszerzett negativ tapasztalat
mellett az 0jtol valo félelem is szerepet jatszhat.

A természetgyogyaszat és a konvencionalis medicina

B A természetgyogyaszhoz fordulok 70-80 %-a az adott pa-
nasszal mar kezelGorvosat is felkereste (kivéve a lelki ter-
mészetl problémakat, ahol ez az arany 30 %), igy valo-
szin(isithetd, hogy a természetgyogyasz sok esetben csak
masodik (esetleg sokadik) alternativa a betegségmagatar-
tas dontési lancolataban.

B A természetgyogyaszat igénybevétele, amennyiben realis
alternativa, az alapellatas szamara jelent kihivast, a szak-
ellatast kevésbé érinti.

B A természetgyogyaszhoz fordulok (és a pszichiatriai bete-
gek) attitlidjeiben megjelenik a hagyomanyos orvoslassal
valo elégedetlenség. Jellegzetes tovabba, hogy a maga-
sabb iskolai végzettségtiek ugyancsak hajlamosabbak az
orvostudomannyal kapcsolatos szkepticizmusra.

B Az orvos-beteg kapcsolat individualis (és tarsadalmi)
szintl problémai hozzgjarulhatnak a természetgyogyaszat
viragzéasahoz, ami akkor jelenthet igazan veszélyt, ha a két
ellatasi szektor teljesen elkiilontil, és a beteg orvosa és ter-
mészetgyogyasza mit sem tud egymasrol, esetleg kifeje-
zetten ellenséges a viszonyuk. Eredményeink tehat ala-
huzzak az orvos-beteg kommunikécio ndvekvé jelentGsé-
gét.

Egészségmagatartas, egészségtudatossag

B A természetgyogyaszattal szimpatizalok pozitiv egészség-
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hiedelmeket, megkiizdd stratégiakat képviselnek (az
egészségért, betegségért viselt sajat feleldsség, a sze-
mélyes erdfeszitések jelentSsége, a belsd kontroll,
alacsonyabb szinti fatalizmus).

B A természetgyogyaszattal szimpatizalok az egészség-
tudatossag magasabb fokan allnak, tobb tudast igye-
keznek gytjteni, odafigyelnek taplalkozasukra, élet-
modjukra, kornyezetiik kimélésére stb.

B A természetgyogyaszat, mint tarsadalmi jelenség osz-
szefiigg a lakossag egészségmagatartasanak, egész-
ségtudatossaganak, hiedelmeinek alakulasaval. Ez az
Osszefliggés minden valoszinilség szerint (a lakossag
egészségi allapotara nézve jotékony) kdlcsonhatast
takar: a magasabb egészségtudatossagi szint elvezet-
het 0j ellatasi alternativakhoz (6ngyogyitas, termé-
szetgyogyaszat stb.), a természetgyogyaszattal valo
talalkozas pedig segitheti a fejlettebb egészségmaga-
tartasi formak kialakulasat.

Hiedelmek

B A természetgyogyaszok altalunk vizsgalt csoportja-
ban a kiilonb6z6 misztikusnak, irracionalisnak tartott
hiedelmek (telepatia, reinkarnacio stb.) markansan je-
len vannak.

B A természetgyogyaszattal szimpatizalok €s a pszichiat-
riai betegek a természetgyogyaszokhoz kozelitd hie-
delmeket, filozofidkat képviselnek. Ez a sajatos Ossze-
fliggés a ,.;New Age” jellegzetes tarsadalmi folyamata-
ira is ravilagit, s hangstilyossa teszi a természetgyogy-
aszok és klienseik mélyebb, az értékrend, életfilozofia
szintjén valo kapcsolodasat.

A természetgyogyaszat és az orvosi szakma

B Az orvosok, orvostanhallgatok relative kevés isme-
rettel rendelkeznek az alternativ medicina vonatkoza-
saban. Ugyanakkor vannak sajat tapasztalataik, és
nem ritka a természetgyogyaszhoz utalas jelensége
sem.

B Egyértelmi igény meriil fel az egyetemi oktatas ez
iranyu bovitésére. Fontosnak tartjak a két aramlat in-

srer

Konkluziok

Az eredmények bizonyos tennivalokat vetnek fel tarsa-
dalmi szinten. Az alternativ modszerek jobb megismerése,
hatékonysaguk komplex vizsgalata elengedhetetlen. A bizo-
nyithatéan jotékony hatast eljarasok szerepet kaphatnak a
krénikus, nem-fatalis betegségek kezelésében, a rehabilita-
cioban, a mentalhigiénés ellatasban és a prevencioban.
Sziikséges ¢és hasznos az AM-modszereket alkalmazé szak-
emberek egységes képzése és valamiféle regisztracidja. E
modszerek orvosegyetemi oktatasanak bovitése iddszert, és
ha nem torténik meg, a tarsadalmi folyamatok elébb-utobb
kikényszerithetik a szakma rugalmasabb viszonyulasat. Az
AM ignoralésa, a haszontalannak bizonyuld6 modszerek
egyszertd szankcionalasa aligha vezet eredményre, chelyett
az integracio lehetdségeinek keresése, a két szektor kozti
parbeszéd erdsitése, valamint a hivatalos mentalhigiénés se-
gitségnyjtas mar meglévd formainak tdmogatésa, stigma-
tizalo jellegiik csokkentése és a témat érintd felvilagositd
munka kiterjesztése latszik sziikségesnek.

A Kozalkalmazotti Tanacs és a

Szakszervezeti Bizottsag tajékoztatoja

a kamatmentes kolcsonre beérkezett kérelmek
elbiralasarol

A PTE AOK EFK OEC Kézalkalmazotti Tanacsa és Szakszerve-
zeti Bizottsaga 2004. jinius 9-¢n tartott {ilésén targyalta a kamat-
mentes kolcsonre beérkezett kérelmeket.

Az egyetem dékanjahoz 17 db kérelem érkezett. EbbAl:

m  [akasvasarlas 1 db
m Fpités 6 db
m  Felujitas 2 db
m  Hdszigetelés 7 db
m  Fitéskorszertsités 1 db

A bizottsagok 13 kérelmet tartottak jogosnak.

Az indokoltsagot a beérkezett kérelmek, csatolt dokumentumok,
helyszini kémyezettanulmany, valamint a rendelkezésre allo ka-
matmentes lakaskolcson-alap alapjan rangsoroltak a testiiletek. A
jogosnak elfogadott 13 kérelem koziil mindegyik kérelmet indo-
koltnak tartottak a bizottsagok, az alabbiak szerint:

Epités

Csonka Sandorné 400 000,- Ft
Haramach Eva 400 000,- Ft
Dr. Faludi Béla 400 000,- Ft
Kovacs Péter 400 000,- Ft
Lovasz Marta 400 000,- Ft
Hdszigetelés, nyilaszaro-csere
Drindczi Csilla 250 000,- Ft
Deak Andras 250 000,- Ft
Glockler Zoltanné 250 000,- Ft
Szaboné Locsi Ilona 250 000,- Ft
Turanyi Ferenc 250 000,- Ft

Marosné Szurkos Judit 250 000,- Ft
Hegedtis Zsuzsanna 200 000,- Ft

Fiitéskorszeriisités
Angsterné Tarjani Agnes 350 000,- Ft

4 050 000,- Ft

Osszesen:
Az Egészségiigyi Fdiskola kiilon keretébdl lakaskorszertisités
jogeimén Cserhalmi Erika 420 000,-Ft és Ujvari Laszloné
300 000,-Ft 6sszegben részesiilt kamatmentes kdlcsonben.

Dr. Csere Tibor , KT-elnok iés Jozsef , SZB-titkar

Az Elméleti Tomb ebédlojének
nyari nyitvatartasa

Anyari szabadsagolasokra val6 tekintettel az Elméleti Tomb ebéd-
16jében az ebéd kiadasa 2004. julius 5-t6l augusztus 20-ig 14 ora-
ig torténik.

PTE Elelmezési Osztaly
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INTEZETI, KLINIKAI HIREK

Az Aneszteziologiai és
Intenziv Terapias Intézetbol

B 2004. majus 26. ¢és 29. kozott Egerben
rendezték meg a Magyar Aneszteziologiai
¢és Intenziv Terapias Tarsasag XXXII.
Kongresszusat. A rendezvényt kétnapos to-
vabbképz6 kurzussorozat elézte meg. A to-
vabbképzések soran intézetiinket dr. Bogar
Lajos professzor képviselte ,,A taplaltsagi
allapot felmérése”, valamint dr. Sdrosi Ist-
van ,,A massziv pulmonalis embolia diag-
nosztikaja” cim{i elGadasaval. A plenaris
tilések korében hangzott el dr: Molnar Zsolt
,»Az extravaszkularis tiidéviz (EVLW) sze-
repe ARDS-ben”, dr: Bdtai Istvan ,Kaniil-
szepszisek etioldgidja”, valamint dr. Fzer
Erzsébet ,,A koponyasériiltek monitoroza-
sa” cim(i eladasa. A szabad el6adasok ko-
rében intézetiinket a kovetkezd eladasok
képviseltek: Leiner Tamas, Mikor Andras,
Toth Ildiko, Szakmany Tamas, Molnar
Zsolt: Az extravaszkularis tiidéviz (EVLW)
és az oxigenizacio kapcsolata ARDS-ben;
Miihl Diana: A subtotalis pulmonalis em-
bolia (PE) thrombolyticus kezelése és az
oxidativ stressz; Fiiredi Réka, Miihl Diana,
Szabo P, Bogar Lajos: Rogoldo kezelés ha-
tasa a thrombocyta (CT) funkciokra masz-
sziv tiidéemboliaban; Toth Ildiko, Leiner
Tamas, Mikor Andras, Molnar Zsolt, Szak-
many Tamas: Intraoperativ folyadékpotlas
monitorozasa: CVP vagy ITBV?; Marton
Sandor; Ittzés Balazs, Szabo Katalin, Bogar
Lajos, Molnar Valéria, Garai Janos, Kdsze-
gi Tamas: Makrofag inhibitor faktor (MIF)
vizsgalata kiterjesztett hasi miitéteket kove-
téen; Szakmany Tamas, Molnar Zsolt: A
microalbuminuria és a légzési diszfunkcid
Osszefliggése magas rizikdju miitétek utan;
Mikor Andras, Leiner Tamas, Szakmany Ta-
mas, Molnar Zsolt: Hidroxietil-keményitd
(HES) és zselatin (GEL) oldatokkal végzett
folyadékreszuszcitacio szeptikus sokkban.
Bemutatasra keriilt még Molnar Tihamér
»A szérum S100b és PCT szint prognoszti-
kai jelentdsége tUjraclesztett betegeknél
(el6tanulmény)” cimii posztere.

Leiner Tamas el6adasat els6 dijjal, Szak-
many Tamas el6adasat kiilondijjal jutalmaz-
ta a konferencia értékeld bizottsaga.

Az L. sz. Belgyogyaszati Klinikarol

B Dr. Losonczy Hajna egyetemi tanar, dr.
Nagy Agnes adjunktus és Meng Bedta szak-

asszisztens 2004. majus 14-15-ig részt vett
a 7. Greifswalder Haemophilia Tagung-on
(Németorszag, Sellin, Insel Riigen). Dr:
Losonczy Hajna ,,Haemophilia in Hunga-
ry” cimmel dsszefoglald referatumot tartott.
B 2004. majus 27-29-ig tartottak a Magyar
Belgyogyasz Tarsasag Dunantili Szekcio-
janak 51. Vandorgytlését Hégyészen. Dr:
Losonczy Hajna ,,A thromboemboliak ke-
zelésének ijabb lehetségei” cimmel refe-
ratumot tartott. Ezen kiviil az alabbi el6ada-
sok hangzottak el: Molnar Lenke: Célzott
kezelés, immunterapia malignus hematolo-
giai betegségekben; Nagy Agnes, David
Marianna, Toth Orsolya, Balassa Katalin,
Vidra Timea, Losonczy Hajna: Szerzett
hemofilids betegek eradikéacios kezelése;
Szomor Arpdd, Molndr Lenke, Vidra Ti-
mea, Méhes Gabor, Losonczy Hajna:
Burkitt lymphomas betegek kezelésével
szerzett tapasztalataink; Kosztolanyi Sza-
bolcs, Nagy Agnes, Halmosi Rébert,
Kereskai Laszlo, Molnar Lenke, David Ma-
rianna, Szomor Arpdd, Losonczy Hajna:
Non-Hodgkin lymphoma fatalis myocar-
dialis infiltracidja egy fiatal betegben. Klini-
kank KARDIOLOGIAI MUNKACSOPORTIA a kdvet-
kez8 prezentaciokban volt érdekelt: Hor-
vath B., Koltai K., Feher G., Szapary L.,
Marton Zs., Alexy T., Késmarky G., Toth K.
Van-e¢ Osszefiiggés a thrombocyta-aggre-
gometria €s a vascularis események
kozo6tt?; Czopf L., Papp E., Bene J., Magyar
E., Horvath B., Mdrton Zs., Késmarky G.,
Melegh B., Toth K.: Genetikai tényezok
szerepe a thrombocyta-aggregacio gatlasa-
nak hatékonysagaban; Papp E., Bene J,
Havasi V., Komlosi K., Gasztonyi B., Czopf
L., Habon T., Melegh B., Toth K.: Négy ge-
netikai mutacié vizsgalata magyarorszagi
ischaemias coronaria-szindroman atesett
betegekben; Hagendorn R., Rab R., Koltai
K., Toth K., Figler M.: Elelmiszerzsiradé-
kok hatasa a vérlipidekre és a reologiai pa-
raméterekre.

B 2004. junius 3. és 5. kozott a budapesti
Malignus Lymphoma Konferencian, a He-
MATOLOGIA CSOPORT 1észE€rl az alabbi el6-
adasok hangzottak el: dr: Losonczy Hajna
harom szimpdziumot vezetett: Mabhtera a
klinikai gyakorlatban, Zevalin a klinikum-
ban, A finanszirozas kérdései; Losonczy
Hajna: A kronikus lymphoid leukémias
munkacsoport beszamoloja; Molnar Lenke,
Szomor Arpdd, Nagy Agnes, David Mari-
anna: Rituximab kezeléssel szerzett tapasz-
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talataink non-Hodgkin lymphomaban;
Szomor Arpdd, David Marianna, Vidra Ti-
mea, Jakso Pal, Losonczy Hajna: Nagy
malignitasti lymphoma autolog haemopoe-
tikus Gssejt transzplantacidja a pécsi cent-
rumban (4 év tapasztalatai); Szomor Arpdd:
Anaplazias nagysejtes lymphoma (ALCL)
regiszter. Anaplazias nagysejtes lymphoma
munkacsoport beszamoldja; Vidra Timea,
David Marianna, Szomor Arpad, Kosztold-
nyi Szabolcs, Kovics Gabor, Szalontay
Csilla, Losonczy Hajna: Kemoterapias
score alkalmazasa a periférias Gssejtgyijtés
sikerének prognosztizalasara; David Mari-
anna, Toth Orsolya, Szomor Arpid, Nagy
Agnes, Meng Bedta, Losonczy Hajna:
Thrombosis-készség és endothel miikodés-
zavar autolog Gssejttranszplantaciok kap-
csan; Losonczy Hajna: Tortént-¢ stratégia-
valtas a chronicus lymphocytas leukaemia
(CLL) kezelésében?; Kovacs Gabor, Méhes
Gabor, Magyarlaki Tamas, Losonczy
Hajna: Prognosztikai faktorok vizsgalata
chronicus lymphoid leukaemiaban; Koszto-
lanyi Szabolcs David Marianna, Méhes
Gabor, Racz Krisztina, Molnar Lenke,
Nagy Agnes, Szomor Arpdd, Losonczy
Hajna: Mikroér-stirliség meghatarozasa
monoclonalis gammopathidban és myelo-
ma multiplexben.

B A Balatonfiireden 2004. majus 12. és 15.
kozott megrendezett Magyar Kardiologu-
sok Tarsasaga Tudomanyos Kongresszusan
klinikank KARDIOLOGIAT MUNKACSOPORTIA aZ
alabbi elGadasokkal képviseltette magat:
Fehér G, Koltai K., Szapary L., Horvath B.,
Alexy T, Marton Zs., Keésmarky G.,
Juricskay I, Toth K.: Van-e 0sszefliggés a
viszkozitas és az életkor k6zott?; Halmosi
R., Habon T, Nagy A., Kosztoldnyi Sz., Pir
G., Kereskai L., Losonczy H., Toth K.:
Rapidan kialakulé myocardialis infarktust
és keringési elégtelenséget okozd myocar-
dium infiltracié lymphomas betegben. Eset-
bemutatas; Horvath B., Koltai K., Feher G.,
Szapary L., Marton Zs., Alexy T, Késmarky
G., Toth K.: A trombocita aggregacio-gatlo
terapia laboratoriumilag mérhetd hatékony-
saga és a nemkivanatos klinikai események
gyakorisaga kozotti Osszefliggés vizsgalata;
Kasadi M., Marton Zs., Juricskay L: A di-
agnosztikai szolgaltatasok mindsége a kar-
diologiai gyakorlatban; Koltai K., Feher G.,
Pdlfi A., Késmarky G., Kalai T, Hideg K.,
Stimegi B., Toth K.: Poli(ADP-riboz)
polimeraz inhibitorok vizsgalata in vitro
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reoldgiai modelleken; Pdlfi A., Toth A., De-
res P, Hanté K., Reské A., Halmosi R., Sza-
bados E., Szereday Z., Hideg K., Siimegi B.,
Toth K.: Kronikus szivelégtelenség prog-
ressziojanak lassitasa poli(ADP-ribdz)
polimeraz-gatlé vegyiilettel patkanyban. Az
ifjusagi szekcioban dr: Deres Péter eléada-
saval az EGIS kiilondijat nyerte el.

B 2004. junius 1-5-ig zajlott Balatonaligan
a Magyar Gasztroenterologiai Térsasag 46.
Nagygytilése. Klinikdnk GASZTROENTEROLO-
GIAI MUNKACSOPORTIA 16 elsOszerzGs el6-
adassal és 2 poszterrel képviseltette magat.
A nagygytilés a posztgradualis képzés kere-
tein beliil az enteralis baktériumok szerepé-
vel és a gyogyszer-taplalék interakciokkal
foglalkozott. E témaban az alabbi elGada-
sok hangzottak el: Dr: Figler Maria: A bak-
terialis kontaminacié kezelési lehetSségei;
A taplalékok és gyogyszerek kozotti inter-
akciok szintjei; dr. Mozsik Gyula: Gyogy-
szer-taplalék interakciok kiilonbozd koros
allapotokban.

A hepatologiai szekcié el6adasai: Hunya-
dy B., Par A., Alizadeh H., Csermely L.:
Review: Prevention of chemotherapy/im-
munosuppressive therapy (CH/ISTH) relat-
ed flare up of hepatitis B (HEPB) with
lamivudine (LAM); Par G., Berki T,
Miseta A., Par A., Hegedlis G., Mozsik Gy.,
Hunyady B.: Plasma TGF-beta, hyaluronic
acid and procollagen-III-peptide levels as
fibrosis markers in chronic hepatitis C; Par
A., Figler M., Battyanyi I, Kereskai L.,
Zambo K., Hegediis G., Zolyomi A., Szilvasi
1, Mozsik Gy., Hunyady B.: Clinical experi-
ences in carcinoid tumors.

A bélbetegségek szekcié elGadasai: Hor-
vath K., Gasztonyi B., Bene J., Komlosi K.,
Havasi V, Talian G., Velin V., Varju S., Ju-
hasz M., Tulassay Zs., Juricskay I, Mozsik
Gy., Hunyady B., Melegh B.: Plasma carni-
tine ester profile in Crohn’s disease; Nagy
Zs., Karadi O., Rumi G., Par A., Mozsik
Gy, Siito G.: The examination of the muta-
tions in the NOD2 gene in Hungarian
Crohn’s disease patients and healthy con-
trols; Gasztonyi B., Juhdsz M., Horvath K.,
Bene J., Komlosi K., Havasi V., Talian G.,
Zagoni T, Varju S., Velin V., Tulassay Zs.,
Juricskay I, Mozsik Gy., Hunyady B.,
Melegh B.: On the plasma camitine ester
profile in adult celiac disease.

A Kutatéi forumon clhangzott eladasok:
Peidl Zs., Domotor A., Szekeres G., Mozsik
GYy.: The histochemical distribution of cap-
saicin receptors, substance P and calcitonin
gene related peptide in the indomethacin
treated rats without and with administration
of omeprazol; Debreceni A., Figler M., Par
A., Par G., Kirdly A., Gasztonyi B., Mozsik

Gy, Szolcsanyi J.: Capsaicin enhances the
serum level of glucose by the increased
absorption and increased glucagon release
during glucose loading test in human
healthy subjects; Czimmer J.,, Luckey A.,
Wang L., Million M., Tache Y: Role of brain
CREF signaling pathways in development of
postoperative gastric ileus in rats; Domotor
A., Par A., Par G., Gasztonyi B., Kirdly A.,
Peidl Zs., Szekeres G., Szolcsanyi J., Mozsik
Gy.: Capsaicin receptor (CR), substance P
(SP) and calcitonin gene-related peptide
(CGRP) in patients with large bowel dis-
eases; Mozsik Gy, Rumi G., Figler M,
Gasztonyi B., Par A., Par G.: Increased
Leiden mutation and decreased serum lev-
els of vitamin A and zeaxantin in patients
with oesophageal, gastric, liver, pancreatic
and colorectal cancers.

A kutatoi forumon bemutatott poszterek:
Szabo I, Hussain S., Jones M., Pai R,
Tarnawski A., Mozsik Gy.: A key target for
NSAID-induced MAP (ERK-2) kinase —
inhibition of gastric cancer cell proliferation
and growth; Bodis B., Karadi O., LaszIlo T,
Nagy G., Németh P, Mozsik Gy., Hunyady
B.: Localisation of aquaporins in patients
with different duodenal disorders.

A taplalkozastudomany és dietetika
szekciéban elhangzott el6adas: Keszthelyi
Zs., Koltai K., Past T, Mozsik Gy.:
Chromium and selenium enhance the cellu-
lar glucose utilization (an in vitro testing
method).

A klinikopathologiai esetismertetések ko-
z0tt dr: Pakodi Ferenc tartott el6adast EUH
— asszisztalt pancreas pseudocysta-drainage
— els6 tapasztalatok cimmel.

B Dr. Figler Maria 2004. junius 23-26-ig
részt vett a European Pancreatic Club ren-
dezvényén Padovaban, ahol , Nutritional
status and complications of acute pancreati-
tis” cimmel posztert mutatott be.

A Bor-, Nemikortani és
Onkodermatoldgiai Klinikarol

B Dr. Csete Béla elnyerte a PTE altal kiirt
,.Berde Botond” észtondijat. Az dsztondij 3
hetes kutatomunka végzését biztositja a bé-
csi Orvostudomanyi Egyetem (AKH) Bér-
gyogyaszati Klinika dr: Konigsmann pro-
fesszor vezette Fénydiagnosztikai Labora-
toriumaban. A kinntartozkodas célja 1j
fényterapias és diagnosztikus eljarasok el-
sajatitasa.

B 2004. aprilis 29. és majus 1. kozott Bu-
dapesten keriilt megrendezésre a II. EADV
Spring Symposium, melyen dr: Farkas Be-
atrix a ,,Laser therapy session” elndke volt,
valamint tovabbképzd referatumot tartott

,Portwine stains” cimmel.

B 2004. majus 7. és 9. kozott a Berlinben
megrendezett ,,Atopic dermatitits” nemzet-
kozi zartkord 2 napos megbeszélésen a ma-
gyar 3 fGs kiildottség tagjaként dr. Farkas
Beatrix vett részt.

® 2004. majus 12-én a PTE AOK Bér-,
Nemikortani és Onkodermatologiai Klini-
kin megrendezett NYILVANOS REFE-
RATUM-on az aldbbi eladasok hangzottak
el: Miko Krisztina, Bakonyi Jozsef, Kenye-
res Miklos, Szereday Zoltan, Magyarlaki
Marta, Farkas Beatrix: Hegcarcinoma,
Svajda Bernadett, Szereday Zoltan, Ma-
gyarlaki Marta, Farkas Beatrix: Annularis
elastolyticus oriassejtes granuloma; Szepes
Eva, Svajda Bernadett, Farkas Beatrix:
Trichophytia profunda capitis.

A Csaladorvostani Intézet és
I11. sz. Belgyogyaszati Klinikarol

B A 2004. marcius 25. és 27. kozott meg-
rendezett TDK-konferencian a Csalador-
vostani Intézet részér6l 6 hallgato tartott
eladast. Koziilik Ruzsa Bedta VI. évf.
hallgatd (témavezetS: dr: Rinfel Jozsef) 1.
dijban, Molnar Helga V1. évf. hallgato (té-
mavezet: dr. Hidasi Fva) a CSAKOSZ
(Csaladorvos Kutatok Orszagos Szerveze-
te) kiilondijaban részesiilt.

B A Pécs-Baranyai Hospice Alapitvany,
amelyben intézetiink vezeti és tobb mun-
katérsa alapitoként szerepelnek, 2004. ma-
jus 5-én tartotta alakuld kuratoriumi iilését,
melyen dr. Hegediis Katalin, a Magyar
Hospice-Palliativ Egyesiilet elndke tartott
tajékoztatot a hospice mozgalom magyar-
orszagi multjarol, jelenérdl és terveirdl.

B 2004. majus 3. és 8. kozott dr: Heim Szil-
via részt vett Dubrovnikban a ,, Kutatas ok-
tatisa az alapellatasban” cimii kurzuson és
az azt kovetd ,,Oktatasi tapasztalatok cseré-
j€” cimii szimpOziumon, ahol a kovetkez6
cimmel tartott elGadast: ,,Development of
education programs in family medicine
with the help of international collabora-
tions.”

B 2004. majus 27-29-ig Hogyészen keriilt
megrendezésre a Magyar Belgyogyasz Tar-
sasag Dunantuli Szekcidjanak LI. Vandor-
gylilése, ahol az intézet részerdl a kovetke-
70 elbadasok hangzottak el: Nagy L: A
coeliakia gondozasanak, alapellatasanak
szabalyai; Rinfel J., Nagy L., Nagy M.,
Barnacz I.: A DONA inj. és por hatékony-
saga ¢s toleralhatosaga térd és/vagy csipG-
iziileti arthrosisban; Illés A., Undi S., Stitd
G., Varga G., Horvath O. P, Nagy L., Ki-
raly A.: Antireflux miitét hossza tava haté-
konysaga; Csizmadia Cs., lllés A., Undi S.,
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Nagy L., Kirdly A.: Visceralis hypesthesia
Crohn-betegeknél; Kirdly A., Faludy R,
Hunyady B., lllés A., Késmarky G., Radnai
B., Undi S., Nagy L.: Nyel6cs6-motilitas
valtozas non-cardiac chest pain (NCCP) be-
tegekben; Kirdly A.: A coeliakia extrain-
testinalis manifesztacioi; Bosz N., Nyarfis
G., Radnai B.: Pulmonalis embdlia: még
mindig kaméleon?; Sarlos P, Kiraly A,
Nagy L.: Klinikai jellemzdk, malignomak
kockazata és a gondozas jelentGsége Peutz-
Jeghers szindromaban (PJS); Floderer E.,
Gojak 1., Farkasfalvi K., Radnai B..
Echokardiografiaval vezérelt pericardio-
centesis elényei; Hegediis D., Floderer E.,
Varga Zs., Ocsko L., Radnai B.:
Neuropszichiatriai eltérések mellett észlelt
szerzett hosszit QT-szindroma jelentGsége
ISZB-ben; Schiszler I, Végh M.: Belgyo-
gyaszat vagy otthoni szakapolas; Undi S.,
lllés A., Weninger Cs., Kassai M., Siito G.,
Kirdly A.: Anorectalis manometria lassa
colon-transit okozta obstipatio esetén

Az Egészségiigyi Nyelvi és
Kommunikacios Intézetbol

B 2004. majus 21-én a PROFEX szaknyel-
vi nyelvvizsgakdzpont javitdi konferenciat
szervezett az immar 7 vizsgahelyen értékeld
vizsgaztatoknak. A konferencia célja az érté-
kelés tovabbi egységesitése volt az fraskész-
ség, ill. Nyelvi kozvetit§ készség vizsgaré-
szekben. A kiilonbozd vizsgahelyekrdl érke-
zett mintegy 30 vizsgaztato kolléga a tapasz-
talatokat multiplikatorként adja at a jelen
nem lévo értékeld kollégaknak.

B A PROFEX szaknyelvi nyelvvizsgakdz-
pont szakbizottsaga kijeldlte a kovetkezd
nyelvvizsga idGpontjat: 2004. november
15-20. Az irasbeli vizsga és a beszédértés
vizsgarész 2004. november 20-an zajlik. Je-
lentkezési hataridd: 2004. oktober 15.

B A korabbiakhoz hasonldan, vizsgazoink
pozitiv tapasztalata alapjan Gjra hirdetiink
PROFEX szaknyelvi nyelvvizsgara felké-
szit6 kurzusokat 2004 szeptemberétdl. 7 hé-
ten at heti 4 ora, ill. 4 alkalommal (2 péntek,
2 szombat), alkalmanként 6 oras, un. vil-
lamkurzusokat terveziink.

A Farmakolégiai és
Farmakoterapiai Intézetbol

B Csanaky Ivan és Néemeti Baldzs tanarse-
gédek részt vettek a 8th International
Symposium on Metal lons in Biology and
Medicine megnevezést konferencian (Bu-
dapest, 2004. majus 18-24.), ahol az alabbi
posztereket mutattak be: Csanaky I. and
Gregus Z.: Role of glutathione in the dispo-

sition of arsenate in rats; Németi B., Gregus
Z.: Reduction of arsenate in human erythro-
cytes.

B Az intézet munkatarsai a Magyar Eletta-
ni Téarsasag LXVIII. Vandorgytilésén (Deb-
recen, 2004. junius 7-9.) az alabbi posztere-
ket muattak be: Czéh G., Varga A., Sandor
Z., Szolesanyi J.: Kalcium, mitokondrium,
capsaicin; Helyes Zs., Bolcskei K., Szabo A.,
Pintér E., Petho G., Elekes K., Almasi R.,
Borzsei R., Keri Gy, Szolesanyi J.: A hep-
tapeptid szomatosztatin analog, TT-232,
analgetikus hatasa akut és kronikus noci-
ceptiv modellekben; Németh J., Jakab B.,
Reglodi D., Hollosy T., Tamas A., Lubics A.,
Schweibert I, Lengvari I, Szolcsanyi J.:
PACAP-38 radioimmunoassay (RIA) kifej-
lesztése és neurobiologiai alkalmazasa;
Benko R., Lazar Zs., Undi S., Rumbus Z.,
Wolf M., Bartho L.: A nitrogén-monoxid
szerepe a kapszaicin hatasaban kiilonbz6
fajok bél korkords izomzatan; Bélcskei K.,
Peitl B., Peth6 G., Szolcsanyi J.: ATRPV1-
receptor agonistak homolog és heterolog
deszenzibilizalo hatasanak vizsgalata éber
allatban; Elekes K., Bélcskei K., Helyes Zs.,
Pethé G., Szabé A., Pintér E., Szolcsdnyi J.:
A TRPVl-receptor szerepének vizsgalata
akut és kronikus nociceptiv modellekben;
Jakab B., Varga A., Bolcskei K., Szabé A.,
Elekes K., Helyes Zs., Pinter E., Néemeth J.,
Szolcsanyi J.: A Kkapszaicin receptor
(TRPV1) antagonista ,,SC0030” hatasainak
vizsgalata in vitro és in vivo; Szabé A., Pin-
ter E., Czirjak L., Laszlo T, Helyes Zs.,
Banvélgyi A., Szolesanyi J.: A TRPVI-
receptor szerepe a bleomycin indukalta
egérmodellben; Varga A., Bolcskei K., San-
dor Z., Almasi R., Pethé G., Czéh G., Hajos
G., Szolcsanyi J.: Az N-oleyldopamin sze-
repe a TRPV1 capsaicin receptor aktivala-
saban és deszenzibilizalasaban.

A Fogaszati Klinikarol

B 2004. jinius 3-5-ig keriilt megrendezés-
re Rackevén az MFE Magyar Endodontiai
Tarsasag ¢és a Dento-Maxillo-Facialis-
Radiolbgiai Szakosztaly kdzos kongresszu-
sa. A klinikank részérdl elhangzott el6ada-
sok: dr: Krajczar Karoly: Kézi és gépi gyo-
kércsatora-el6készités in vitro vizsgalata;
dr. Lempel Edina: MinGségi kovetelmény-
rendszer alkalmazasa kerdma restauraciok
ellendrz6 vizsgalataban; dr: Marada Gyula:
Az RVG Kklinikai alkalmazasanak értékelé-
se; dr. Szabo Gyula: A telerdntgen szerepe a
ndvekedés prognozisaban.

B 2004. junius 3-5-ig keriilt megrenezésre
a 3. Nemzetkdzi Quintessenz Kongresszus.
ElGadast tartottak: dr: Olasz Lajos: Fog-ere-
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detli gyulladasok, a jov6 veszElyforrasai? és
dr. Benke Bea: Protézis-lemez rostmeger6-
sitésének lehetSségei a teljes fogatlansag-
ban — klinikai tapasztalatok cimmel.

A Fiil-Orr-Gégészeti és
Fej-Nyaksebészeti Klinikarol

B Dr Gerlinger Imre docens eléadassal
szerepelt a 2004. majus 26-29-ig Sopron-
ban megrendezett 38. Nemzeti Fiil-, orr-,
gégészeti Kongresszuson, mely az Ameri-
kai Fiil-, orr-, gégészeti Akadémiaval k6zos
rendezésben Kkeriilt lebonyolitasra. ElGada-
sanak cime: ,Laserrel asszisztalt tym-
panoplasticak a dobhartya mellsé negyede-
it érint§ perforaciok eseteiben”.

A Gyermekklinikarol

B Dr: Soltész Gyula egyetemi tanar 2004.
jinius 10-én elGadast tartott a IX. Gyulai
Endokrin szimp6ziumon.

B Dr. Molnar Dénes egyetemi tanar Gyer-
mek- és serdiil6kori elhizas endokrin hatte-
re cimmel tartott felkért referatumot a Ma-
gyar Sziilészeti és Nogyogyaszati Endokri-
nologiai Tarsasag III. Kongresszusan, Har-
kéanyban, 2004. aprilis 23-24-én.

B Dr: Molnar Dénes egyetemi tanar ,,A di-
éta szerepe az elhizas kezelésében gyer-
mekkorban”, valamint ,,A fizikai aktivitas
szerepe a gyermekkori elhizas kezelésé-
ben” cimmel tartott felkért referatumokat a
Magyar Elhizastudomanyi Tarsasag Kon-
szenzus Konferencigja az Elhizas Kezelésé-
161 rendezvényen Budapesten, 2004. aprilis
30-an.

B Dr. Molnar Deénes egyetemi tanar
Hypercholesterinaemia és hypertonia gyer-
mekkorban cimmel tartott felkért referatu-
mot a Téplalkozasi Forum X. Tudomanyos
Konferencia rendezvényen Budapesten,
2004. majus 12-én.

B Dr: Decsi Tamas egyetemi docens Sziszte-
matikus irodalmi attekintések és a szakiroda-
lom kritikus értékelése cimmel tartott orvos-
tovabbképz6 eldadasokat 2004. majus 6-an
Debrecenben és junius 10-én Szegeden.

B Dr: Decsi Tamas egyetemi docens helyi
szervezoként kozremiikodott a Klinikai bi-
zonyitékok a gyakorlatban cimmel, 2004.
majus 20-an, a PAB Székhazban megren-
dezett tovabbképz6 forumon, ahol Sziszte-
matikus irodalmi attekintések és a szakiro-
dalom kritikus értékelése cimmel elSadast
is tartott.

B Dr. Decsi Tamas egyetemi docens részt
vett a European Society for Pediatric
Research 2004. jinius 4-6-ig Madridban
tartott vezetdségi lilésén.
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B Dr: Erhardt Eva egyetemi tanarsegéd A
beta-3-adrenoreceptor-gén, Trp64Arg poli-
morfizmus el6fordulasa normal és kovér
magyar gyermekekben cimmel tartott el6-
adast (tarsszerzok: dr. Czako Marta, dr.
Molnar Deénes, dr. Kosztolanyi Gyorgy, dr.
Soltesz Gyula) a Magyar Diabetes Tarsasag
XVII. Kongresszusan Tihanyban, 2004. ap-
rilis 22-25-én.

B Dr Erhardt Eva egyetemi tanarsegéd
Frequencies of single nucleotide polymor-
phisms of some candidate genes playing
role in thermogenesis in Hungarian children
cim poszterrel (tarsszerzok: Csernus Kata-
lin, Czako Marta, Molnar Dénes) szerepelt
a Pragaban, 2004. méajus 26-29-ig rendezett
13. European Congress on Oibesity-n.

B Dr. Torok Katalin egyetemi tanarsegéd
2004. jinius 3-5-ig részt vett Beldben a
Paediatric Research of Central European
Countries cimi rendezvényen, ahol
Circadian variability of blood pressure and
physical fitness in obese children cimmel
posztert mutatott be (tarsszerzok: Szebényi
Z., Molnar D.)

Az Orvosi Népegészségtani Intézetbol

Az intézet részér6l nemzetkozi kongresszu-
sokon az alabbi eldadasok hangzottak el:

B A. Csejtei, Zs. Faluhelyi, 1. Kiss, . Em-
ber: Allelic polymorphysms as modifiers of
colorectal cancer risk. AACR 95t Annual
Meeting, Orlando, Florida, March 27-31,
2004.

B [ Ember, I Kiss, Zs. Faluhelyi, A.
Csejtei, P. Gergely, B. Kadar, E. Pazsit: A
new ,risk assessment” software in the pri-
mary prevention of cancer. European
School of Oncology Advanced School.
Grand Canaria, May 17, 2004.

B 4. Csejtei, Zs. Faluhelyi, I Kiss, A.
Kvarda, L. Bijdosé, A. Németh, I. Ember:
Early detection of carcinogen exposures: an
animal model using in vivo gene expres-
sions as biomarkers. ISAC XXII Inter-
national Congress, Montpellier, France,
May 22-27, 2004.

B A. Tibold, I Kiss, I. Ember; A. Csejtei, Zs.
Faluhelyi: The XRCC1 polymorphisms
and relation with thyroid cancer. Second
International Conference on Rural Health
& First International Conference on
Occupational and Environmental Health in
Mediterranean, South East, and Central
European Countries, Belgrade, Serbia and
Montenegro, May 26-29, 2004.

B [ Ember, I Kiss, T Varjas, G.
Nowrasteh, L. Bujdoso, A. Kvarda, Zs. Fa-
luhelyi, A. Csejtei, A. Ember; A. Németh, E.
Pazsit, Gy. Czako, P. Gergely: In vivo gene

expression system is a good biomarker of
chemopreventive agents. 161 Pezcoller
Symposium, Trento, Italy, Jun 10-13, 2004.

A Pszichiatriai és
Pszichoterapias Klinikarol

B Dr. Trixler Matyas egyetemi tanar és dr:
Kovdcs Attila tanarsegéd 2004. marcius 17.
és 19. kozott Amszterdamban részt vett az
olanzapin hatékonysagaval kapcsolatos
szimpdziumon.

B Dr Fekete Sandor egyetemi docens
2004. aprilis 14. és 18. kozott részt vett
Genfben az Association of European
Psychiatry konferencigjan.

B Dr Fekete Sandor egyetemi docens
2004. aprilis 1-2-ig Rotterdamban részt vett
egy Ongyilkossagi magatartast vizsgalo
multicentrikus kutatéas 6sszefoglalé megbe-
sz€lésén, ahol referatumot tartott.

B Dr: Trixler Matyas egyetemi tandr, dr: Ga-
ti Agnes egyetemi docens és dr: Tényi Tamdis
egyetemi docens 2004. majus 1. és 7. kozott
részt vett az Amerikai Pszichiatriai Téarsasag
évi kongresszusan New Yorkban.

B Dr. Fekete Sandor egyetemi docens ¢és
dr. Osvath Péter egyetemi adjunktus 2004.
Janius 22. és 25. kozott részt vett az Europai
Pszichiatriai Téarsasag Kongresszusan,
Mannheimben.

B Dr. Tényi Tamas egyetemi docens 2004.
majus 13-15-ig Parizsban részt vett az ati-
pusos antipszichotikumok &sszehasonlito
vizsgalataval kapcsolatos szimpoziumon.

B Dr. Trixler Matyas egyetemi tanar és dr:
Gati Agnes egyetemi docens 2004. jinius
20. és 24. kozott Parizsban, a Nemzetkozi
Pszichofarmakologiai Tarsasag kongresz-
szusén vett részt.

A Radioldgiai Klinikarol

B Majus 13. és 15. kozott Hévizen rendez-
ték meg a Magyar—Horvat— Szlovén Radio-
logus Talalkozot, melyen klinikankrol dfr:
Battyany Istvan, dr. Horvath LaszIo voltak
jelen, valamint dr: Rostas Tamas, aki el6-
adast is tartott.

B Az ESAOTE cég altal szervezett, ,,A 1.
generacios ultrahangos kontrasztanyagok
alkalmazasi tréningje” cimi rendezvényen,
melyet Olaszorszagban, Pisaban tartottak,
dr. Battyany Istvan ¢és dr. Harmat Zoltan
vett részt.

B Majus 20-an az ortopédiai rezidensek to-
vabbképzésén a radiologiai oktatast klini-
kank orvosai, dr. Dérczy Katalin és dr. Zo-
lyomi Annamaria tartottak.

B Mgjus 20-21-ig Budapesten dr Szalai
Gabor interdiszciplinaris konferencian vett

részt, ami az eml6 betegségeivel foglalko-
zott.

B Majus 26. és 29. kozott, a Balatonfiire-
den megrendezett V. Magyar Osteologiai
Kongresszuson dr. Moro Zsuzsanna és dr.
Zolyomi Annamaria el6adast tartott. Rajtuk
kiviil még dr: Hegediis Krisztina volt jelen.
B Junius 2. és 5. kozott a Magyar Gasztro-
enterologiai Tarsasag szokasos évi Nagy-
gytlésén, Balatonaligan dr: Zohyomi Anna-
maria poszterrel vett részt.

B Junius 17-19-ig a németorszagi Augs-
burgban megrendezett Europai Mozgas-
szervi Radiologus Kongresszuson dr. Mag-
da Ingrid és dr. Zolyomi Annamaria vett
részt.

B A Magyar Radiologus Tarsasag XXII.
Kongresszusan klinikankrol dr: Battydny
Istvan, dr. Horvath LaszIo, dr. Dérczy Kata-
lin, dr: Harmat Zoltan, dr. Rostas Tamas €s
dr. Weninger Csaba el6adassal, dr. Zolyomi
Annmaria el6adassal és poszterrel, dr. Moro
Zsuzsanna poszterrel vett részt. Jelen volt
még dr: Boros Szilvia, dr. Hegediis Kriszti-
na és dr. Szalai Gabor:

A Szemészeti Klinikarol

B 2004. junius 3-5-ig Budapesten tartottak
a Magyar Szemorvostarsasag 100 éves ju-
bileumi kongresszusat. A jubileumi tilésen
meghivottként részt vettek a nemzetkozi, az
eurdpai, az amerikai szemorvostarsasagok
vezet6i, valamint a kiilfoldi tiszteletbeli ta-
gok is. Az alkalomhoz mélto kdmyezetben,
a Magyar Tudomanyos Akadémia diszter-
mében tartott tilésen meghivott eldadoként
dr. Kovdcs Balint egyetemi tanar a sziirke-
halyog-mititét 100 éves fejlodésének fobb
allomasairol tartott referatumot. Dr: Kuhn
Ferenc egyetemi tanar és munkatarsai a di-
abeteszes macula-6déma korszeri miitéti
ellatasarol tartott el6adast. Az Orvostorténe-
ti Muzeum altal szervezett jubileumi kialli-
tason a Pécsi Szemklinika 100 éve cimdi tar-
lat is Osszeallitasra keriilt. A Magyar
Szemorvostarsasag centenariumi kongresz-
szusa alakalmabol dr. Kovacs Balint egye-
temi tanar Imre Blaskovics-dijat és emlék-
érmet kapott. A jubileumi kongresszus ide-
jére megjelent dr. Kovacs Balint és dr: Racz
Péter , Talalkozasok a miivészettel” cimfi
kiadvanya.

B 2004. junius 11. és 13. kozott Budapes-
ten tartotta éves kozgytilését a UEMS Sze-
mészeti Szakbizottsag. A 25 rendes tag 2-2
nemzeti képviselGje mellett Svajc és Norveé-
gia is képviseltette magat. Dr: Kovdcs Ba-
lint egyetemi tanar magyar nemzeti képvi-
seléként tobb éve vesz részt a szemészeti
szekcid6 munkéjaban. Kiilon jelentSséget
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adott az {ilés helyszinének a kozelmultban
ujonnan csatlakozott orszagok részvétele.

B 2004. aprilis elsején a pécsi szemklini-
kéan nemzetkdzi szemészeti szakvizsga zaj-
lott. Egy id6ben a vilag 124 orszaganak 176
vizsgazohelyén azonos irasbeli feladatokat
kellett megoldani a résztvevéknek. A pécsi
szemklinika hatodik éve vesz részt vizsga-
z6helyként a rendszerben. Az elmult évek-
ben a sikeres vizsgak aranya 55% volt. Je-
lentSs eredmény, hogy 2004-ben a pécsi
kozpontban mind a kilenc jelolt sikeresen
teljesitette a kdvetelményeket: Balla Zsolt,
Balogh Teodora, Cser Beatrix, Nemes Van-
da, Kovacs Eszter (Basic Science); Bartfai
Orsolya, Kusnyerik Akos (Optics ard
Refraction); Kovdacs Illés, Kovacs Katalin
(Clinical sciences).

A Traumatologiai Kozpont Baleset-
sebészeti és Kézsebészeti Klinikarol

B 2004. majus 3. és 5. kozott Strasbourg-
ban az Association Internationale Pour
L’Osteosynthese Dinamique (AOID) szer-
vezésében rendezték meg a Locking
Nailing Training Visit cim{i szimp6ziumot,
melyen Magyarorszagrol 5 kolléga vett
részt, klinikankrol Wiegand Norbert ad-
junktus. A Strasbourgi Traumatologiai-
Ortopédiai Centrumban tartott rendezvé-
nyen elGadasokon, illetve bemutatd miitéte-
ken ismertették a legtjabb reteszeld veldiir-
szegezési modszereket.

B 2004. junius 4-¢én Budapesten megala-
kult az AOID Magyarorszagi Szekcidja,
melyen klinikankrdl Nydrady Jozsef,
Wiegand Norbert és Farkas Gabor vett
részt alapito tagként. Az (jjonnan alakult tar-
sasag Nyarady professzort valasztotta elno-
kéve.

B 2004. majus 13. és 15. kozott Vambhidy
Laszlo és Naumov Istvan az angliai
Exeterben tanulméanyuton vett részt, me-
lyen csipGprotézis revizios miitéteket tanul-
manyoztak.

B 2004. majus 16. és 19. kozott Pragaban
keriilt megrendezésre a 6. Eurdpai Trauma
Kongresszus, melyen egyetemiink baleset-
sebészeti  klinikajat Nyarady Jozsef,
Wiegand Norbert, Moricz Otto és Toth Fe-
renc képviselte, hozzajuk csatlakozott Lo-
vasz Gyorgy az Ortopédiai Klinikarol, illet-
ve Sebestvén Andor, a Baranya Megyei
Egészségbiztositasi Pénztar egészségiigyi
igazgatohelyettese. Két poszterrel szerepel-
tek: Toth Ferenc, Sebestyén Andor,
Nydrady Jozsef, Zolyomi Annamaria, Lo-
vasz Gyorgy: Modified carpal box radiogra-
phy; Sebestyén Andor;, Boncz Imre, Dozsa
Csaba, Nyarady Jozsef, Toth Ferenc:

Analysis of femur neck fracture in Hungary
from professional, public health and health
economics point of view. Nagy megtisztel-
tetés volt egyetemiink szamara, hogy a lon-
doni és a regensburgi klinikak mellett a pé-
csi Balesetsebészeti és Kézsebészeti Klini-
ka részvételével tortént a video-konferencia
lebonyolitasa, melynek keretében Farkas
Gabor esetismertetése keriilt bemutatasra.
B 2004. majus 21-én Székesfehérvaron a
Stryker Howmedica és a Fejér Megyei
Szent Gyorgy Korhaz Ortopédiai Osztalya-
nak szervezésében ,,Uj sebészi eljaras a
patello-femoralis arthrosis kezelésében”
cimmel szimpoéziumot rendeztek, melyen
elméleti el6adasok, workshop és bemutatd
miitétek révén ismertették az 0j patella fel-
szinpotlasi modszert. Klinikankrol Mathé
Tibor és Toth Dezso vett részt a rendezvé-
nyen.

B 2004. majus 21-én Pécsett, a Trauma
Centrumban a Comesa Budapest Kft. szer-
vezésében nexgen revizios térdprotézis
szimpbzium volt. Prof. Siegfried Hoffinann
— a muraui Stolz Alpe Korhaz térdsebészeti
osztalyanak vezetGje — tartott elGadast, illet-
ve bemutatd miitétet. A miiszerekkel mi-
helygyakorlaton is megismerkedhettek a
résztvevok.

B 2004. méajus 26-an az Apolok nemzetko-
zi napja alkalmébol Heim Laszloné labor-
szakasszisztens Arpad-hazi Szent Erzsébet
Emlékoklevelet kapott.

B A Magyar Traumatologus Tarsasag Dél-
Magyarorszagi Szekciojanak tudomanyos
ilését, a IX. Dél-Magyarorszagi Traumato-
l6gus Kongresszust 2004. majus 29-én Kis-
kunhalason rendezték. Az alabbi elGadasok-
kal szerepeltiink: Naumov Istvan, Nyardady
Jozsef, Fodor Barnabas: Trochantertdji to-
rések miitéti ellatdsanak szovédményei és
ellatasuk; Borzsei Laszlo, Not Laszlo Ger-
gely: Korai csavarkivagas el6fordulasa és
megoldasi lehetGsége pertrochanter torések
esetén.

B A 2004. jinius 9. és 12. kozott Pragaban
megrendezett 5. Kozép-Eurdpai Ortopéd
Kongresszuson klinikankat Kods Zoltan
képviselte, el6adast is tartott ortopéd kollé-
gak kozremiikodésével: Koos Zoltan, Ba-
lint Lehel, Lovasz Gyorgy: Extensive metal-
losis after constrained titanium alloy
megaprothesis implantation cimmel.

B A2004. jonius 9. és 11. kozott Szegeden
megtartott Ortopéd Kongresszuson dr.
Nydrady Jozsef tartott elGadast ,,Ujdonsa-
gok a traumatoldgidban” cimmel.

B A 2004. jinius 13. és 17. kozott Buda-
pesten rendezett 9. IFSSH (International
Federation of Societies of Hand Surgery)
kongresszuson klinikankrol Nyarady Jo-
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zsef, Kovdcsy Akos, Mester Sandor; Farkas
Gabor, Toth Ferenc, Jillek Tamas, Mathé
Tibor és Dezso Aniko vett részt. Az alabbi
prezentaciokkal szerepeltek: Mester San-
dor, Schmidt Béla, Toth Ferenc, Nyarady
Jozsef: Role and structural organisation of
Grayson’s ligaments (felkért el6adas); Jillek
Tamds, Kovicsy Akos, Nydrady Jozsef
Homonnay Adrian, Toth Jozsef: Avascular
proximal of the carpal scaphoid — difficul-
ties in the treatmant;, Nydrady Jozsef:
Replantation in cases with relative indica-
tion (felkért elSadas tovabbképzé kurzu-
son); Dezs6 Aniko, Farkas Gabor:
Functional results after a primary failed
therapy of a complex forearm injury; Sebes-
tyén Andor;, Boncz Imre, Toth Ferenc, Do-
zsa Csaba, Nydrady Jozsef: Analysis of
replantations from professional health-eco-
nomics point of view (poszter).

B A2004. jinius 16-18-ig Pécsett rendezett
Magyar Sebész Tarsasag 57. Kongresszusan
az ,,Ujdonsagok a hatérteriileti szakmakban”
szekcioban dr: Nyarady Jozsef ,,Endoproteti-
kai lehetGségek a csip6tajéki torések ellatasa-
ban” cimmel tartott bemutatast.

B 2004. jinius 24. és 26. kozott Kecske-
méten zajlott az Egészségligyi Szakdolgo-
z0k Jubileumi Kongresszusa ,Mult—Je-
len-Jov8” cimmel. A klinikankat képviseld
nagy létszami delegéacio tobb eladast is
tartott: Szakallas Judit, Takacs Anita
(gyogytornaszok): A Terrier-féle iziileti és
lagyrészmobilizacio alkalmazasa a trauma-
tologiaban; Tolnayné Doktor Krisztina, De-
250 Aniko (gyogytornaszok): CsipStaji toré-
sek kezelése tegnap és ma; Vigh Sandorné
(diplomas apolo, miités szakasszisztens):
Uj kihivas: a minimal invaziv kaniilalt csa-
varozds a medence- ¢és az acetabulum-
torések ellatasaban; Pal Zsuzsanna (diplo-
mas apolo): ,,Fehér bobitas siralyok a par-
ton” — etika az apolasban.

ASZERKESZTOSEG KOZLEMENYE

Kovetkezd szamunk az Egyetemi Or-
vosnapokra (oktober 15-16.) késziild
tinnepi Ujsag lesz. Anyagokat nyéron is
folyamatosan fogadunk a

hirmondo@aok.pte.hu

e-mail cimen, vagy a Sajtoiroda, valamint a
felelGs szerkesztSk postacimén.

Minden kedves Olvasonknak és Mun-
katarsunknak kellemes nyaralast ki-
vanunk!
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Uj Dundntiili Naplé, 2004. jinius 26.

Katedra és tudomany

A Pécsi Tudomanyegyetem szenatusa
iinnepi iilést tartott a pedagégusnap al-
kalmabdl. A Rakoczi vti aulaban rende-
zett iinnepségen dr. Forray R. Katalin
egyetemi tanar mondott koszontot. A sze-
natusi iilésen elismeréseket, professor
emeritus cimeket és PhD-okleveleket ad-
tak at.

A Pécsi Tudomanyegyetem rektoranak fel-
terjesztése €s a szakmai kuratorium dontése
alapjan a Magyar Koztarsasag oktatasi mi-
nisztere a Pollack Mihaly Mszaki F&isko-
lai Kar érdekében végzett kiemelkedd veze-
t6i és oktatdoi munkaja elismeréseképpen
MAGYAR FELSOOKTATASERT
EMLEKPLAKETT-et adomanyozott dr:
Kukai Tibor f6iskolai docensnek.

A Pécsi Tudoméanyegyetem rektoranak
felterjesztése és a szakmai kuratorium don-
tése alapjan a Magyar Koztarsasag oktatasi
minisztere a kozel négy évtizedes oktatoi
munkassaga ¢és a hallgatokkal valo példaér-
tekii kapcsolata elismeréseképpen PEDA-
GOGUS SZOLGALATI EMLEKERMET
adomanyozott dr. Péczely Gabornak, a Ter-
mészettudomanyi Kar Szervetlen Kémia
Tanszék egyetemi adjunktusanak. Tobb év-
tizedes oktato és nevel6 munkaja elismeré-
seképpen ugyancsak Pedagogus Szolgalati
Emlékérmet kapott, de kitiintetését kari {in-
nepség keretében vette at dr: Ats Lszlo, a
Pollack Mihaly Miszaki Fdiskolai Kar
nyugalmazott tanszékvezetd fSiskolai do-
cense, Banky Jozsef zongoramiivész, dr.
Csizi Csaba, a Pollack Mihaly Miszaki F6-
iskolai Kar nyugalmazott féiskolai docense,
Csonka Kérolyné, az. 1. sz. Gyakorlé Alta-
lanos Iskola matematika szakos szakvezetd
tanara, Dedakné Majorossy Margit, az 1. sz.
Gyakorld Altalanos Iskola német nyelv sza-
kos szakvezetd tanara, dr: Endrédi Lajos, az
Illyés Gyula Féiskolai Kar fGiskolai tanara,
dr. Hegyi Istvan, a Miivészeti Kar Zenemd-
vészeti Intézet nyugalmazott egyetemi do-
cense, dr. Krajnik Jozsef, a Mivészeti Kar
Vizualis Miivészeti Intézet nyugalmazott
egyetemi docense, Paldancz Tamas, a Mivé-
szeti Kar Zenemtivészeti Intézet nyugalma-
zott fGiskolai docense, dr: Stojanovits Jo-
zsef, a Pollack Mihaly Miiszaki Féiskolai
Kar f6iskolai docense, Sztankov Sztefanne,
a Mivészeti Kar Zenemiivészeti Intézet
nyugalmazott fGiskolai docense és Varga
Imréné, az 1. sz. Gyakorlo Altalanos Iskola
magyar szakos szakvezets tanara.

Dr. Toth Gyula atveszi emeritus professori cimét dr. Lénard LaszIo rektortol

A PTE Szenatusa professor emeritus ci-
met adomanyozott dr. Hideg Kalmdn nyu-
galmazott egyetemi tanarnak, dr. Toth Gyu-
la nyugalmazott egyetemi tanarnak, dr
Vereczkei Lajos nyugalmazott egyetemi ta-
namak ¢és dr. Szabo Imre nyugalmazott
egyetemi tanarnak.

A PTE Szenatusa az egyetem rektora
javaslatara Arany Katedra dijat adomanyoz
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azoknak az altalanos iskolai és kdzépiskolai
pedagdgusoknak, foiskolai és egyetemi ok-
tatoknak, akik kiemelked6 oktato-neveld
munkat végeznek, és jelentds eredménye-
ket émek el a tehetséggondozas teriiletén.
Idén Sebestyen Zoltanné, a Deak Ferenc
Gyakorlo Gimnazium és Altalanos Iskola
szakvezet tanara és Karpati Ferenc, a
Pollack Mihaly Miiszaki Féiskolai Kar Ma-




59

tematika Tanszék fGiskolai docense része-
siilt ebben a kitiintetésben.

A PTE Szenatusa sikeres védésiik alap-
jan PhD-fokozatot itélt oda az orvostudo-
manyok teriiletén Buda Ldszlonak, a PTE
AOK Magatartistudomanyi Intézet egyete-
mi tanarsegédjének, Grama Laszlonak, a
PTE AOK Biofizikai Intézet egyetemi ta-
narsegédjének, Horvath Bedatanak, a PTE
AOK 1. sz. Belgyogyaszati Klinika kozpon-
ti rezidensének, Kanyo Katalinnak, a buda-
pesti Szent Janos Korhaz embriologusanak,
Polgdr Bedtdnak, a PTE AOK Orvosi Mik-
robiologiai és Immunitastani Intézete orvo-
sanak, Szomor Arpédnak, a PTE AOK 1. sz.
Belgyogyaszati Klinika egyetemi adjunktu-
sanak, Toth Ferencnek, a PTE AOK Bal-
esetsebészeti ¢s Kézsebészeti Klinika egye-
temi adjunktusanak, 7oth Ambrusnak, a
Boston Biomedical Research Institute tudo-
manyos kutatojanak. A biologiai tudoma-
nyok teriiletén Banvélgyi Tamas bioldgus-
nak, az allam- és jogtudomanyok teriiletén

Chronowski Nordnak, a PTE AJK egyete-
mi adjunktusanak, Horvath Zsuzsannanak,
a PTE AJK egyetemi adjunktusanak, a koz-
gazdasagtudomanyok teriiletén Jacob Ben-
Ami szervezeti tanacsadonak, Jarjabka
Akosnak, a PTE KTK egyetemi adjunktusa-
nak, Szanto Szilvianak, a Budapesti Gazda-
sagi Foiskola adjunktusanak, Gerald
Kurznak, a Business Gateway AG projekt-
vezet§jeének, a regionalis tudomanyok terti-
letén Raffay Zoltannak, az MTA Dunanttli
Tudomanyos Intézete tudomanyos munka-
tarsanak, Baldzs Evinak, az Orszagos Koz-
oktatasi Intézet igazgatdjanak, Gulyas Lasz-
Iénak, a Szegedi Elelmiszer-ipari Féiskola
adjunktusanak, a foldtudomanyok tertiletén
Csdaszar Zsuzsannanak, a PTE TTK egyete-
mi adjunktusanak, Kovdcs Bernadettnek, a
PTE TTK egyetemi tanarsegédjének, a
kommunikacio-tudomanyok  teriiletén
Orléczi Editnek, az Allami Artistaképz6 In-
tézet tanaranak, Andrew Clifford Rouse-
nak, a PTE BTK egyetemi adjunktusanak, a

nyelvtudomanyok teriiletén Jozsa Juditnak,
a PTE BTK egyetemi tanarsegédjének.

,,Az év legnépszeriibb oktatoja” cimet az
Allam- és Jogtudomanyi Karon Professzor
Emeritus Addm Antal, az Altalanos Orvostu-
domanyi Karon dr. Komaromy Laszlo {6is-
kolai tanar, a Bolcsészettudomanyi Karon dr:
Kalman C. Gydrgy egyetemi tanar, az Egész-
ségligyi Foiskolai Karon dr: Tahin Tamds 6-
iskolai tanar, az Illyés Gyula F&iskolai Karon
dr: Tolnai Gyula fGiskolai tanar, a Miivészeti
Karon Varkonyi Gyorgy egyetemi adjunktus,
a Természettudomanyi Karon dr: Hoffmann
Gyula egyetemi docens, a TTK Felnéttkép-
z¢si s Emberi Er6forras Fejlesztési Intézet-
ben Gati Imre egyetemi adjunktus, a Koz-
gazdasag-tudomanyi Karon ifj. dr Zeller
Gyula egyetemi docens, a Pollack Mihaly
Miiszaki Féiskolai Karon dr: Orban Jozsef
fGiskolai tanar kapta meg a hallgatok szava-
zatai alapjan.

Dunai Imre
Fot6: Manfai Gyorgy
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