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Uj idéknek j viharai megval-
tozott korillményeket teremtet-
tek az élet szinte minden
teriiletén. A régi médon tobbé
mar nem lehetett gazdilkodni
sem a sziikre szabott forra-
sokkal, sem a készletekkel, sem
az emberekkel. (19. oldal)

Két jol képzett jazzista
akkor is tud 6sszeszokottnak
hangzé muzsikat produkalni,
ha soha életiikben nem lattak
egymast, egyszerien azért,
mert a jazz-zene belsd torvé-
nyei mindenkire kitelezéek.

(16. oldal)




Tobb olvasoi levél
jelzi, hogy a Kérlap maso-
dik szdma madr szinte min-
den munkahelyre eljutott.
Orvendetesen sokan fejtet-
ték meg a keresztrejtvényt,
€s mdr megroviast is kap-
tunk, hogy nem {rjuk al4
cikkeinket. Azt gondolom,
erre a jovében sem fog sor
keriilni. Neviink az imp-
resszumban olvashatd, és
személy szerint jémagam
sem tartom sziikségesnek,
hogy aldirdsunk minden
oldalon megjelenjen. Ter-
mészetesen aldirdssal koz-
liink minden olyan cikket,
beszdmolot, tanulményt,
amit nem a szerkesztGség
munkatarsai irnak, és azt
hiszem, ez igy van rendjén.

Mostani szdmunkban két
tij rovattal jelentkeziink, és
reményeink szerint a H4t-
térszolgélat rovid portré-
kat, az Igazgatéi értekezlet
pedig ezentil mindig koz-
érdeklddésre szdmot tartd,
izgalmas hireket fog tartal-
mazni.

Viltozatlanul vdrjuk ol-
vasoink leveleit, észrevéte-
leit. A PR-iroda munkatér-
sai a 1101 és a 1237-es
melléken minden sziiksé-
ges informéciét megadnak.

Tovébbra is szeretnénk
apréhirdetéseket megjelen-
tetni. Ehhez azonban leg-
alabb kétféle szandék kell.
Az egyik ugyan megvan,
de ha az olvasék nem
kiildenek “aprékat”, akkor
hidba a mi igyekezetiink.
Természetesen ezeket hird-
etéseket ingyenesen k6zol-
nénk.

Lassan kialakul a Kérlap
végleges formdja. Mostani
kiillemiinkén mdr nem sze-
retnénk valtoztatni, de szi-
vesen olvasndnk vélemé-
nyliket a Kérlap kiillemérdl.

Lassan véget ér a tél is.
Reméljiik, hogy marciusi
szdmunk méir a tavaszt
fogja jelenteni. Ez a mos-
tani tél semmire se jo,
legfeljebb arra, hogy tobb
id6 maradjon a Kérlap ala-
pos atbongészésére. J6 ol-
vasést kivanunk!

KORLAPINDITO

Igazgatoi értekezlet

Az igazgatéi testiilet minden héten munkaértekezletet tart,
amikor heti aktudlis feladatokkal és nagyfontossagy, stratégiai
kérdésekkel egyarant foglalkozunk. Most és a joviben e rovat-
ban az elmiilt hénap igazgatéi értekezleteinek fontosabb, kiz-
érdekiddésre szamot tarté témairél adunk vézlatos informacit:

- 1988. évi pénziigyi ered-
mény: A menedzsment elemez-
te és értékelte az elmdlt év
pénziigyi eredményét. Az 1998-
as évet adéssag nélkiil, mini-
mdlis plusz szaldéval zarta
intézetiink.

- Bérfejlesztés: Attekintet-
tik az 4gazati megéllapods-
sokat, a finanszirozdsi feltéte-
leket és az intézet varhaté
bevételeit. A finanszirozé 4ltal
biztositott plusz 10%-os forras-
sal szemben els§ 1épcsdként
11%-o0s bértomegaranyos bér-
emelést (ez 12,77%-os étlagos
alapbéremelést jelent) javasolt a
medzsment, amelyet az Erdek-
egyeztet6 Tanics egyetértése
utdn végrehajtottunk. A februari
fizetésben a béremelés janudr I-
t6l visszamendleg méar megje-
lenik.

— Mentészallitas problémai:
Megtérgyaltuk azokat a prob-
lémékat, amelyek az OMSZ
altal végzett betegszallitdssal
kapcsolatban felmeriiltek (bete-
gek atvétele, mentGveszteglé-
sek, a két kérhaz kozotti fekvi-
beteg-szallitds), és hatdroztunk
a megsziintetésiikhoz sziikséges
intézkedések megtételérdl.

— Az 1999. évi koltségvetés és
controlling tervek sarokszamai:
A menedzsment a 7,5 milliard
forint bevételi és kiad4si f6-
Osszegekkel meghatdrozta a
koltségnemenkénti sarokszamo-
kat, amelyek alapjdn az intézeti
koltségvetés, valamint az inté-
zeti és szervezeti egységek sze-
rinti controlling tervek elkészit-
hetSk. Az osztilyok vezetSivel
az egyeztetésekre és a megal-
lapoddsok aldfrdsdra madrcius
elsé felében keriil sor.

— Betegelégedettségi felmé-
résrol tajékoztaté: A PR-iroda

rendszeres betegelégedettségi
felméréseket végez a jaré és
fekvd betegek kozott, melyet a
menedzsment értékel, és meghoz-
za a sziikséges intézkedéseket.

- Egyiittmiikodés a Virosi
TV-vel: Megvitattuk annak a
szerzOdésnek a tervezetét, amely-
nek alapjan intézményiink rend-
szeresen — a tervek szerint két
hetenként — megjelenik a vérosi
televiziéban. A mdsor egész-
ségpolitikai és szakmai té-
makkal, valamint a kérhaz életét
bemutaté aktudlis kérdésekkel
foglalkozik.

— Jarobeteg-ellitas attekin-
tése: AjarGbeteg-ellatds iranyita-
saval a f6igazgaté dr. Jenei Istvint
bizta meg, aki rovid idén beliil
attekinti a jarGbeteg-szakellatas
helyzetét, és javaslatot tesz an-
nak racionalizdldséra (szakrende-
1ési id6k, vérvétel megszervezé-
se, anaestesiolégiai szakrendelé-
sek, betegatvétel és betegkisérés
megszervezése, a szakrendelSk el-
helyezésének feliilvizsgélata stb.)

— Tiidégondozok feldjitasa
és felszerelése, rehabilitacios

osztaly épitése, berendezése: A
tiidégondozok feldjitdsa és a
rehabiliticiés osztaly épitése
folyamatban van. Dontés szii-
letett azok berendezésérdl, az
ahhoz sziikséges keretekrdl és
azok forrasair6l.

— Sajat hidegvizes kit
létesitése: A koltségek csok-
kentése érdekében megvizs-
gédljuk mindkét kérhazunk
teriiletén hideg-vizes kit fi-
résénak, illetve a beruhdzis
pénziigyi fedezete biztositdsa-
nak lehet8ségét. Az oOnkor-
manyzattal kozosen, kedvezd
hitel igénybevételével megold-

haté a gyors megtériilési
beruhézis.
- Rendkiviili h6helyzet miat-

ti intézkedések: A rendkiviili
id6jarasi  koriilmények val-
saghelyzetet okoztak a betegel-
ldtasban és a kérhaz életében is.
A menedzsment a kritikus id6-
szakban, naponta kétszer fog-
lalkozott a koriilményekkel és
feladatokkal. Dolgozéink helyt-
alldsa és a promt intézkedések
kovetkeztében mind a fekvg-,
mind a jar6beteg-elldtdsban in-
tézményiink feladatait zokkend-
mentesen ellatta.
Dr: Nagy Jinos
kozgazdaségi igazgaté
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GAZDASAG

Nincs rendkiviili helyzet, csak feladat van
HATORSZAG NELKUL AZ ORVOSOK IS TEHETETLENEK

,,Oriasi vagyonrol van szé, a kérhazi gép-miiszerpark értéke
tobb mint kétmilliard forint, de berendezéseink atlagéletko-
ra tiil van a nyolc esztendén, ami azt jelenti, hogy a gyégyito
eszkozok legalabb oOtven szazaléka nullara irt, elavult
allomany, aminek cseréjéhez mar régen hozza kellett volna

kezdeniink...”

Kevesen tudjdk, hogy
mekkora hattérszolgalat terem-
ti meg a Josa Andrds Kor-
hézban a gydgyitdshoz sziik-
séges alapfeltételeket. Miisza-
kiak egész hadserege tartja
karban a gépeket, az épii-
leteket, mikodteti a mosodat,
konyhat, "egyszéval mindent,
ami a biztonsdgos munka-
végzéshez elengedhetetleniil
sziikséges. Amikor a beteg
gyogyultan tdvozik az intéz-
ménybdl, talan nem is gondol
azokra, akiknek lelkiismeretes
munkéja nélkiil nem lett volna
zokkenGmentes a felépiilése.

Ory Ldszl6 miszaki igaz-
gatét kérdeztik a korhdzi
rekonstrukciés munkakrél, a
miszaki igazgatésdg kolt-
ségvetésérdl, az amortizé-
ciordl, és arrdl, hogy sikeriilt
urrd lenni a mostani rendkiviili
héhelyzeten?

— Nincs semmiféle rend-
kiviili helyzet. Attél, hogy
ennyi ho esett, a koérhdzban
még nem éllhat meg az élet.
Eltakaritottuk a havat és kész.
Felesleges rd szot vesztegetni.
A gy6gyit6 munka kiszol-
géldsdhoz minden adott volt.
Ugyanakkor azt is meg kell
mondanom, hogy a ldtogatok
koziil sokan és sajnos néhany
kérhézi dolgozdé is, nehezen
értették meg, hogy ilyen
helyzetben nem a - parkoldsi
gondok megolddsa jelenti a
legfontosabb feladatot. Kiilon-
ben is, hogy mi a rendkiviili,
vagy mi a normadlis, az ki-
zar6lag néz6pont kérdése.
Feladatok vannak, és legyenek
azok barmilyenek is, meg kell
tudnunk oldani 6ket.

— Amennyire tudom, renge-
teg munkat ad egy ilyen in-
tézmény miiszaki hatterének

megteremtése, de Onok eze-
ken feliil még a kisebb beru-
hazasok kivitelezését is hazon
beliil intézik el...

— Nem egészen igy van, igaz,
hogy amit lehet, magunk
csindlunk meg, de mi is igény-
be vessziik a kiils6 beruhdzok
szolgaltatdsait. Amiben egye-
diilalléak vagyunk, taldn orsza-
gos viszonylatban is, hogy az
utébbi  két esztendSben a
lebonyolitast szinte minden
esetben magunk végezzik el.
Ennek az anyagiakon tul
gyakorlati haszna is van, mert
mi vagyunk azok, akik jol
ismerjik a bels§ koriilmé-
nyeket, rugalmasabban keze-
liink bizonyos dolgokat, €s ami
a legfontosabb: meg tudjuk
akadédlyozni, hogy egy-egy
nagyobb beruhdzds befejezése
indokolatlanul  elhizddjon.
Nemsokéra kezdddik a koz-
ponti mtS teljes rekonstruk-
cidja, ez mastél millidrd forint
értékid munka elvégzését jelen-
ti. Ha kiils6 cég végezné a
bonyolitast, nem biztos, hogy
hiszmilli6 forint alatt barki is
elvallalnd a feladatot, raaddsul
az épitkezés ideje alatt sem 4ll-
hat meg az élet, a sziikséges
operéciok nem maradhatnak el,
és nyilvan nekiink kell dgy
megszervezni, gy bonyolitani
a beruhdzés iitemét, hogy a
sebészet rendes napi lizem-
menete csak a legsziikségesebb
mértékben médosuljon.

— Onokhoz tartozik a kor-
haz teljes miiszerparkja...

— Oridsi vagyonrdl van sz6, a
gép-miszerpark értéke tobb
mint kétmilliard forint, de
berendezéseink atlag életkora
tdl van a nyolc esztend6n, ami
azt jelenti, hogy a gyogyitd

eszkozok legaldbb Gtven szdza-
léka nulldra irt, elavult allo-
many, aminek cseréjéhez mar
régen hozza kellett volna kez-
deniink. Ebben az esztendSben
négyszdzmilli6 forint kellene a
legsziikségesebb dolgok cseré-
jére, javitdsdra, de a megyei
Oonkormdnyzat mindossze 82
millié forintot tud adni, rdada-
sul ezt is dgy, hogy a keret-
Osszeget hdarom évvel ezeldtt
allapitottdk meg, és ugye nem
kell arr6l beszélnem, hogy
az6ta mennyit romlott a forint
értéke. Ertem én az orvosokat,
akik nyilvdin a legmodernebb
eszkozok segitségével szeret-
nék végezni a munkdjukat, de
sajnos a nincsbdl lehetetlen
korszerd gépeket vdsdrolni. A
megyei Onkormdnyzatot sem
lehet karhoztatni. Allamilag
juttatott normativabol csak
addig lehet nyujtézkodni,
ameddig a takar6 ér. A miko-
d6képesség fenntartdsa érde-
kében a kérhaz sajat bevéte-
leinek jelents részét gép-,
miiszervasarlasra forditja (itt
elsGsorban a bérleti dijakbol,
koltségtéritésekbdl szdrmazo
bevételekre gondolok), sokszor

tobb pénzt tudunk igy kiszori-

tani, mint amennyit évente a
tulajdonostdl, a megyei onkor-
manyzattél kapunk.

Egyébként az elavult gépek
és berendezések sorsa nem
csak ndlunk jelent megold-
hatatlan problémat, orszdgos
szinten sem jobb a helyzet.
Mig a véllalkozok beépithetik
araikba a gépek elhasznd-
l6ddsanak értékét, addig na-
lunk valahogy megfeledkeztek
err6l a kérdésrél. Azt gon-
dolom, hogy az amortizicid
ligye el6bb vagy utébb rob-
bandshoz vezethet az egész-
ségligyben.

—Mennyi pénz jut a miisza-
ki igazgatosagnak?

— Elsd halldsra nagyon sok,
de ha lebontom az egységekre,
ha azt nézem, hogy mennyibe

Ory Laszlo

keriilnek az energiaszdmlak, a
vizdij, a mosoda, a konyha
koltségei, akkor nagyon is
hamar kideriil, hogy a kolt-
ségvetésiink nem fedezi teljes
mértékben a kiad4sainkat.
Sokszor kell bivészkedniink,
hogy mindenre jusson pénz,
nem egyszer annak drdn is,
hogy bizonyos feladatokat
késGbb végziink el. Még az
ésszerisitési elképzeléseinket
sem tudjuk minden esetben
maradéktalanul megoldani.
Mindenhez pénz kell, az meg
nincs. Es még valami: nélunk
rendkiviil jol képzett szakem-
berek dolgoznak. Nem akér-
milyen szakértelmet kivén
egy ilyen ,nagyiizem” fo-
lyamatos mukodési feltéte-
leinek megteremtése. Ezzel
egyaltalan nincs ardnyban az
a fizetés, amit dolgozdink
visznek haza. 35-40 000
forintb6l nagyon nehezen
lehet megélni, és ez el6bb-
utébb oda vezet, hogy a
legjobb kollégdink elhagynak
benniinket, tdjakkal pedig
nagyon nehéz lesz pétolni a
tdvozOkat, mert tdl a
megkivant szakmai végzett-
ségen, az itteni specidlis
kovetelményeket csak hosz-
szu-hosszi gyakorlat utédn
lehet elsajatitani.




HIREK

Szakmaisag és onkéntesség

A Jésa Andras Megyei Korhaz sokszinii arculatdhoz hozza-
tartozik a gyégyito tevékenységet segitd onkéntesek munka-
ja is. Az intézmény tobb osztilydn a betegek iranti
elkotelezettséggel végeznek beteglatogatist és nyijtanak
lelki tAmogatist a raszoruléknak a Kamillianus csaladok

tagjai.

A humadnpolitikai igazga-
tosdg mentélhigiénés szolga-
lata februdr 19-én médsodizben
rendezte meg az intézmény-
ben a Kamillidnus csalddok
taldlkoz6jat. A rendezvény a
szakmaisag és az onkéntesség
kivéanatos 6sszefogasat célozta
megerdsiteni.

A rendezvényen jelen volt
dr. Anton Gots rendhdzf&nok
atya, a Kamillidnus csalddok
magyarorszagi kisérGje, vala-
mint az egyhazak vezetdi és a
gyogyitdo osztdlyok képvi-
sel6i.

Az egybegytilteket dr. Séra
Gyula f6igazgat6 tidvozolte, s
a rendezvényen dr. Ujvdri
Attildné Kamillianus csaladfé
idézte fel Szent Kamill
szellemét, dtravaléul a tovab-
bi munkdhoz. A résztvevék
korében nagy érdekldést val-
tott ki vdrosunk egykori
kozépiskolds didkjanak, dr.
Pilling Janos pszichiater, ta-

natolégusnak (SOTE) A haldl
pszicholégidja cimi eldadasa.
Az el6adé mar didkkordban
elkotelezte magdt a medicina
ezen szakteriilete irant, ez
irdnyd els§ . 1épéseit intéz-
ményiinkben tette meg mint
kozépiskolas didk.

" A Betegek ‘
Szolgaldinak Rendje

Szent Kamill Olaszorszag-
ban élt 1550-t61 1614-ig. A 25.
életévében megtért Istenhez,
kapcsolédott a kapucinus
rendhez, ahol szerzetesként
akart €lni, de sériiltként egy
rémai koérhdzba keriilt. Ott
paciensként ltta el a betegek
bajait. Krisztus szellemében
maga koré gytjtotte a segitd
szellemd férfiakat, akikkel
szolgéltdk a rdszorulé embe-
reket. Ok lettek a Betegek
Szolgaléinak Rendje, ahogyan
a Kamillidnusokat hivatalosan

nevezziik. A pdpa a vOros
szinl keresztet adta reveren-
dédjukra jelzésként.

Kamill papp4 valt, és gene-
ralis f6nokként vezette rend-
jét hat éven keresztiil,
haldldig. Az egyhdz szentté
avatta, és a betegek, orvosok,
dpolok, kérhazak partfogdja-
nak tekinti.

A Kamillidnusok ma 32
orszdgban dolgoznak. Az
utébbi hisz évben Kamil-
lidnus csalddok alakultak
katolikusokbdl, férfiakbol,
ndkbdl, egészségesekbdl,
betegekbdl. Magyarorszagon
a Kamillidnusok 1995 jdliusa
6ta ismét jelen vannak, rend-
hazuk varosunkban, Nyir-
egyhdzan mikodik. Orszé-
gunkban 48 csalddban tobb
mint 600 elhivatott tag te-

Lelliszi Szent Kamill

- r
a betegek, kérhdzak. dpoldk partfogodia

vékenykedik dr. Anton Gots
rendhdzfénok atya veze-
tésével.
Szekérné Ilyés Erzsébet
mentélhigiénikus

Tudomanyos iilés

A Magyar Orvosi Kamara Nyiregyhdzi Varosi Szervezete
és a Marion Russel Gyogyszergyar rendezésében 1999. mér-
cius 18-4n délutdn hdarom 6rakor, a sebészeti tomb foldszin-
ti elGadétermében dr. Agoston Sdndor f8orvos tart elGadast
Gastrointesinalis vérzések diagnosztikdjdnak és kezel-
het&ségének lehetdségei cimmel.

Szakoktatoi munkacsoport

A Huménpolitikai Igazgatésag 1999. februar 15-t6l az ISO

9001 mindségbiztositasi

szabvany kovetelményeinek

megfelelden az intézményiinkben foly6é apolastan gyakor-
lasahoz, esetenként elméletének oktatasihoz létrehozta az
onallé6 Szakoktatéi Csoportot. Kozismert, hogy az apoléi
képzés négy plusz harmas rendszerben miikodik. (Az
érettségi utan még haroméves szakiskola.)

Az iskoldk részér6l jogos
elvérés, hogy a hallgatékkal a
szakmai gyakorlat ideje alatt
diplomés szakoktaték foglal-
kozzanak. Tantervi kovetel-
mény, hogy a tanulék az
dpolasi tevékenységet szak-
szerd koriilmények kozott
sajatitsak el, és a betegek

egyéni sziikségleteinek meg-
feleléen tervezzék meg és
végezzEk el az dpoldsi-gondo-
zasi feladatokat.

A szakoktat6i csoport célja:

— az dpolds mindségének
javitdsa, a betegek problémadi-
nak megfelel6 kezelése, a
kommunikécié fontossdgénak

ismerése és elismertetése, a
dokumentacié vezetése, az

dpolds kutatds bevezetése
intézményiinkben.
Az Ondllé6 Szakoktatdi

Csoport az oktatdsi csoport-
vezet§ irdnyitdsdval miko-
dik az alabbi szervezeti for-
maéban:

Sebészeti  szakteriileten:
Vdamosiné Lipcsei Mariann
szakoktato,

Belgyogyészati szakteriile-
ten: Erdélyi Andrea szakoktato,

Sziilészet-n6gydgydszati
szakteriileten: Kdérosi Andrea
szakoktato,

A sostoi telephelyen: llés
Tlona szakoktato,

Kisklinikumi szakteriileten
valamennyi szakoktaté irdnyi-
tasaval folyik majd a hallgaték
oktatdsa.

Reményeink szerint a fiig-
getlen szakoktatok a személy-
kozpontd épolds elterjesztésé-
nek professziondlis segitdi lesz-
nek. A beteg holisztikus szem-
1életébd] adéddan a testi sziik-
ségletek felismerése mellett a
pszichés és szocidlis sziikség-
letek kielégitését is feladatuk-
nak tekintik, kozvetitve ezt a
hallgatok €s munkatarsaik felé.




AKTUALIS

A kutatasokat folytatni kell!

AZ ORTOPED SEBESZEK TUDOMANYOS ULESE

Az MTA megyei Tudomanyos Testiilete a kérhaz Tu-
domanyos Bizottsdga és Ortopédiai Osztilya februar 11-én
tudomdnyos iilést tartott. Dr. Szabé Péter kandidatus, a
kérhaz tudomanyos bizottsiganak elnoke latta el az elnoki

feladatokat.

Elséként dr. Szabé Eva
fGorvosnd besz€lt arrdl, hogy
sziikséges-e miitét akut derék-
fajas kezelésében. Elmondta,
hogy az emberek 80-90 széza-
léka élete folyaman legaldbb
egyszer atéli a derékféjas
kellemetlen tiineteit, illetve
hogy a 45 évesnél fiatalabb
embereknél a lumbosacralis
gerinc betegségei okoznak
leggyakrabban rokkantsagot.
Biztaté azonban, hogy kom-
plex fizioterapids és infizids
kezeléssel jOl szervezett team-
munkéval, amelyben jelentds
szerepet kap a belgydgyész, a
neurolégius és a pszichidter,
az acut derékfdjas meggyo-
gyul mitét nélkiil.

Dr. Szappanos Ldszlo f6or-
vos a lumbalis spinalis steno-
sis aetiol6gidjardl és miitétes
kezelésének lehet&ségeirdl
tartott szépen dokumentalt
elGadast. Jarasképtelenséget
okozé gerincesatorna-szikiilet
esetén a mitét utdn megnd a
jérdstavolsag, megsziinnek a
beteg fdjdalmai.

Dr. Nagy Attila a csigolya-
csiszds esetén ismertette az
agyéki gerinc fuziés miité-
teinél alkalmazott transpedun-
cularis fixatios technikat.
Olyan csavart haszndl fel ez az
4j eljards, amely a csontban
mintegy meg tud kapaszkodni
lamelldinak  szétnyildsaval.
Ezéltal silyos - csontritkulas
esetén is alkalmazhaté a mod-
szer.

Dr. Hock Csaba adjunktus
szdmolt be az Oxford tipusi
felszinp6tld térdprotézis indi-
kacioirdl. Ezt az 1j eljarast az
orszdgban két helyen, az
Orszéagos Traumatoldgiai Inté-
zetben és kérhdzunk ortopédi-

ai osztdlyan végezziik 1998
6ta. Ez a mitéti médszer a
miianyag meniscus insert
haszndlatdaval gyakorlatilag
fiziol6gids térdmozgdsokat
eredményez silyos unicom-
partmentalis arthrosisokban.

Dr. Téth Ldszlo adjunktus
A total térd endoprotézisek
korai utdnvizsgdlati ered-
ményeit ismertette. A korai
eredmények 70 szdzalékban
kivaléak és jok voltak, ami
ennek a mobdszernek a
jovében a mindennapi mitéti
palettdn jelentSs szerepet
josol.

Dr. Vass Ldszl6 adjunktus
az arthroscopidban oly nagy
jelentdségli meniscus Vvisz-
szavarrasar6l szamolt be,
kiemelve a megfeleld célszer-
szdm hidnydt, amely lényege-
sen lerdviditené a beavatkozas
idGtartamdt.

Dr. Szabo Péter f6orvos tur
A silyos cellulitis okozta
erysipelas fellépése tobb
hénappal, évvel az als6é vég-
tag sebészi beavatkozdsa
utdn cimi el6addsdban
elmondta, hogy endoprotezis
mitétek, illetve alsé végtagi
sebészi beavatkozasok utdn a
nyirok keringészavara miatt
1ép fel sidlyos allapot a vég-
tagokon.

A kutatds arra irdnyul,
hogy milyen mechanizmus
alapjan johet létre a nyirok

keringészavara, illetve az
infectio.

Az el6adas vitat valtott ki —
dr. Békési Ldszlo f6orvos ur
szerint lehet véletlen egy-
beesés is a két folyamat. Dr.
Fiile Erzsébet f6orvosnd
elmondta, hogy a gégészeti
gyakorlatban komoly nyaki
mitétek utdn sem lattak
nyirok keringési zavart.

Dr. Szabé Péter fGorvos dr
zarta az ilést azzal, hogy
kiemelte: az eladdsok 1ényeg-
retordek, jol szerkesztettek €s
kivdléan dokumentéltak vol-
tak, valamint a kollégédkat a
tovdbbi kutatds folytatdsara
Osztonozte.

Dr. Szabé Eva f6orvosnd,
az MTA Ortopédiai
Munkabizottsdgdnak titkéra

Garaj Jdnosné tizennégy
éves kora 6ta a korhaz, 1970
6ta az intenziv osztdly mun-
katérsa, intenziv terdpids szak-
dpol6.  Lelkiismeretessége
példamutato, Kistelekiszoll6-
bdl hofivas kozepette be-
gyalogolt, hogy é&tvehesse a
miszakot. A véleménye sze-
rint ugyan kevesen dolgoznak
az intenziven, de az &polok
hivatastudata Osszetartd csa-
pattd kovacsolta a tarsasagot.

,, Tizennégy évesen kezdtem
dolgozni a korhdzban mint
konyhai kézildny, majd irodai
hivatalsegédként tevékenyked-
tem. Jelentkezhettem egy hd-
roméves dpoloképzobe, ame-
lyet a napi munkdm mellett el-
végeztem. Ezt kovetben keriil-
tem az intenzivre, ahol nagyon
sokat koszonhettem Makldri
féorvosnak, akinek az Oszton-
zésére két év muilva megszerez-

tem az intenziv terdpids sza-
kképesitést. Noha a véletlennek
volt kiiszonhetd, hogy az osztdlyra
keriiltem, de a nagyszerii, Ossze-
tartd kozosség it marasztalt.”

A szakdpolé szerint az
intenziv osztdlyon a feszitett
munkatempét, a pszichés ter-
helést €s a folyamatos koncen-
traciét csak ugy lehet fenntar-
tani, ha az ember teljes
szivbdl, elhivatottan végzi a
munkajat. Emellett, nélkiiloz-
hetetlennek tartja az empatids
készséget, amely fontossdgat
minden keze alatt gyakorld
névérnek hangsilyoz. Szerinte
a magatehetetlen, kiszolgélta-
tott betegek lehetS legjobb
ellatdsat csak igy lehet biztosi-
tani, egyszerden meg kell
érezniiik a sziikségleteiket.

,Hdrom éve dtestem egy
stilyos gerincsérvmiitéten, mel-
lette csalddi tragédia ért. A

Szivvel, lelkiismerettel

A HONAP NOVERE

Garaj Janosné

szdmomra legnehezebb pil-
lanatokon a munkatdrsaim
segitettek dt. Lelket ontottek
belém, erdt adtak, vjra talpra
dllitottak. Az dsszetartds mel-
lett a betegek felépiilése ad
oromét, amikor gyogyultan
ldtom tdvozni Oket, s az utcdn
jra teljes értékii emberként
koszoniink egymdsra.”




EXKLUZIV

Uj utakon a vérellato szolgalat

Dr. Mikola Istvdnnal, az Orszagos Vérellato Szolgalat fdigaz-
gatbjaval dr. Fazekas Imre, a Josa Andras Kérhaz foigazgato-

helyettese beszélget.

— Mar évek éta vajudik az
Orszdgos Vérellaté Szolgalat
dtszervezésének iigye. Most ugy
tiinik, kisebb-nagyobb megtor-
pandsok utdn, éppen a Te
féigazgatdi kinevezéseddel el-
mozdulni ldtszik a holtpontrol a
vérelldtds. Milyen elképzelé-
sekkel lattdl neki a munkdnak,
hogyan fog miikidni a kozponti
és a regiondlis szervezet?

— A korményzat egy kozpon-
tilag irdnyitott, koordindlt dllami
szervezetrendszerben gondol-
kodik. En ennek az elképzelés-
nek a szellemében véllaltam el
az OVSZ irdnyitdsat. Ez azt
jelenti, hogy az Orszagos
Vértranszfiiziés Szolgélat egy-
séges intézményhdlozat lesz,
amelyben korszer( iranyfitasi,
minGségbiztositdsi és szakmai
rendszert lehet érvényesiteni.
Meg kell teremteniink az
Eurépai  Unié  ajnldsainak
megfeleld mikodési elveket.
Meg kell hatdroznunk azokat a
szinteket, amelyeken a felada-
tokat differencidlni tudjuk. Ki
kell jelolniink azokat a teriile-
teket, ahol a véradokkal kapcso-
latot tartva, a vérvétel €s a vér-
gytjtés torténik, meg kell
hatdroznunk azt is, hogy hol fog
torténni a vér feldolgozdsa, €s
azt, hogy hol lesznek azok a
regiondlis kozpontok, ahonnan
az orszag egy-egy nagy teriiletét
elldtjuk majd készitményeink-
kel. Nagyon nehéz még a rész-
letekr] beszélni, mar csak azért
is, mert azt tudjuk, hogy hét
ilyen teriilet lesz, de ma még
nincs végleges dontés a régiok
kialakitdsarél. Annyi bizonyos,
hogy ezeket a regiondlis cent-
rumokat kozponti irdnyitésu,
egységes intézményekké szer-
vezziik. Csak gy tudjuk a rend-
kiviil szigord mindségi feltéte-
leket garantdlni, ha a vérellatok,
a vértranszfiziés 4llomésok,
azok az intézetek, ahol a vérfel-
dolgozds, a preparativtranszfu-
zologia torténik, dllami szerve-
zetként mikodnek. Olyan

koriilményeket kell teremte-
niink, hogy a gyérténak atadott
vér és fagyasztott plazma
valéban a vildgpiaci 4r kor-
nyékén legyen értékesithetd.
Ugyanakkor nekiink az egész
rendszer infrastruktdrdjat ren-
dezni kell. Tarthatatlan az a

helyzet, amibe néhdny hazai |
vérellat6 siillyedt. Felszaka-

dozott vérvételi dgyak, lerom-
lott bitorok, korszerditlen mii-
szerpark és sorolhatnim a vég-
telenségig.

— Ennek a mostani, valoban
lehangolé dllapotnak az is lehet
az oka, hogy a korhdzak, pon-
tosan a tisztdzatlan helyzet miatt
nagyon évatosan ruhdztak be a
vértranszfiizios dllomdsokba —
vannak persze iiditd kivételek,
ilyen a nyiregyhdzi korhdz is -
de az sszkép egydltaldin nem ad

~J

okot optimizmusra. Honnan lesz

forrds, lesz-e egydltaldn forrds az
elmaradt beruhdzdsok potldsdra?

— Kell, hogy legyen. A
kozponti akarat azzal is jar, hogy
az allami koltségvetésnek ki kell
nyitni a buksz4jat, €s legaldbb a
szintrehozéds, a konszolidacio
szintjéig €l6 kell teremtenie a
koltségeket. Az igazi forrds
azonban, ami mdr a mikods-
képességet és az Onfenntartdst is
biztositani tudja, a vérelldtds
gazdaségi alapjainak ujragon-
dolésdban rejtézik. Lehetetlen
helyzet az, hogy a vildg leg-
értékesebb nyersanyagédnak is
tekinthet§ vérplazmat rend-
kiviil nyomott, az eurépai ar
toredékéért adjuk 4t a gyar-
téknak.

— Az Onkormdnyzatok sem
sokat torédtek eddig a teriile-
tiikin 1évé véradodllomdsokkal,
és attél tartok, hogy ezutdn még
kevesebbet fognak dldozni
ezekre az intézményekre...

— Az o6nkormdnyzatok Ova-
tosak, és ez érthetd, mert ugy
gondoljak, hogy az Orsz4agos
Vérellaté Szolgdlat feldllitdsa
tulajdonosvaltést is jelent majd.
Meg kell nyugtatnom min-
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denkit, hogy nem vessziik el az
onkormanyzatok éltal vasérolt
berendezéseket, és nem allamo-
sitjuk az épiileteket sem. Azt
szeretnénk, hogy az Onkor-
ményzatok is visszakapjak azo-
kat a befektetéseiket, amiket a
vérellatékra forditottak. Az
egészségiigyben a téke megtérii-
lése lényegesen hosszabb, de
olyan viszonyokat szeretnénk
teremteni, hogy az onkormény-
zatoknak is megérje hozzéjarulni
a vérellatok fejlesztéséhez.

— A piaci viszonyok beve-
zetése azt is jelenti, hogy a kor-
hdzak a jovében drdgdbban
kapjak majd a vért?

— Nem keriilhet tobbe. A
vémek nincs ara. Téritésmen-
tesen vessziik le azt a donorok-
t6l, és feldolgozdsa soran
bizonyos koltségek rakédnak ra.
Ezeket a koltségeket érvényesit-
jiik a kérhdzak felé, de az hiba
lenne, ha a vér drdnak folya-
matos emelésével teremtenénk
meg az OVSZ mikodési alap-
jait. Azt gondolom, hogy mas a
kérhazaknak 4tadott vér, és
megint més a gyértoknak jutta-
tott gyogyszeralapanyag.

— Lesz-e létszamcsokkentés
az dtszervezés sordn?

— Val6szint, hogy véltozas
lesz, de inkdbb a megvdltozott
feladatokbdl adéd6 étrendezd-
désr6l lehet majd beszélni.
Nyilvan més lesz a feladata az
egyes munkahelyeknek. Na-
gyobb felelGssége lesz a megyei
kozpontoknak, még nagyobb a
regionalis kozpontoknak, és ter-
mészetesen atalakul -az OVSZ
kozponti intézménye, a Budai

vérellaté is, amely az orszagos
hélézat referenciakdzpontjaként
miikodik majd a jovében, ahol
megfogalmazzuk —azokat a
Klinikai, laborat6riumi ajanlé-
sokat, amiket az egész orszag-
ban érvényesiteni kivanunk.
Ezek az elképzelések Ohatat-
lanul is egyiitt jdrnak a
munkaerd bizonyos, ésszerd at-
csoportositaséval.

— A vdrosi kérhdzakhoz tar-
tozé vérelldté-allomdsok ho-
gyan illeszkednek ebbe a rend-
szerbe?

—  Elképzeléseink szerint
ezeknek az intézményeknek a
donorokkal valé kapcsolattartas,
a vér gy(itése, az ezzel jar6
adminisztrativ tevékenységek
végzése, és ami a legfontosabb,
és amivel taldn kezdenem kellett
volna, a klinikai transzfuzologia
muvelése lenne a feladatuk.

A korszerd hemoterapia, az
immunolégiai, a hematoldgiai,
az onkoldgiai, belgydgydszati
tevékenység egyre nagyobb
szaktudast igényel err6l a
teriiletr6l, amit csak gyakorl6
kérhézi koriilmények mellett
lehet megteremteni.

— A véradok szama évrol évre
fokozatosan csokken. Milyen uj
erkolcsi elismerésre, vagy pro-
pagandaeszkizok bevezetésére
gondoltok, hogy a donorok
szdmidt noveli tudjuk?

— Az egész rendszer a
véraddkon 4ll vagy bukik. Ha
8k nincsenek, tulajdonképpen
nincs is mir6l beszélget-
niink. El6relépést terveziink a
donorkivizsgaldsok sordn. Nem
szabad elfelejteni, hogy ez az
orszag legnagyobb szlirévizs-
gdlata. Evente kb. félmillié
véradé elézetes altaldnos bel-
gybgydszati  vizsgalatat vé-
gezzilk el. Mindazokon a
teriileteken, ahol kozvetlen
kapcsolatba keriilink a do-
norokkal, olyan koriilményeket
kell teremteniink, hogy ezek az
emberek jol érezzék magukat a
véradéallomasokon, hogy érez-
78k, onfeldldozasuk nemcsak a
zavartalan vérellatdst szolgalja,
hanem az & személyes érdekiik-
ben is torténik.

—————



HIVATASTUDAT

Havas tajkép csata utan

KOTELESSEGTUDATBOL JELES

Ilyen héesésre még a
legoregebbek se emlékeznek.
Csak esett €s esett és esett, €s
megallds nélkiil csak esett
meg esett. EI6bb csak az utak
valtak nehezen jarhatéva,
késébb mar arr6l szoéltak a
hirek, hogy telepiiléseket
vagott el a kiilvilagtél az —
mint utébb  kideriilt —
évszazad havazdsa. Nem jar-
tak a vonatok, az utakra koc-
kazatos lett gépkocsival ki-
merészkedni, a renddrség le is
zarta a vérosokbdl kivezetd
utakat. Egyszoval, ha szabad
ezt a kifejezést haszndlni: az
évszdzad havazdsa, megbéni-
totta az orszag életét. De hét

= C_“hj‘ i = 3

az élet nem dllhat meg. A

pékeknek siitni  kell, a
gazosoknak szolgdltatni a
hétermeléshez sziikséges

energiat, és a kérhazak dolgo-
z61 sem mondhattdk a beteg-
nek: maradjatok otthon, majd
ha elolvad a hé, akkor
foglalkozunk veletek. A vona-
tok, a buszok, a személygép-
kocsik nem jartak, de innen is,
onnan is emberek indultak el
otthonukbodl, hogy az itélet-
idGvel dacolva, a jarhatatlan
utakon is 4atvagva magukat,
id6ben érkezzenek a munka-
helyiikre, mert a kérhdznak
menni kell! Nagykdll6bol,
Ujfehért6rél, Koétajbol, Nyir-

béatorbél és sorolhatnam, ki
gyalogosan, ki tdizoltékocsira
kéredzkedve, volt olyan is, aki
helikopteren(!) érkezett meg a
J6sa Andras Kérhazba.

A korhaz féigazgatdja a
vészhelyzet multdval megju-
talmazta a nehéz idGkben
is példamutatéan helytdllt
kérhdzi  dolgozdkat. A
rogtonzott  tnnepségen dr.
Séra Gyula igy koszontotte,
ahogy bevezet§jében fogal-
mazta, a hétkoznapok hdseit:
,»Tudjuk, hogy sokkal tobben
voltak azok, akik a kriti-
kus id6kben oOnfeldldozasbol
jelesre vizsgaztak. Neélkiiliik
most nem mondhatnank el,
hogy minden zokkend nélkiil
sikeriilt a koérhdzi munkét

kotelességiinknek  tartjuk,
hogy ha szerény forméban is,
de megkoszonjiikk munkatér-
saink é4ldozatvéllaldsat. Es
legalabb azoknak, akikrdl
elséként tudtuk meg, hogy
milyen koriilmények kozott
sikeriilt bejutniuk a koérhdzba,
kiilon is kifejezziik elis-
merésiinket.”

Es megallds nélkiil dolgoz-
tak a ment8k, hoztdk a
dializisre vardkat, hoztdk a
sziilészobdra a mindendras
kismamadkat, csak éppen nem
koziton, hanem a levegdben.
Az Orszagos Ment&szolgélat
helikopterei  ingajératban

kozlekedtek a kérhdz és az
elzart telepiilések kozott.
Csinos repiilGteret alakitot-

megszervezni. Voltak, €s nem
is kevesen, akik haza sem
mentek egész id§ alatt, mert
tudtak jol, hogy az osztdlyon
nem lett volna elég dpolénd.
Voltak, akik egyik miitétbdl
estek at a mésikba, mert ha 6k
nem vallaljdk, nem lett volna
megfeleld szamu segédsze-
mélyzet az operaciék el-
végzéséhez. Mindenkit nem
tudunk megjutalmazni, de az
intézet vezetdsége, €s személy
szerint magam is erkolcsi

tak ki maguknak a kérhdzzal
szemkozti parkoléban, és a
kornyékbeli gyerekek nagy
ovacidja kozepette szdlltak
le s fol, egyszoval tették a
dolgukat, ahogy tette dolgat
a J6sa Andrds Koérhdz min-
den dolgozéja, tdl min-
den munkaszerz8dés szabta
feltételen, tligyszeretetbdl,
felelGsségtudatbdl, dgy aho-
gyan azt évezredekkel ez-
el6tt  Hippokrates meg-
almodta.
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APOLAS

Elhivatottsag mindenek folott

BESZELGETES VERES TAMASNE APOLASI IGAZGATONOVEL

,,LAmikor egy fiatal lany paly

4t valaszt, nem biztos, hogy

pontosan tudja, mire fog vallalkozni. Hosszi idét kell eltol-
tenie a betegagyak mellett, amig kialakul benne az a hivatas-
tudat, ami miatt a nehézségek, a nem igazan idealis
munkafeltételek ellenére, az alacsony fizetések dacara meg-
marad valasztott szakmaja mellett.”

— Kozismert, hogy oridsi
hidny van dpoléndkben, én
is tudom, hogy nem konnyi
és nem a legjobban fizetett
munka a kérhdzakban vég-
zett betegdpolds. On szerint
milyen okok tartjdk az
dpolondket a betegdgyak
mellett?

— Amikor egy fiatal ldny
pélyat vélaszt, nem biztos,
hogy pontosan tudja, mire fog
véllalkozni. Hosszi id6t kell
eltoltenie a betegdgyak mel-
lett, amig kialakul benne az a
hivatdstudat, ami miatt a
nehézségek, a nem igazin
ideslis munkafeltételek el-
lenére, az alacsony fizetések
dacdra megmarad vélasztott
szakmaja mellett. A magyar
népesség egyre betegebb, és
ezt a nagyon beteg népességet
kell nekiink valahogy vissza-
vezetni az egészség utjdra.
Tal4n az lehet a legnagyobb
erkolcsi motivacié, ha egy
mér-mdr menthetetlennek 14t-
sz6 beteg — éppen az odaado
poldsnak is koszonhetGen
- gy6gyultan tdvozhat a
kérhazb6l. Ide a korhdzba mér
csak a silyosan beteg ember
keriil. Erre a személyzet, a 1€t-
szém adott. Ez a létszdm
egyaltaldn nem idedlis. Van
olyan osztdly, ahol egy m-
szakban szdz dgyra minddssze
harom névér jut.

— Mennyi lenne az elfogad-
hato létszam?

— Ha csak széz époléval
t5bb lenne nalunk, mar sokkal
jobb helyzetbe keriilnénk, ez
azonban irredlis elvérds,
hiszen a koltségvetési kere-
tink adott. A kérhdz ren-

delkezésére all6 pénziigyi for-
rasok hatvan szézalékét bérre
forditjuk, de még igy is sokan
csak hisz-harmincezer forint-
nyi netté fizetést visznek
haza, és ez bizony sok esetben
még megélhetési gondokat is
okoz, ami komoly fesziilt-
séggel jar, és sok esetben a
munka mindségére is vissza-
hat. Ugyanakkor a bérezés a
kozalkalmazotti tdbla szerint
adott, és ezen mi nem sokat
tudunk valtoztatni, még akkor
sem, ha névéreink zome igen
61 képzett szakember. Ma mér
csak érettségivel lehet erre a
palydra 1épni, €s rendkiviil
komoly szakmai ismeretekkel
kell rendelkeznie annak, aki
az 4pol6n6i hivatdst vilasztja.
Pontosan erre az onfeldldozo-
nak is nevezhetd hivatdstudat-
ra apelldlnak azok, akik az
egészségiigyre fordithat6 igen
szikos forrdsokat meghaté-
rozzdk. A nyugati orszdgok-
ban tdl az anyagi biztonsd-
gon, a munkakoriilmények
is elviselhetébbek. Ott az
esetektdl fiiggden az intenziv
osztalyokon egy ndvérre egy
beteg, a silyosabb eseteknél
egy névérre hidrom-négy
beteg, mig a konnyebbeknél
nyolc betegre jut egy dpolond.
Nalunk — és most csak dtlagot
mondok, igen magas — tizen-
hét beteg jut egy ndvérre.

— Csak a kérhdzi munka
nehézségei nehezitik a névé-
rek munkdjdt?

— Sajnos nem. Sok esetben a
hozzétartozék magatartdsa is
hozzdjarul a névérek tilter-
heltségéhez. Sokan visszaél-
nek a liberalizalt beteglato-

gatds lehetGségével. Alkal-
matlan idpontokban jelennek
meg az osztdlyokon, hatraltat-
va a gyobgyité, az dpolési
munkét. Fegyelmezetlenek,
hangoskodnak, zavarjdk a
tobbi beteg nyugalmét, nem
torédnek az esetleges szigort
diétéra fogott hozzétartozok
egészségével, olyan ételeket
hoznak nekik, amik 4llapotuk-
ban visszavethetik  dket,
némelyek szinte cselédnek
nézik a névéreket, €s sorolhat-
nam a latogaték okozta
kellemetlenségeket, de az
a legszomortbb, hogy -
anélkiil, hogy valakit is meg
akarnék gyanusitani — nagyon
sok berendezési targy tiinik el
egy-egy ldtogatds utdn az
osztdlyokrél. Mindent el-
visznek, a torolkoz6tsl kezdve
a vizcsapokon dt egészen a
WC-lehiiz6 lancig. Ezek
pétlasa évente igen nagy

osszeget visz el a Kkolt-
ségvetésiinkbdl.

— Mennyire viltoztatia meg
az eddig kialakult dpoldsi
szokdsokat az ISO 9001
mindségi szabvdny beveze-
tése?

— A lényegét tekintve nem
valtoztat munkénkon a szab-
vény, mert a min&ségbiz-
tositds bevezetése el6tt is
igyekeztiink a legjobb tuda-
sunknak megfeleléen Vvé-
gezni feladatainkat, csak
akkor nem volt ennyire
szervezett és Osszehangolt a
tevékenységiink. Gondolok
itt elsGsorban az eljrdsi
utasitdsokra, a protokollokra,
a standardekre, amik kote-
lezGen betartanddk valameny-
nyi osztalyon.

— Ez jelent valamilyen
pluszmunkat?

— Természetesen. Es nem is
keveset. Addig, amig be nem
gyakoroljék az ISO 9001 szab-
vanybol ad6dé munkafolyam-
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atokat, lényegesen nagyobb
odafigyelést igényel a
munkavégzés. A szabalyokat
be kell tartani, és le kell
vetkézni azokat az ano-
malidkat, amik a sokéves
gyakorlat sordn alakultak ki az
egyes osztdlyokon. Sok min-
dent djra kell tanulnunk, és
bizony az adminisztracios ter-
hek is megnovekedtek. Ennek
vannak kifejezetten j6 oldalai
is, hiszen a megfelelden doku-
mentélt dpoldsi munka vités
kérdésekben, esetleges jogi
ligyleteknél bizonyité erejd.
Azt szoktam mondani a
fénévéri értekezleten, hogy az
a munka, aminek nincs admi-
nisztrdciés nyoma, tulaj-
donképpen olyan, mintha el
sem végeztik volna. A
mindségbiztositdssal lényege-
sen magasabb, szinvonalasabb
4poldsi szintet céloztunk meg,
de nem szabad azt hin-
niink, hogy mar a csicson
vagyunk.

A mi munkinkban nem
szabad selejtet ,,gyértani”,
mert tévedéseinknek nagyon
sokszor maradandé fogya-
tékossdg, vagy akdr jovate-
hetetlen esemény bekovet-
kezése is kovetkezménye
lehet.

m—
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Az egészségiigyi dolgozok
bértargyalasanak helyzete

2 2

Az elmiilt évek gyakorlatitél eltérden az orszagos érdek-
egyeztetés, nem az EDDSZ hibajabél, de még mindig nem
zarédott le. Az egészségiigyi miniszter csak tobbszori levél-
valtas utan hivta ossze az Egészségiigyi Erdekegyeztetd
Tandcsot, amelynek feladata az éves, orszdgos szintre
érvényes bérmegallapodas megkdotése.

Erre azért van sziikség,
hogy a TB koltségvetésébe
beépiiljon a bérfejlesztés
fedezete. Az intézetek csak
igy tudnak béremelést adni,
hisz kiilonben nincs mibdl.

Mindezek ismeretében volt
szdmunkra érthetetlen a kor-
mény azon kinyilatkoztatésa,
hogy a bértargyaldsokat az
intézetekben kell lefolytatni.

Tudjuk, az intézetek csak
abbdl a pluszbevételbdl tud-
nak tartds kotelezettséget val-
lalni, amit szdmukra a kolt-
ségvetés biztosit.

Ez a konfliktusok eggyel
alacsonyabb szintre val6 leu-
taldsa lenne, de megoldast
nem hozna.

Mindezek ismeretében az
EDDSZ tovdbb erdszakos-
kodott, és elérte, hogy Ossze-
hivjdk az érdekegyeztetést.
Bejelentette 16%-0s béreme-
1ési igényét. A téargyaldsok
még nem zarultak le. A
legutols6 megbeszélésen az
egészségiigyi kormdnyzat ira-
sos ajanlatot tett, melyben
janudr 1-t6l, 10%-os bér-
emelést javasol (ennek fede-
zetét mar beépitették OEP
koltségleutaldsaiba), majd 4p-
rilis 1-t6l tovabbi 6%-ot.

A probléma az, hogy garan-
ci4t nem tudnak, nem akarnak
adni arra, hogy ez lejut az
intézményekhez.

Addig azonban ez nem
komoly ajanlat az EDDSZ
szamdra, mig nincs garancia.

Ennyit az orszdgos bérmeg-
allapodds allasarol.

Intézményiinkben valami-
vel jobb a helyzet. Tekintettel
arra, hogy sem az intézet
vezetése, sem a helyi EDDSZ
alapszervezetei nem akartak
addig véarni, mig az orszagos

egyeztetés befejezddik, igy
egy kompromisszumos meg-
allapodast kotottiink.

Két 1épcsSben folytatjuk le
a bértargyaldsokat, azért,
hogy dolgozéink méir a
februari bériikkel, marciusi
kifizetéssel némi emeléshez
juthassanak.

Az els6 1épéscsében 11%-o0s
bértomeg-ndvekedésben
dllapodtunk meg, mely teljes
mértékben az  osztilyok
hatdskorébe keriil, és ott don-
tik el — remélhetSleg de-
mokratikus eszkozokkel —,
hogy ki mennyit érdemel.
Semmivel sem kivdntuk
befolyasolni az osztélyok
onallésagat. Ez az Osszeg egy
szdzalékkal tobb, mint az
orszagos ajanlat, melyet az
intézet ajanlott fel sajdt tar-
talékai mozgdsitasaval.

Maisodik 1épéscsdben, ha
befejez&dnek az orszagos tér-
gyaldsok, visszatériink az
EDDSZ 16%-o0s igényére.

Ezt jegyzGkonyvben rogzi-
tettiik, mindkét fél egyetér-
tésével.

Bizunk benne, hogy az
orszagos érdekegyeztetés
sordn sikeriil egy olyan
megéllapoddst kotni, amely az
el6z6 évekhez hasonldéan
garanciat is ad arra, hogy le-
keriil az intézetekhez a pénz.
Abban az esetben, ha ez sike-
riil, akkor ismerve az intézet
vezetésének hozzaallasat, itt
is végrehajtasra keriil a
dontés.

Viszont ha az orszdgos
érdekegyeztetés eredményte-
len lesz, nem késlekedhetiink
a nyomadsgyakorldsi eszko-
zeink bevetésével sem.

Az EDDSZ Kérhazi
" alapszervezetei

Bérfejlesztés a Josa Andras

Természetes dolognak tar-
tom, hogy intézményiink min-
den dolgozdjat elsGsorban a
végeredmény, sajat  illet-
ményének novekedése érdekli,
mégis szeretnék par mondatban
beszamolni az el6készité mun-
kérdl, a kapott informéciokrol
és a végrehajtasrol. Janudr els6
napjaiban még csak azt tudtuk,
hogy ,.befagyasztottdk™ a koz-
alkalmazotti bértablat, és nem
emelkedik a pdétlékalap sem.
Hallottuk, hogy tobb kérhaz
csGdhelyzetben van, és az in-
tézmények koziil tobben csak
6-7 %-os bérfejlesztésre latnak
fedezetet. Tudtuk, hogy az
EDDSZ 16%-o0s bérfejlesztést
tart indokoltnak, de azt is tud-
tuk, hogy a TB koltségvetése
ilyen mértékd béremelésre nem
tud forrést biztositani.

Annak ellenére, hogy a bér-
fejlesztés mértékérdl és fedeze-
térdl konkrét informdaciéval nem
rendelkeztiink, megkezdtiik a
bérelemek osztdlyonkénti ki-
gytjtését, hogy a vezetdi dontés
idejére rendelkezésre alljanak
az intézeti béradatok.

Januar masodik felében az
Egészségiigyi Minisztérium
politikai allamtitkara, dr. Pusz-
tai Erzsébet irasban kozolte,
hogy az OEP janudr 20-ai
utaldsa 10%-kal magasabb
Osszeget tartalmaz, és igy lehe-
tGség van az egészségiigyi dol-
gozdk 10%-os béremelésének
megvaldsitasara.

Ezt kovetSen keriilt sor a
szakszervezet cstcstitkdra €s a
kijelolt targyalddelegacié meg-
besz€lésére és az érdekegyez-
tetd targyaldsra, amelyen a ve-
zetGség elbterjesztését egy-
hanguan elfogadték.

Az Erdekegyeztetd Tandcs
egyetértésével elfogadott don-
tés a kovetkezSket tartalmazza:

— Az 1999. janudr 1-t6l haté-
lyos bérfejlesztés els6 1épése-
ként a bértomeg 11%-os eme-
1ését hajtjuk végre, mely 1%-kal
magasabb- annal, amit a kor-
ményzat javasolt, és amelyhez a
forrdsokat az intézmény biz-
tosftotta.

megyei korhazban

— Az alapilletményeket
12,77%-kal emeljiik.

Az alapilletménnyekkel azo-
nos mértékben, automatikusan
emelkednek az aldbbi bérele-
mek:

— tigyeleti és készenléti dij,

— tilmunkadij,

— miszakpotlék dija,

— 13. havi illetmény,

— egyéb, az alapilletmények
irdnydban megéllapitott pot-
lékok.

— A viltozatlan pdétlékalap
miatt az alabbi pétlékok eme-
1ését nem tervezziik:

— vezetGi pétlék

— munkahelyi p6tlék

— A munkahelyek bérfej-
lesztési keretének meghatéro-
zésa alapbérardnyosan torténik.

— Az adott bérfejlesztés alsé
hatérat 1000 Ft-ban hatdroztuk
meg.

A KkeretkozIés, a bérfejlesztési
javaslatok leaddsa és az at-
soroldsok elkészitése hatér-
idére megtortént.

Az el6zmények, a bérfe-
jlesztésre rendelkezésre 4llo
forrds nagysaga €s a vezetség
dltal e célra biztositott maga-
sabb Osszeg, valamint a gyors
dontés annak végrehajtdsa
miatt legyiink biiszkék rd —
legaldbb gondolatban —, hogy
nekiink ez is sikertilt.

Mindannyian abban vagyunk
érdekeltek, hogy az egészségii-
gyi kormanyzat és az
érdekképviseletek kozott befe-
jez6dik a bérfejlesztés %-os
mértékérdl folyé vita, a part-
nerek szdmunkra kedvezd
mértékld béremelésben egyez-
nek meg, és ehhez a forrdst is
biztositjak.

Oszintén reméljiik, hogy ez
igy lesz, lesz még a béremelés-
nek miésodik fokozata is, és
akkor a jelenlegi cimet igy
modosithatjuk: Az 1999. janudr
1-t61 hatélyos bérfejlesztés elsd
1épésének végrehajtasa.

dr. Ruszndk Miklosné,

a Munkaer6
és Bérgazdalkodasi Osztaly
vezetdje
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Mi is segithetnénk az orvosoknak

— VALLJA AZ EV KITOUNTETETT SCLEROSIS MULTIPLEXES BETEGE

Mikozben az orvostudomany rohamléptekben halad elére,
a 160 évvel ezelétti leirdsa 6ta nem sikeriilt ralelnie a sclero-
sis multiplex (SM) kivilté okdra vagy okaira. Ennek a ma
még gyégyithatatlan, idonként agressziv lefolyasd, autoim-
mun betegségnek hatterében az idegrostok velds hiive-
lyének, a myelinnek foltos szétesése, pusztulasa all.

A szervezet védekezérend-
szere — a feltételezett el6z-
mények kozott olvastam mar a
Herpex Simplex 6. virus okoz-
ta gyermekkori hiromnapos
lazrél; a cseppfertézéssel ter-
jedd rubeolérdl; a tdlzott fluor-
bevitelrsl, illetve higany-
mérgezésrdl, a csalddtol valo
nagyon korai levédlds okozta
~ stresszr6l — a sajat anyagdt, az
idegsejtnydlvanyt betolako-
doéként ismeri fel, és igyekszik
elpusztitani. A kdrosodést
mutaté gécok az agy €s a ge-
rincvel§  kiilonbozG  helyein
jelentkezhetnek, de vissza is
fejlédhetnek. Hénapok, évek
mulva ismét jelentkezhetnek az
atipusos tiinetek (gyengeség,
végtagzsibbadis, elmosddott
beszéd, lataszavar, szinte min-
denkinél més kombinécié). Az
ismételt rosszabbodaskor, va-
gyis schubndl egyes tiinetek
sokaig, vagy végleg meg-
maradhatnak. Bér a szervezet
ongyogyité képessége l€étezik,
ha az ideg helyrehozhatatlanul
megsériil, akkor a meyelin-

hiively azon a helyen még
gécosan sem képes regene-
ralodni. A beteg spasmusa
egyes esetekben olyan nagy
mértékid, hogy nem tud jrni,
megbénulhat, megvakulhat. Az
északi félteke harmadik leg-
gyakoribb betegségében emel-
lett az a legszomy(bb, hogy
2040 év kozott, s6t ma mar
egyre fiatalabb korban jelent-
kezik.

A betegek kozott tobb a nd,
mint a férfi, sok asszonynadl a
sziilés utan deriil ki, hogy scle-
rosis multiplexe van. Nem min-
degyik férj képes ezt elviselni,
és magéra hagyja a szerencsét-
lent a bajban, elvalik, ami
tovdbb rontja a fiatalasszony
allapotdt. Az SM-et kezel6
orvosoknak tehdt egyszerre
pszichol6gusoknak, pszichidte-
reknek is kell lenniiik, mert
egyel6re a betegeknek Sza-
bolcsban még nincs Ontevé-
keny segité csoportja, holott
lehetne, s6t kellene, mert els6-
sorban a mi érdekiink, hogy
segitsiink az SM-et kezeld

orvosoknak — mondja inter-
jialanyom, a megye egyik
ismert jsagirdja, aki most €pp
a hetedik konyvén dolgozik,
4m érthetd modon ragaszkodik
neve elhallgatdsahoz.

A negyvenéves holgybdl
érezhetden sugérzik az élni- €s
tenniakards, holott 26 évesen
részlegesen megbénult, kilenc
hénapig a nevét sem tudta
aldfrni, és a jobb oldali
érzSidegek bénuldsa végleges.
Az eltelt idG alatt rengeteget
szenvedett, 4m ezalatt felis-
merte, hogy csak egyetlen it
vezet a lehetd legtovabbi értel-
mes, teljes €lethez. fgy nem
csoda, hogy teljesen egyediil €],
férfit megszégyenité moédon
fiir-farag, butort csindl, villanyt
szerel... de ha f6znie kell — fiizi
hozza a sajit jellemzéséhez —,
akkor legszivesebben a Holdra
menekiilne.

— On ldthatéan jo bardtsdg-
ban él a betegségével. Ugy
beszél réla, mintha természetes
volna, nem szégyelli senki elott.
Mi annak a titka, hogy igy
képes élni egy nehéz teherrel?

— Nincs semmiféle titok,
csupdn annak a felismerése,
hogy a tudatom, akaratom
irdnyitja a - testemet. Az
onsajndlat, az egészségesnek
latsz6 emberek iranti harag,

gytlolet rombol. Ezekkel a
beteg rendkiviil sok rosszat tesz
magdnak! Azon kiviil, hogy
jelenleg az SM két nagy tipusa,
vagyis a rovidebb-hosszabb

tiinetmentes lappangdsbol fel- -

lobbané schubok utédni peri-
odikus véltozds jellemzd a
betegségemre, igy most sze-
rencsés vagyok, szembenéztem
vele, hogy bekeriilhetek a
masodik tipusba, amely lassan,
fokozatosan romlé 4llapotot
jelent. A korral is jdrnak
bizonyos leépiilések, ezt is meg
kell érteni. A munkaterdpidt
taldltam a legmegfelelébbnek,
célokat tlztem ki, amiket el
akarok, és el is fogok érni. Ez
teszi lehet6vé szdmomra, hogy
ardnylag teljes életet €ljek, se-
gitsek mindazokon, akiken se-
githetek. Amellett barmily fur-
csan hangzik is, hdlds vagyok az
életnek, hogy megbetegedtem.

— Ez valéban meglepé...

— Amig egészségesnek tud-
tam magam, ¢ésszel ugyan
megértettem, de nem éreztem
it az emberi nyomortisdg
mélységeit. Azéta mésként
latom az életet, az embereket,
és rdeszméltem arra az igazsag-
ra, hogy mindenkiért felelGsek
vagyunk, mert mindenkivel
Osszetartozunk valahogy.
Ahogy John Donne angol

koltg irta: ,,Senki sem
kiilonalld sziget; minden

ember a kontinens egy része,
a szérazfold egy darabja; ha
egy gorongyot mos el a
tenger, Eurdpa lesz kevesebb,
épplgy, mintha egy hegy-
fokot mosna el; vagy barataid
hazat, vagy a te birtokod;
minden halédllal én leszek
kevesebb, mert egy vagyok
az emberiséggel: ezért hat
sose kérdezd, kiért szél a
harang: érted sz6l.” He-
mingway vilaghiri regényé-
nek cimeként feltehetSen
tobben ismerik.




Emellett ha wvalaha is
toloszékbe kényszeriilok, ak-
kor is megmarad szdmomra az
a lehetGség, hogy alkossak,
konyveket, regényeket irjak.
Ezt a teremtd adottsdgot nem
veszi el a betegség, hiszen a
sclerosis multiplexet azért
nevezik az intelligens em-
berek betegségének, mert az
intellektudlis képességeket
nem, vagy alig érinti. Erre
alapozva mondom, hogy mi,
betegek segithetnénk az orvo-
sainknak!

— Igazdn kivdncsivd tett,
milyen elképzelései vannak?

— Az els6 sokk akkor éri a
beteget, amikor az orvostdl
hallja a gydgyithatatlan diag-
nézist. Ez a kotelezettség az
orvos szamara is borzalmas,
mert sokszor egy perc alatt
kell megitélnie az MR-vizs-
galat eredményével jelent-
kez6, esetleg sosem latott
betegrdl, hogy miként dolgoz-
za fel a rettenetet. Emlék-
szem, hogy velem egy nydri
gyakorlaton 1évé fiatalem-
bernek kellett k6zOlnie, ked-
ves, korrekt volt, am lattam a
szemében a félelmet. Mivel az
én helyes diagnézisomat csak
a bénulds utdn nyolc évvel
tudtdk feldllitani, mar sejtet-
tem magamban valami hason-
16t. Mégis szornyd volt meg-
tudni, és az az egyszeri moz-
dulat, amikor az asszisztensnd
sz6 nélkiil, egytittérzén megsi-
mogatta a kezemet, feloldotta
bennem a gorcsot. Megnyu-
godtam. Az els§ utam a
konyvtarba vezetett, onnan
minden szakirodalmat haza-
vittem, alaposan dattanulmé-
nyoztam. Két hetembe telt, mire
rdeszméltem, hogy az SM-mel
is kivdléan meg lehet lenni, ha
az ember nem tulajdonit neki
a kelleténél tobb fontossagot,
azaz nem csindl dramat beldle.

- Ugy gondolja, hogy a szak-
rendelében ezt nem tudato-
sitidk a beteggel megfele-
I6képpen?

— Dehogynem. Az SM-gon-
doz6rdl csak jokat tudok mon-
dani, és madsutt is Grommel
tapasztalom, hogy az orvosok,
a névérek végre a betegek

lelki életével is foglalkoznak.
Csakhogy szerencsétleneket
agyonnyomoritja a szerintem
feleslegesen  tudlbonyolitott
adminisztracié, és kozben
rengetegen vdrakoznak rdjuk
egyre tiirelmetlenebbiil. Ami-
kor harmincan jonnek a szak-
rendelésre egy nap, a men-
tésok csak hozzédk-hozzdk a
betegeket, akkor nincs elég
id6 a kell6 elbeszélgetésre. Itt
kellene azoknak a betegeknek
belépnitik a terdpidba, akik
tudnak pozitivan gondolkodni,
reményt Onteni a tobbiekbe.
Nem elegend§ az, hogy a
megyei mozgaskorldtozottak
egyesiiletéhez tartoz6 SM
klub tagjai idénként taldlkoz-
nak, elmennek kirdndulni, il-
letve elbuszoznak az évente
Budapesten = megrendezett
SM-napra. Ezek az Ossze-
jovetelek segitenek ugyan, de
a sziikségeshez mérten csak
vajmi keveset.

— Mi volna a megoldds On
szerint?

— Miutén sajnos, egyre nd a
sclerosis multiplexes betegek
szama, a megyére rdadasul jel-
lemz§ az apréfalvassag, igen
nehéz innen-onnan dsszeszed-
ni a betegeket. Ezért is mi-
hamarabb kiemelten tdmoga-
tott SM Egyesiiletté kellene
szervezGdni, ami levaldast
jelent a mozgéskorlatozottak
egyesiiletérdl, és ezdltal teljes,
tehat gazdasdgi fiiggetlene-
dést is. Amilyen anyagi tdmo-
gatéast az SM Egyesiilet kapna,
abbdl én a nagyobb vérosok-
ban olyan helyi kozpontokat

RIPORT

hoznék 1étre, ahova a lel-
ki, egzisztencidlis gondokkal
kiizd6 betegek elmehetnének,
illetve beleegyezésiikkel —
amihez torvényi szabdlyozas
sziikséges — mdr az els6 napon
felkereshetné  Gket  egy
»gyakorlé” és megfelelen
segitd beteg. Az a tapaszta-
latom ugyanis, hogy csak a jé
példat mutaté beteg tud iga-
z4n erdt adni a bajok elvise-
léséhez az ugyanabban a be-
tegségben szenvedének. Sok
értelmes ember van koztiink,
aki egyfajta gondozdjava val-
hatna sok tarsdnak. Példaul
megtanithatnd 6ket a testi
kondiciét karban tarté spe-
cidlis torndra, pozitiv élet-
szemléletre, az 4llapotnak
megfelel§ aktiv tevékenysé-
gek végzésére, amit esetleg
szervezhetne is. Probléma
esetén természetesen mindig
elérhetd lenne. Azt sem
tartom elképzelhetetlennek,
hogy ezt az egy segité
beteget, illetve nagyobb vi-
rosokban, mint Matészalkan,
Kisvarddn, Fehérgyarmaton,
Ijjfehértén, Tiszavasvariban
vagy az ukrdan-romdn hatar-
sz€li korzetekben legaldbb
két-hdrom beteget a tdmo-
gatds és az érintett Onkor-
manyzatok segitségével koz-
haszni munkasként foglalkoz-
tassak. Nyiregyhdzan volna
az a kozpont, ahol az SM
Egyesiilet éltal fizetett admi-
nisztrator folyamatosan pélydz-
na. Itt 6sszpontosulna minden,
ezaltal percek alatt azt is meg-
mondhatndnk pontosan, hogy

a mintegy tizezer magyar SM-
es beteg koziil hdny €l a mi
megyénkben, milyen éllapot-
ban vannak, mire jogosultak,
s6t jogsegélyt is biztosithat-
nank nekik. Vagyis esély-
egyenlGséget a teljesebb, ér-
telmes, konnyebben megél-
hetd életre, az orvosoknak
pedig tobb id6t a gydgyitdsra
és kevesebb lelki terhet, mert
abba 6k ugyanigy belerok-
kanhatnak, mint barki mas.

— A cél nemes, sokakon
segitene, de nem til sok
egyszerre? .

— Almodozni, véagyakozni,
hogy egyszer majd igy lesz,
hidbaval6nak tiinik szdmomra.
Tudom, hogy csak rengeteg
szervezéssel, utdnajardssal,
kilincseléssel lehet megoldani
mindezt, de meg kell tenni, ha
nem ma, akkor jovdre... So-
sem feledem Aiszéposz, az i.
e. VL. szdzadban €It friig rab-
szolga tanmeséjének igazsa-
gat: Egyszer a marhahajcsar
szekeret hajtott a faluba, de a
szekér beleesett egy mély sza-
kadékba. A hajcsarnak segite-
nie kellett volna, & azonban
tétlentil leiilt, és az dltala leg-
tiszteltebb istenhez, Hérak-
1észhez kezdett imadkozni. Az
isten vdratlanul megjelent
el6tte és igy szolt: «Ragadd
meg a kereket, 0sztokéld az
okroket, az istenekhez pedig
akkor fordulj, amikor magad
is tettél mar valamit, egyéb-
ként hidba fohaszkodsz hoz-
zé&juk».”

Kozdkné Biré Katalin
Valtés Csoport vezetd
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Pszichoterapia a szomatikus gydgyitasban?

Szazadunk nagy technikai fejlédése mellett is jol érezhetd,
hogy az emberi tényezé egyre inkabb felértékelddik, és ezzel
egyiitt valik fontossa a testi-lelki harménia megvalositasa.
Az elmilt években a pszicholégiai ismeretek fokozatosan
hozzaférhetébbek lettek, a pszicholégia ma mar az élet min-
den teriiletén alkalmazott tadomannya valt.

A PSZICHOTERAPIA
JELENTOSEGE

A gyOgyitasban is egyre

inkdbb elStérbe keriil a
holisztikus,  pszichoszoma-
tikus szemlélet, bar a napi
gyakorlat a pszicholégia €s a
pszichoterdpia szerepét még
mindig elsdsorban a pszichidt-
ria és a neuroldgia teriiletére
korl4tozza. Pedig a szomatikus
gybgyitdsban id6ben alkalma-
zott pszichoterdpia kovetkez-
ményeként a betegre €s az
egészségiigyre is kevesebb
teher harulhat, hiszen nem
egyszer koltséges, id6t nem
kiméls és felesleges vizsgila-
toktél szabadulhatna meg a
beteg és a vizsgdlatokat finan-
szirozé intézmény egyardnt.
Tovabba a pszichoterdpidnak
nagy a prevencios jelentSsége a
problémék kezelése, az nkont-
roll és a tudatossdgi szint
novelése révén, ami eldsegit-
heti a test jelzéseinek idSben
torténs észlelését, értelmezé-
sét, igy a gyogyitdsi lehets-
ségek korai megkeresését is.

...tovdbbd a pszicho-
terdpidnak nagy a preven-
ciés jelentésége a prob-
lémdk kezelése, az onkont-
roll és a tudatossdgi szint
novelése révén is...

A tapasztalat az, hogy a
szomatikus gy6gyitast gyakor-
16k szamédra a pszichoszo-
matikus szemlélet és a napi
feladatokban val6 alkalmaz-
hatéséga leginkdbb 4ltaldnos-
sagok ~ megfogalmazdsaként
van jelen, és nem ténysze-
rd ismeretek és gyakorlat
Osszességeként. Ez  termé-
szetesen adédik abbdl, hogy

maga a pszichoszomatika sem
rendelkezik nagy multtal, hogy
a pszichologiai hatdsok nehe-
zebben mérhetdek egzakt mo-
don, ezért sokak szdmdra ke-
vésbé elfogadhatbak, illetve
hogy az orvosképzésben €s a
szakdolgozok képzésében pszi-
cholégiai és pszichoterdpiés is-
mereteket sokdig nem oktattak.

A BETEGSEGALLAPOT
MEGHATAROZOI

Az mér a gydgyité mun-
kéban sem uj gondolat, hogy a
betegségek megjelenése, a gyo-
gyulds folyamata, illetve az

egészséges dllapot tobb fel-

tételhez is kotott, azaz multi-
kauzdlis. A pszichoszomatikus
megkozelitési moéd  szerint
egyarént figyelembe veendS,
egymast kolcsonosen meghata-
rozé szempontok:

1. Organikus sériilékenység —
genetikai hajlamosité ténye-
20k, a szervezet oregedésébdl,
kopésabol, illetve szerzett
kérosoddsokbdl adédd, beteg-
ségekre hajlamosit6 dllapotok
Osszessége (pl. csalddon beliil a
cukorbetegség halmozott €l6-
forduldsa, a klimax beélltdval
az immunbetegségekre vald
hajlam novekedése stb.).

2. Stresszor tényezSk sze-
repe — rendszerint tarts vagy
egyszeri, de erds fizikai, kémi-
ai, biolégiai, pszicholdgiai, szo-
cialis hatdsok, amelyek a
szervezet és a személyis€g
egyensiilyat megbont(hat)jak
(pl. tartés sugdrirtalom, tap-
lalkozési szokdsok, egészség-
telen lak4skoriilmények, sze-
retett személy haldla stb.).

3. A személyiség tulajdonsé-
gai — a személyiségfejlodés
sordn megszerzett, vagy €ppen
hidnyzé sajatossagok, kilono-

sen az emdcionalitds €s a
stresszéllapotokkal kapcsolatos
megkiizd6-képesség vonatko-
zédsdban (pl. coping stratégidk,
elharit6-énvédd mechanizmu-
sok, mint pl. a betegség taga-
ddsa vagy a betegségbe me-
nekiilés stb.).

A szomatikus betegségek-
ben szerepet jitszé pszichés
tényezdk feltérképezésében €s
korrekciéjaban az orvost segit-
hetik pszicholégiai és pszi-
choterdpids ismeretei, illetve
sziikség esetén pszichol6gus
egylittm(kodését kérheti a
probléma jellegének fligg-
vényében. (Vagyis a pszi-
choterdpia a szomatikus vizs-
gilatok és gyogyitds mellett
vagy utdn — tehat nem helyette
és ellenében — torténik.)

A pszichoszomatikus za-
varok tipusainak egy lehetséges
értelmezésmodja: '

A PSZICHOSZOMATIKUS

ZAVAROK TIPUSAI

1. Pszichogén zavarok —
ezekben az esetekben a beteg
tiinetei mogott orvosi vizsgala-
tokkal kimutathat6 kéros szervi
elvédltozds nincs, pszicholégiai
ok tartja fenn a tiinetet (kon-
verzidk, paresztézidk, hipo-
chondria, pszichopatoldgiai
allapotok stb.)

2. Pszichofiziolégiai zavarok
— tobbnyire emdciondlis dllapo-
tok diffiz, nem-specifikus élet-
tani kisérSjelenségei. Szoveti
kérosodds ebben az esetben
sem jellemzS (pl. a vegetativ
idegrendszer tulmiikodésébol
ad6d6 alhasi gorcsos dllapotok,
diszpareunia stb.).

3. Pszichoszomatikus beteg-
ségek — a szomatikus betegség
kialakuldsat rendszerint meg-
el6zi egy tobbé-kevésbé tuda-
tosult specifikus stresszédllapot,
a helyzet feldolgozatlansdga-
nak kovetkezményeként a
betegség kronikussa vélhat (pl.
szivinfarktus, esszencialis hi-
perténia, anorexia, funkcionalis

_sterilitds, allergids betegségek

egy része stb.).

-

...a szomatikus beteg\-
ségekben szerepet jdt-
sz6 pszichés tényezdk
feltérképezésében és kor-
rekcidjdban az orvost
segithetik pszicholégiai
és pszichoterdpids isme-

retei...
\_ _J

4. Szomatopszichikus zava-
rok — pszichikus reakcidk
szomatikus betegségekre, kiilo-
nosen a tartés vagy végle-
ges, stigmatizalt dllapotok
esetében (pl. cukorbetegség-
hez kapcsol6dé életmédvaltas
feldolgozdsa folyamdn, am-
putdciék uténi dllapotokban
stb.).

A figyelembe nem vett
pszichés héttér a szomatikus
kezelések mellett és ellenére
is hat, fgy gyakori Iehet
az elhizédd, kidjulé beteg-
ség, illetve a tiinetvaltds egy
masik betegség megjelené-
sével.

A tudomany fejlédésével
olyan tj, éppen csak gyerek-
cipében jér6 teriiletek alakul-
tak ki, mint példdul a pszicho-
neuro-immunolégia. Ossze-
fiiggéseinek  felhaszndldsa
Gjabb lehetSségeket teremt a
gy6gyitdsban annak okén,
hogy az agykutatdsok eddigi
eredményei sokkal arnyaltab-
b4, nyomon kovethet6bbé, igy
egzaktabba teszik azt a kap-
csolatot, amiben a kordbban
kiilonvalasztott szomatikus €s
pszichikus torténések 0ssz-
hangja megval6sul. Ezért
hatékony — amennyiben lehe-
t6ség van rd —, ha pszichol6-
gus, illetve pszichoterdpidban
jértas orvos is szerepet kap a
szomatikus betegségek adott
tipusainak gyogyitdsdban.

Husztiné Hajdii Erika
pszicholégus,

Dr. Bojti Istvdn
belgydgydsz-haziorvos
adjunktus



SZOCIALIS MUNKA

SEGITENI A BETEGNEK

A Szabolcs-Szatmir-Bereg Megyei Onkormdanyzat Josa
Andras Koérhaza mind agyszamat, mind dolgozéinak ered-
ményes munkajat tekintve kiemelkedé helyet foglal el a mag-
yar egészségiigy rendszerében. Intézményiinkben miikodik az
orszagosan példaértékii, szakmailag elismert Szocialis Iroda.
E struktiraban a holisztikus szemléletet vall6 szocialis munka-
sok, lelkészek, mentalhigiénikus, pszicholégus a gyodgyito
munkat kiegészitve a mindség javitasan faradoznak.

A Klinikai, vagy més néven a

kérhdzi  szocidlis munka )
tertiletként mutatkozik be a szo-
cialis munka palettajan.

A koérhédzi szocidlis munka a
XX. szdzad elején jelent meg az
Amerikai Egyesiilt Allamokban.
1905-ben Richard Cabot a bostoni
Massachusets kérhdzban alkalma-
zott el8szor szocidlis munkdst
csalddgondozdi feladatok elld-
tasdra.

Az 1980-as évek végén, 1990-
es évek elején Uj és ismeretlen
fogalmakkal kellett megbarat-
kozni, mint pl.: munkanélkiiliség,
hajléktalansag, segély.

Ezek az 4j élethelyzetek
koncentréltan jelentkeznek az
egészségiigyi intézményekben.
Az ellatasban részt vevs szakem-
berek kell§ szakmaisdg, elko-
telezettség hidnyaban nem tudjak
felvallalni a prob-

az intézményben, kezdeményezte
— a kérhaz vezetGségének tamo-
gatdsaval — a Szocialis Iroda 1étre-
hozasét, amely munkéjaval a gy6-
gyitasi folyamat részeként, annak
mindségi szinvonaldt a szocidlis
ellatdsok és pszichés esetve-
zetések alkalmazdsdval javitja.

A fent emlitett holisztikus szem-
Iéletbdl kiindulva 1997. mércius
20-4n 1étrejott a nyiregyhdzi Jésa
Andrds Megyei Korhdz Szocidlis
Irod4ja. Megalakuldsakor felvdl-
lalta: az egészségiigyi és szocidlis
problémédkat szét kell valasztani
egymadstdl, kompetenciahatdrokat
kell felallitani. A betegek szoma-
tikus eredetd tiineteit az egész-
ségiigy kezeli a medicina eszko-
zeivel, a szocidlis munkdsok szak-
mai tuddssal, empétidval, szocidlis
érzékenységgel vallaljak fel a
betegek, dolgozdk szocidlis prob-
lémdinak  keze-

1émak kezelését,
megolddsat. A
beteg sokszor
egyedil  marad
gondjaival, szo-
cidlis problémdi-
val, az egészség-
iigy pedig nem

A szocidlis szakember
szd{r\uira sziikséges, hogy
a gyogyito team egyen-
rangu tagjaként segitse
az orvosok és novérek
munkdjdt abban, hogy a
beteg teljes korii elldtdst

1ését, a betegek és
az orvosok kozotti
kozvetitést, a szak-
dolgozok és a hoz-
zétartozék kozotti
kapcsolat fenntarté-
sét. A beteget sziik-
ségleteinek meg-

érezheti  magat kapjon korhdzi felelGen ©sszekap-
kompetensnek a | tartozkoddsa ideje alatt. | csolja a megfeleld
szocidlis  ellatds Ehhez fontos a gyo- | szocidlis  ellté-
teriiletén. gyito személyzettel valé | rendszerrel (otthon

Ezért az egész- | kommunikdcids tavolsd- | dpolds,  szocidlis

ségligyi intézmé-
nyek minden szint-
jén az 1j prob-

gok felolddsa, a szak-
maisdg ismertetése.

otthonok, segélyek
intézése, tdjékoz-
tatas).

A szocidlis mun-

lémédk kezelésére,
a feladatok elld-
tasdra olyan szakemberckre van
sziikség, akik megfelel§ elméleti
és gyakorlati szakmai isme-
retekkel rendelkeznek a szocidlis
problémdk kezelésében, illetve
megoldasdban.

A J6sa Andras Kérhaz humén-
politikai igazgat6ja felismerve a
szocialis fesziiltségek sdlyossagat

ka megért§ kozeli-
tést, egyenrangusdgot jelent a
beteg és a segité kozott. A szo-
cidlis munkds tevékenysége sordn
sajat személyiségével dolgozik,
figyelembe véve a beteg akaratét,
dontéseit; de nem sajndlatbdl
fakad az indittatdsa, hanem ez
hivatdsdnak mondanivaldja. A
szocidlis munkds nem mindsit,

szakszertien prébdl a kliensnek, és
nem a kliensen segiteni.

A szocidlis szakember szdméara
sziikséges, hogy a gyogyitd team
egyenrangl tagjaként segitse az
orvosok és névérek munkdjat
abban, hogy a beteg teljes kord
ellatast kapjon kérhazi tartézko-
désa ideje alatt. Ehhez fontos a
gyogyito személyzettel valé kom-
munikéciés tdvolsdgok feloldasa,

bilitdlandé betegek, hajléktala-

nok, id8sek, pszichiatriai betegek

korében végzett szocidlis munka.
A konferencia mdsik nagy

teriiletét képezte az egészség--

igyi szakositott szocidlismunkas-
képzés korvonalainak felvazolasa.
A szakmai értekezés sordn megal-
lapitast nyert, hogy sziikség van
az egészségligyi szocidlis munkdra
és az ehhez kapcsol6dé kép-
zésekre.

a szakmaisig ismer-
tetése.
Szakmai mun-

kénk sordan megfo-
galmazédott  egy
regiondlis taldlkozo

A konferencia szakmai
programja jol tiikrozte,
hogy a gyogyito folya-
matban leginkdbb meg-
Jelend klienskor

A konferencia
keretein beliil a
Szocialis Mun-
kdsok Orszdgos
Egyesiilete is

megszervezése. - képviseltette ma-
1997  novembe- specidlis ismeretek | o5 A taldlkoz6
rében a Szocidlis | elsajdtitdsdt teszi sziik- | uiolss napjan sor
Iroda  regionalis ségessé. A szocidlis keriilt az egész-
taldlkozét tartott a | munka szekcioban a || ségiigyben dolgo-
klinikai  szociélis kovetkezd szakmai z6 szocidlis szak-
munkdsok €s a szo- | témdk feldolgozdsdra - || emberek  szak-
cidlis munkat végz6 || keriilt sor: gyermekek, | mai  szervezet-
szakemberek sza- | TB(C-s betegek, rehabi- | be valé  tomo-

méra. A régiébol 35 litdlandd betegek, riilésére. Ez a
szakember érezte hajléktalanok, idések, kﬁivetkez(it jelelz—
fonto§nak a mega- |y orichidtriai betegek t1.: a, nylregyhzjl-
la%culoban - S22 | krében végzett szocidlis | LS Al,ldrz,ls
kagazat feladatai- k Megyei Korhaz
nak megfogalma- munxa. Szocidlis  Cso-
Z4s4t. portjdnak kezde-

A ,Szocidlis munka az ményezésére €s a résztvevik

egészségiigyben” orszdgos kon-
ferencia 1998. oktéber 8-10.
kozott keriilt megrendezésre
Nyiregyhdzan, a Jésa Andrés
Megyei Koérhdz Szocialis Cso-
port és a DOTE Egészségiigyi
Féiskolai Kar 4ltaldnos szocidlis
munkds szak szervezésében.
A rendezvény példaértékiinek
szdmit ma Magyarorszdgon, mert
a szocidlis munkénak e teriiletén
nem volt még hasonlé szakmai
taldlkozo. Az orszagbdl kozel 150
szakember tett bizonysdgot arrdl,
mennyire fontos a kérhazi szo-
cidlis munka a gyégyit6 folyama-
tok részeként.

A konferencia szakmai prog-
ramja jol tikkrozte, hogy a gy6-
gyité folyamatban leginkabb
megjelend klienskor specidlis
ismeretek elsajatitasat teszi szik-
ségessé. A szocidlis munka szek-
ciban a kovetkez§ szakmai
témék feldolgozasédra keriilt sor:
gyermekek, TBC-s betegek, reha-

tdmogatdsdval megalakult az
Egészségiigyi szocidlis szakem-
berek tagozatat életre hivo
munkacsoport; elnoke a nyiregy-
hazi Szocidlis Csoport szakem-
bere: Csdki Beatrix.

A Szocidlis Csoport szdmara
az orszagos konferencia bebi-
zonyitotta, hogy hatékony, szak-
mailag elismert szocidlis munka
folyik az intézmény Kkeretein
beliil. A jovSben tovédbbra is
szeretnénk fenntartani és to-
vabbi szolgéltatdsokat beindi-
tani a Josa Andrds Megyei
Kérhézban.

Ha gondolatindité otleteik
vagy munkdnkkal kapcsolatban
kérdéseik vannak, azt minden
munkanap 8 és 16 6ra kozott
személyesen vagy telefonon
tehetik meg: 1458, 1388, 1691,
8259.

Pdl Monika
szocialis munkas



TENYEK

Jelen irdsomat két f6 részre kivdnom tagolni. Az elsé részben
bevezeté gondolatként néhdny felméréstechnikai, ha igy tetszik,
Fkutatds-médszertani kérdésre szeretnék kitérni. Ennek a kitéronek
az az oka, hogy mind az 1997-es évben, mind az elmiilt év végén
Készitett kérdGives adatfelvételt nagyfokii ellendllds és passzivitds
jellemezte. A mdsodik részben a terjedelmi korldtokat is figyelem-
be véve, az adatok elemzése sordn kapott informdcick koziil
kivanok néhdny gondolatot kiemelni.

L.

Miért  sziikségszerd  (tar-
sadalom-)statisztikai felmérése-
ket késziteni? Ugy gondolna az
ember, hogy ennek a kérdésnek
a feszegetése nem lenne fontos,
mivel az egészségiigyben dol-
goz$ szakemberek nap mint
nap tapasztaljadk a gyogyitdsi
folyamatokat is meghatérozo —
természettudomdnyi kutatdsok
eredményeiként sziilet§ — jabb
és hatékonyabb gyégyszerek és
technikai berendezések fejlo-
dését. Ugyanakkor a tarsadalom
(mint organikus egész) kisebb-
nagyobb egységeinek a vizs-
gélata is elGsegitheti az egyén
kozérzetének javuldsat, a tér-
sadalmi-k6zosségi  egyiittélés
mindségi véltozasit. A felmé-
rések hatteréiil szolgal az is,
hogy a jovdben bekovetkezd
allapotokat valamiképpen a
jelenben zajlé események okoz-
zék vagy befolyésoljak.

Mint ahogyan a természet-
tudoményi, 4gy a tarsadalomtu-
domadnyi kutatdsok eredményei
is a gyakorlati - alkalmazéasuk
sordn vélnak az emberek
haszndra. Akkor, ha a ,,poli-
tikacsindlék”, a dontéshozok
mindennapi tevékenységében
realizdlédnak a kapott ered-
mények. A problémakra adott
adekvat valaszok meghozatala-
hoz azonban elengedhetetlen a
pontos, az elméleti tisztasdghoz
kozelit, jol kidolgozott adat-
gyiijtés és -feldolgozds.

A felmérések els6 1épése a
témavdlasztés, a probléma meg-
fogalmazésa, a cél meghaté-
rozdsa. Ezek a hipotézisek
altaldanosan  megfogalmazott
el6zetes. allitasok, feltevések,
amiket sok csetben valamen-
nyien megfogalmazunk, de csak
akkor vélnak tényszerd 4llitassa,
ha ezt empirikus (tapasztalati)
uton be is bizonyitjuk. A kovet-
kez8 1épésben az 4ltaldnosan

megfogalmazott problémakort,
-koroket mérhetévé kell tenni,
azaz operacionalizdlni kell. Itt
mér a probléméra, a hipotézisre
irdnyul6 konkrét kérdéseket fo-
galmazunk meg és ontjiik (jelen
esetben) kérddives formaba.

A felmérés, az adatfelvétel
egyik sarkalatos pontja a minta-
valasztds. Olyannyira meghaté-
roz6 ez a kérdés, hogy egy
rosszul alkalmazott mintava-
lasztds az egész felmérés ered-
ményességét veszélyezteti. A

mintavételi modszerek torténeti

fejlédése sordn jutottak el a tér-

Dolgozoi elégedettség mérése korhazunkban

mentje részér6l — a mindségbiz-
tositds 4ltal tdmasztott elvara-
sokkal, a dolgozdi elégedettség
mérésével.

A hipotézis részeként szdmta-
lan probléma fogalmazédott
meg bennem, benniink:

1. A piaci viszonyokhoz ké-
pest aranytalanul kis jovedel-
mek hatranyos helyzetbe hozzak
az egészségiigyben dolgozd
kozalkalmazottakat. Még na-
gyobb hétranyt szenvednek az
alacsonyabb iskolai végzettség-
gel rendelkez$ alkalmazottak.
Ha ez a hétrany csaladi konflik-
tusokkal, irraciondlis csaladi
gazdélkodéssal pdrosul, tovéabb
fokozodik a lecsiszésuk. Az
pedig taldn mdr bizonyitasra sem
szorul, hogy a tobbgyermekes
nagycsaladok, illetve a csonka
csaladok helyzete kildtdstalan.

2. Ellentéttel vagy ,,sza-
kadékkal” jellemezhetS problé-
makorok:  konfliktusok a mo-

1. A piaci viszonyokhoz képest ardnytalanul Kis
jovedelmek hétranyos helyzetbe hozzik az egészségiigy-
ben dolgozé kozalkalmazottakat. Még nagyobb hatranyt

szenvednek az alacsonyabb iskolai végzettséggel ren-
delkezs alkalmazottak. Ha ez a hatrany csaladi konfliktu-
sokkal, irraciondlis csalddi gazdalkodassal parosul,
tovabb fokozddik a lecsiiszasuk. Az pedig talan mar
bizonyitasra sem szorul, hogy a tébbgyermekes nagycsa-
1adok, illetve a csonka csaladok helyzete Kilatastalan.

sadalomkutatok a valészintiségi
mintavételhez. Ennek a mdd-
szemek a kulcsfogalma a repre-
zentativitds, a kulcsa pedig a
véletlen kivalasztés.

Ezt a gondolatmenetet redu-
kélhatjuk szikebb kornyeze-
tiinkre, a koérhdzra mint orga-
nikus egészre.

Az intézményiinkben készi-
tett felmérés célja, hogy a
Huménpolitikai  Igazgat6sdg
egy atfogd képet kapjon a koz-
alkalmazottak szocidlis  vi-
szonyair6l és munkamotiva-
ci6jarél. Ezen beliil a szocidlis
viszonyokat két 6 egységre
osztottam: a téarsas (kOzosségi)
kapcsolatokra €s az anyagi
(jovedelmi) viszonyokra.. A
hirom f6 téménak megfeleléen
hipotéziseket allitottam fel. A
kezdetben (1997-es év elején)
megfogalmazott célok kiegé-
sziiltek — a koérhdz menedzs-

gottiik megbiivo tarsadalmi std-
tuskiilonbségekkel, az erdsen
hierarchizdlt kérhazi struktiré-
val, az ellentmondédsos egész-
ségiigyi rendszerrel. Szakadék
orvosok és szakdolgozok kozott,
vezetdk és beosztottak kozott.

3. Az otthoni és munkahelyi
emberi és fizikai kornyezet, a
jogszabdlyi hattér alapjaiban
hatdrozza meg az egyén
munkahoz val6 hozzaallasat,
munkamotivacidjat, munkahe-
lyi kapcsolatait.

A fentebb emlitett hdrom {6
problémakor (tdrsas viszonyok,
anyagi helyzet, munkamotiva-
cié) szerinti felosztdsnak megfe-
leléen kiilonboz$ szakemberek
(statisztikusok, szociolégusok,
pszicholégusok) altal készitett
és tesztelt kérdéssorait adaptdl-
tam. A kérd6iv elkészitése sordn
— el6re féltem (egy kedves
munkatarsamat idézve:) ,a

kérhdzban mikodS  Ossznépi
paranoidtél” — tudatosan keriil-
tem az egyén beazonositdsat
lehetévé tevs, valamint a jove-
delmekre vonatkozé konkrét
kérdéseket. A kiilonbozG Ossze-
hasonlité statisztikai eljardsok
alkalmazasa érdekében azonban
ez nem mindig volt lehetséges.

Akérhdz dolgozéinak valami-
vel tobb mint 10%-4t kitevs
mintdt (a megkérdezettek
Osszességét) a kozalkalmazotti
nyilvantartdsbol valasztottam ki
véletlenszam generdldssal. A
reprezentativitdsnak is megfele-
16 mintavélasztds csak a dolgo-
z6k név szerinti kivélasztasdval
volt megvalGsithat6. Ezért for-
dulhatott el8, hogy a név alapjan
kiildtiik ki a kérdSiveket. A
sz4zas nagysagrendekben visz-
szaérkezett kérd6ivekben szerep-
16 , kédkockéakba” irt szamokat
elemz€s céljabol szamitégépen
rogzitjik. Ez a folyamat
napokat, mds irdnyd munka-
végzés mellett akdr heteket is
igénybe vehet. Egy gyakorlott
adatrogzit6 a munkdja sordn a
kérd6iveken ,,nem lat mdst”,
csak a befrt szamokat, amit az idG
szorftasdban ,,vakon” gépel. Az
igy nyert adatbazist vetjik ald
szamit6gépes statisztikai elem-
zésnek. Ennek sordn az adatok
egységes feldolgozasat végezziik
el, és nem egyedi eseteket vizs-
gélunk (az egyes kérd6iveknek itt
mér nincs szerepiik).

Altaldnos tapasztalat, hogy
mind a mint4ba keriilés, mind
maguk a kérdések nemtetsz€st
valtottak ki az érintettekbdl. A
résziikrSl feltett kérdésekre,
allitdsokra (pl.: Miért pont Ok
keriiltek a mintdba? Biztos,
hogy utdnanéznek a valaszado
személyének! stb.) igyekeztem
a fenticknek megfeleléen
valaszt adni. Tanécsokat, épits
jellegli  kritikdkat — szivesen
fogadok, és azt megvitatva,
alkalmazom munkam sordn.

Bizom benne, hogy a fél-
reértések csak a modszertani
ismeretek hidnyabdl adédtak, €s
ez arovid ismertetd megkonynyiti
a kovetkez8, ez év végén
vérhat6 tjabb felmérésiinket.

Nyircsdk Janos
szocidlis munkds
(Folytatjuk)



INTERJU

A rekonstrukciok és a mindségbiztositas évada
NINCS CSODHELYZET A MEGYE KORHAZAIBAN

,,Harom korhazunk koziil kett6ben mar a mingségbiztositas
szabdlyai szerint folyik a gyégyitas. Nagykalloban az ISO
9002-es, a J6sa Andras Kérhazban az ISO 9001-es mindség-
biztositasi szabvany szerint folyik a gy6gyit6 munka, és most
kezdenek hozzia Naményban és Fehérgyarmaton a mindsités
megszerzéséhez...” Beszélgetés dr. Kovdcs Arpdddal, a
megyei onkorméanyzat Szocidlis és Egészségiigyi Osztalya-
nak vezetdjével arrél, hogy a megyei onkormanyzat tulaj-
donaban 1év6 kérhazak jé koriilmények kozott miikodnek, a
rekonstrukciés munkilatokrél, és arrél, hogy a régi
sziilészet épiilete Damokles kardjaként lebeg a fenntarté és

a tulajdonos feje felett.

— Nincs rézsas helyzetben a
megyei Onkorméanyzat egyet-
len tisztségvisel§je sem,
amikor a hdrom tulajdondban
1év6 nagy kérhaz fenntartdsi
koltségeirdl kell beszélni. A
mikodéshez sziikséges Ossze-
geket, ha sztikdsen is, finan-
szirozza az OEP, de ebbdl a
pénzbdl nem jut sem a mi-
szerpark bévitésére, sem a
régiek karbantartdsara, és
valamilyen mdig kiderithe-
tetlen elképzelés miatt a
pénztir nem tériti a kérhézi
gépek-miszerek  eléviilési
koltségeit sem.

— Ezzel egyiitt gy tinik,
hogy a megye tulajdondban
lévd korhdzak viszonylagosan
rendezett anyagi koriilmé-
nyek kozott miikodnek...

—1Igy van, és nem csak anya-
gi értelemben stabilak a
koérhazaink. A szakmai munka
szinvonala is meghaladja az
orszagos atlagot. Nem konnyd
a rendkiviil szigord szabalyok-
nak eleget tenni. A folyamat
bonyolult, sok idébe telik, €s
egyéltalan nem olcsé mulat-
sdg, de mégis megéri a
raforditds, mert a stabilan,
szakmailag magas szinvona-
lon mikod6 kérhdz nagyon
hamar képes behozni a
raforditott pluszkiad4sokat.

Szerencsére ndlunk isme-
retlen a csédbiztos, ami annak
is kOszonhetd, hogy a megyei
onkorményzat sokszor erején

feliil is timogatja kérhazait, és
arr6l sem szabad elfelejtkezni,
hogy ezeket az intézményeket
olyan emberek vezetik, akik
idejében ismerték fel a val-
tozasokkal jaré j feladatokat.
A hdrom kérhdz olyan kor-
szerd. vezetési elvek mentén
halad, amik lehet6vé tették az
anyagi stabilizdcié megterem-
tését. Annak ellenére, hogy az
onkorményzat csak az édllami
normativakbél gazdalkodhat,
amolyan segits magadon, az
Isten is megsegit alapon
igyekszik - p6tolni a hidny-
z6 forrasokat. Palyazatokat
készitiink, hogy pénzt szerez-
ziink, Gjabban pedig a megyei
fejlesztési tandcs segitségével
is élni prébalunk. Ezeknek a
tdmogatasoknak koszonhetd a
Rehabilitacios Osztély felépi-
tése a megyei kérhazban, és a
tiidégondoz6 intézetek feluji-
tasat is ebbdl a forrasbol sike-
rilt megvalésitanunk. Nem
kevés pénzt, mintegy 230 mil-
li6 forintot koltottiink a bak-
taléranthézi, a gdvavencselldi,
gondozdk rekonstrukcidjara,
és még nem fejez6dott be a
munka, most folyik a kall6i és
a gyarmati intézmény korsze-
rlisitése.

— Az infldcioval hogyan si-
keriil megbirkozni?

— Sajnos sehogy. A ren-
delkezésre all6 forrdsok értéke
nagyon sokszor mir a
kozbeszerzési palydzat idején

lényegesen lecsokken. Ilyen-
kor a megvaldsulds belss tar-
talma sinyli meg a pénzrom-
last. A megyei korhdzban
Osszesen masfél millidrd
forintb6l kell megoldani a
kozponti miits teljes rekon-
strukcidjat, de kénytelenek
vagyunk 1 palyédzatot kifrni,
mert ennyi pénzért egysze-
rien nem taldltunk kivi-
telez6t.

— Mi lesz a sorsa a megyei
korhdzban a régi sziilészet
épiiletének?

— Ez nagyon nehéz kérdés,
magunk sem tudjuk, hogy
milyen sorsot szdnjunk az
épiiletnek. A helyredllitdsa
elképesztGen sokba keriilne,
szakért6k véleménye szerint
meghaladnd az egymillidrd
forintot. Erre sem a koérhdz-
nak, sem a megyének nincs
pénze, arr6l nem is beszélve,
hogy ilyesmire sehonnan sem
kapnank tdmogatast. Rdadasul
a lebontdsa is legalabb otven-
millié forintba keriilne, amire
szintén  nincs  elegendd
pénziink. Nem szerencsés egy
hdz teljes Kkiiiritése, mert a
gondozatlansdg miatt még
tovdbb romlik majd az

llapota. Jelen pillanatban két
lehet&ségiink

van. Vagy

lebontjuk teljesen, és a helyét
parkositjuk, ami az amugy is

talzsifolt kérhazi  épiilet-
tengerben legaldbb némi
novényzetet jelenthet, de

mint mondtam, ez a megoldds
is tdlsdgosan draga, . vagy
pedig a foldszintig vissza-
bontva, foldszintes pavilon-
na épitjiikk at. Annyi bizo-
nyos, hogy ezt a régi szarnyat
sem a fenntart6, sem a tulaj-
donos nem kivédnja elkdtya-
vetyélni. EgyenlSre még
nincs dontés a kérdésben.
Keressiik azt a megoldést,
ami gazdasdagilag is elfogad-
hatévé tenné ennek a 72 esz-
tendGs épiiletnek a hasz-
nosit4sat.

— Mi vdarhato 1999-ben?

- Nem kevés feladatot
jelent a méar megkezdett
rekonstrukciék befejezése és
az Uj épitkezések megkezdése.
Ismeretes, hogy Vdsarosna-
ményban és Fehérgyarmaton
tobb mint kétmilliard forint
értékd épitkezést kell befejezni.
Uj beruhazésokat kell indita-
nunk, és ami a legfontosabb,
meg kell 6rizni azt a szakmai
szinvonalat, amit eddig nem
kevés daldozatot jelentd, sok
esetben Onfeldldozé munkdaval
sikeriilt megteremtentink.




ORVOSMUVESZEK

A jazzmuzsikus szabadsaga

IMPROVIZALNI CSAK SZIGORU TORVENYEK SZERINT LEHET

Mar kisgyermek kordban
zongorazott.  Zeneiskoldba
jart, kizér6lag klasszikus zenét
tanult. Vallja, hogy alapos

zeneelméleti  tanulmanyok
nélkiil a konnydzenének

szamité jazzmuzsika taldn
nem is lenne jatszhaté. A 14t-
sz6lag konnyed és szabados
improvizaciés futamok a
legszigoribb ritmikai szabd-
lyok szerint szélalnak meg.
Két jol képzett jazzista akkor
is tud Osszeszokottnak hangz6
muzsikédt produkdlni, ha soha
életiikben nem lattdk egymast,
és akkor, ott a poédiumon
taldlkoztak elGszor, egysze-
riien azért, mert a jazz-zene
bels§ torvényei mindenkire
kotelezéek, és mert ol
ismerik ezeket a szabdlyokat.
Dr. Varga Jozsef urolégus
f6orvos mondja szeretett hob-
bijar6l, a zenérdl, és azon
beliil a jazzmuzsikarol:

— Zongordzni mir az
dltaldnos iskoldban megtanul-
tam, de a jazz-zenével csak a
kozépiskoldban kezdtem el
komolyabban foglalkozni. Az
akkori tdnczenén nevelkedve,
ami igencsak hasonlitott az
amerikai jazz-zenére, kezdtem
el — el@szor csak a magam
szérakoztatdsdra — improviza-
ciés futamokat  jdtszani.
Késébb oddig jutottam, hogy
ha zongoradran elfelejtettem a
Chopin-keringd szOlamat,
ijedtemben Chopin. stilusdban
azt jatszottam, ami eszembe
jutott.

— A pdlyavdlasztds idején
volt arrdl szo, hogy zene-

‘milvészeti fdiskoldra jelent-

kezik?

— Soha egy percig nem
jutott eszembe. Hatéves
korom 6ta egyfolytdban

orvosnak késziiltem. Val6szi-
niileg apdm egyik bardtjanak
hatdsdra lett belSlem az, aki

,»AZ orvos természettudomanyos képzettségii ember, de
szakmajanal fogva jartas a tdrsadalomtudoméinyok
viligaban is. Nemcsak a betegséget ismeri, de latja
azokat a problémaikat is, amelyek a beteg embert
koriilveszik. Mélységében ismeri az emberi nyomorisa-
got, altaldban nem tartézkodik az élet napos oldalan.”

vagyok. Ma mdir nehezen
lehetne megmondani, mi az a
hatds, ami egy kisgyereket
valamiféle pédlya biivkorébe
von, mindenesetre nem ban-
tam meg, hogy annak idején a
Debreceni  Orvostudomdnyi
Egyetemre iratkoztam be.
R4adasul a zenéhez sem let-
tem hiitlen. A zongora egész
életemben elkisért. JOl meg-
vagyunk egyiitt. Egyetemi
éveim alatt jatszottam az
egyetem jazz-zenekardban,
néha csak a magunk szérakoz-
tatdsara, afféle 6romzenét pro-
dukéltunk, de igen sokszor
1éptiink fel kollégiumokban,
balokon, kozonség eldtt is.
Volt egy idGszak, amikor a
debreceni Csokonai Szinhaz
mivészeit kisértem zongo-
rdn, operaénekeseket, énekes
szinészeket, még Hofi Gézdit
is, aki akkoriban a kor énekes
sztarjat, Németh Lehelt paro-
dizélta.

— Az egyetem elvégzése utdn
folyamatosan zongordzott?

— Kezd6 orvos koromban

sz6 sem lehetett arrdl, hogy
akdrcsak hobbiszinten is
zongorazzak. ElGszor is nem
volt olyan lakdsom, ahova
akarcsak egy pianiné elfért
volna. Maradt a jazz-zene
hallgatdsa.  Meglehet&sen
szép gyidjteményem van
lemezekbdl, és ezek potoltak
valahogy az aktiv zon-
gordzést. Tobb mint tiz esz-

tendének  kellett eltelni
ahhoz, hogy megfelel6

méretd lakdsom legyen, és
venni tudjak magamnak egy
pianin6t.  Azéta  persze
alland6an gyakorolok, jat-
szom ezt-azt, inkabb csak a
magam szdérakoztatdsara,
nyilvdnosan ritkdn 1épek
kozonség elé. Nem nagyon
van médom a nyilvdnos fel-
lépésekre, és idém is rend-
kiviil kevés, az osztély
irdnyitdsa, a hivatdsom gya-
korldsa szinte minden id6met
lekoti. Idénként részt vettem
a muzsikél6 orvosok koncert-
jein, de erre is alig van idém,
rdaddsul valahogy abbama-

radtak ezek a koncertek.
Mintha a lelkesedés tint

“volna el, vagy valamilyen

altalam nem ismert ellentét
miatt sziinetelnének ezek a
zenei estek, pedig az oszt-
rakok bevonasdval méir nem-
zetkozivé terebélyesedett az
orvos-zenészek mozgalma.

- On szerint mi az oka az
orvosok és miivészetek ilyen
mértékii kapcsolatanak?

— Vannak bizonyos 0Ossze-
fiiggések kiilonbozé tudoma-
nyos tevékenységek é€s a
miivészetek  kozott. Azt
mondjdk, hogy a zenészek jo
matematikai érzékkel ren-
delkeznek, az orvosok pedig
a val6 vildg torvénysze-
riiségei utdn érdeklSdnek, az
Osszefiiggés tehat adott, bér
nem hiszem, hogy ilyen
egyszerd lenne a kérdés. Az
orvos természettudomanyos
képzettségl ember, de szak-
méajdndl fogva jartas a tér-
sadalomtudomdanyok vildga-
ban is. Nemcsak a betegséget
ismeri, de latja azokat a prob-
lémakat is, amelyek a beteg
embert koriilveszik. Mély-
ségében ismeri az emberi
nyomorudsagot, dltaldban nem
tartozkodik az élet napos
oldaldn. Az emberek nem
jokedviikben keriilnek kap-
csolatba az orvostudoma-
nyokkal. Az orvos alapisme-
retei és tevékenysége kozben
szerzett tapasztalatai olyan
maganemberi fesziiltségeket
okozhatnak, amiket csak
valamiféle szelep felenge-
désével vezethetnek le. Ilyen
lehet példaul a sportolds, a
bélyeggytjtés vagy akdrmi-
lyen tevékenység hobbiszerd
végzése, és azt gondolom,
hogy sok kollégdm esetében
konfliktusmegoldé szelep-
ként szolgdlnak a mivé-
szetek.



KULTURA

Orvos- és alapitvanyi bal

A zord idGjérds miatt elmaradt Orvosbalt marcius 14-én,
vasdrnap valtozatlan feltételekkel rendezi meg a Magyar
Orvosi Kamara vérosi szervezete a nyiregyhdzi Korona
szall6 osszes termeiben. Ezzel egyidSben rendezik a J6sa
Andras kérhazért Alapitvany jotékonysédgi baljat is. A jo
hangulatrél Antal Lajos és zenekara gondoskodik.

Pro Archi talalkozo

Harmadik alkalommal rendezik meg Nyiregyhdzdn a Pro
Archi Nemzetkozi Ifjisdgi Vondszenekari Fesztivélt. A marcius
25-30. kozott zajlé taldlkoz6 keretében 28-dn a reformdtus
templomban sz6lékoncertet ad Perényi Miklos Kossuth-dijas
gordonkamiivész.

Civil Szervezetek Napja

Eletiinkben egyre nagyobb szerepet kovetelnek maguknak a
civil szervezetek. A tarsadalmat behal6zé, sok esetben dllami
feladatokat is magukra véllal6 egyesiiletek képvisel6i marcius
4-én délelétt 10 6ratdl taldlkoznak a miivelddési kézpontban.

Kedves Kolléga!

Az Unnep cimii rovat Ratké Jozsef: Szégyenteleniil cimii
versérdl jutott eszembe, hogy vajon van-e idonk megdllni
egy-egy pillanatra, egy-egy versolvasdsnyi iinnepre, s hogy
mindezt fontosnak tartjuk-e egydltaldn a hétkoznapokban?

Ismered-e példdul Karinthy Frigyes elsé hdzassdgdbol
sziiletett fidnak verseit? Szeretném bemutatni az egyiket, a
mindennapi kapcsolatainkbdl kibontakozo lehetdségrdl, a
rdcsoddlkozdsrdl, a taldn egymdsért is valo kiildetésrdl, a
végesség megélésérdl. Szivesen megismerném a Te ked-
venc versed is. Udvozlettel:

Husztiné Hajdi Erika pszicholégus

Karinthy Gdbor

Szerenad

Azért jottem, hogy felkeresselek.
Azért jottem, hogy fenyegesselek,
hogy megharapjalak, hogy iisselek.
Azért jottem, hogy megszeresselek.

Azért jottem, hogy megsirassalak.
Azért jottem, hogy szivig hassalak,
hogy kénnyeimmel vérig mossalak.
Azért jottem, hogy felforgassalak.

Azért jottem, hogy cir6gassalak,
hogy dédelgesselek, négassalak.
Ketténk folott is lebukik a nap:
Azért jottem, hogy egyszer ldssalak.

ANYIREGYHAZI

MORICZ ZSIGMOND SZINHAZ
marciusi misora

05., péntek 19.00 Senki foldje

06., szombat 19.00 Senki foldje

08., hétfs 19.00 Senki foldje

09., kedd 10.00 Minden egér szereti...
14.00 Minden egér szereti...
19.00 A végy villamosa

10., szerda 19.00 Senki foldje

11., csiitortok 19.30 A vagy villamosa

12., péntek 19.00 Senki foldje

13., szombat 19.00 - Senki sem tokéletes

16., kedd 19.00 A hohér kotele

17., szerda 19.00 A hohér kotele

18., csiitortok 19.00 Az ifjusdg édes madara

19., péntek 19.00 Az ifjisag édes madara

20., szombat 19.00 Senki foldje

22., hétf6 19.00 Senki foldje

23., kedd 15.30 Senki foldje

24., szerda 19.00 Senki f6ldje

26., péntek 19.00 Az ifjusdg édes madara

27., szombat 19.00 Evita
19.00 Az ifjisdg édes madara

29., hétfé 19.00 Evita

30., kedd 19.00 Evita

31., szerda 19.00 Evita

T i fesztival
avaszi fesztiva Forgd Sipos Jozsef

Marcius elsején kezdddik és
dprilis kozepéig tart Nyiregy-
hazan a hagyoményos tavaszi
fesztival.

Hobo-koncert

Marcius 11-€n Hobo €s a
ME.Z. egyiittes kozos kon-
certjén tapsolhat a nagyérdemdi.

Primavera-gala

Marcius 20-4n a Mivels-
dési kozpont szinhaztermében
a Primavera balettegyiittes
mutatkozik be a balettkedvel§
kozonségnek.

Mandala 500!

Otszazadik el6addsat tartja
mércius 7-én a népszerd Man-
dala Dalszinhaz. A nem min-
dennapi elSaddsszamot géla-
mdsorral iinneplik a miveld-
dési kozpontban az egyiittes
lelkes, amatdr miivészei.

Maroknyi
testamentumom

Utolsé dalom

a szomjas fold,

a kopar erdd,

s a talajja aljasulo élet...

Ha nem kérdezik

ne mondd senkinek,

hogy mésok kénnye sziirte
tisztava boldogsdgom.
mert dgyse hiszik el,

hogy Krisztusol-béli
kiskiraly leszek,

de tudja meg minden ember,
hogy lehet kirdly,

ha méltésaga lesz.

Végiil rajzold homokba
maroknyi testamentumom:
konny helyett

ne nyiljon virdg

a sirokon




SOROS PALYAZATOK

BOLOGNAI

PROGRAM

AKTUALIS KULFOLDI OSZTONDIJPROGRAMOK A 1999/2000. TANEVRE

Kettd, négy vagy kivételes esetben kettS plusz négy héna-
pos posztgradudlis kutatéi Osztondij pdlydzhaté az
1999/2000-es tanévre. A két hénapos idészak 1999. novem-
ber 1-t6l, a négy hénapos idGszak 2000. februér 1-t61 mdjus
31-ig tart. Kivételesen atgondolt és részletes munkatervvel
megpalyazhaté mind a két id6szak megszakitds nélkiil. A
Soros Alapitvany Osszesen negyven hénapnyi Osztondijat
oszthat ki.

Magas szintd olasznyelvtudds kotelez6. A ter-
mészettudoményos tdrgyakban, ha erre az Osztondijast
fogadé konzultdns professzor engedélyt ad, angol nyelven is
folytathatok a tanulményok, kutatdsok. A j6 szinvonald
olasznyelvtudas ez esetben is sziikséges.

Harmincnyolc esztendénél nem id&sebb szakemberek
pélydzhatnak tobbek kozott az alabbi tudomdnyokban:

— orvostudomanyok (transzplantacios sebészet, nefrolégia,
gastroenteroldgia)

— biotechnoldgia,

— informatika

Csak egyetemi végzettséggel rendelkez6 magyar dllampol-
garok palyazhatnak.

A pélyézéknak kivélé akadémiai mindsitéssel €s jol dtgon-
dolt munkatervvel kell rendelkeznitik.

A pélyazok nyelvtuddséardl specialis vizsgdn kell szdmot
adni.

SALZBURG MEDICAL SEMINARS

Tanfolyamok 1999-ben:

Jdlius 24-30. Neurogy/Psychiatry

A palyazatok bekiildésének hatarideje: 1999. marcius 19.

szeptember 11-17. Pediatrics, oktéber 24-30. ENT, oktéber
30-november 5. Anesthesiology/Intensive Care

-A palyazatok bekiildésének hatarideje: 1999. junius 1.

A dontés varhat6 hatarideje: négy héttel a szemindrium
kezdete el6tt.

A palyazat célja: Egyhetes szakmai tovabbképzés, tapaszta-
latcsere a régiébeli kollégakkal.

A palyazok kore: Angolul jol beszéls 40 év alatti szakor-
vosok.

A palyazat kovetelményei: A résztvev6k szdmadra feltétel a
szakvizsga megléte és a megfelel§ szintd angolnyelvtudds. A
palyazoknak minden esetben angol nyelvi meghallgatdson kell
résztvenniiik, melynek idejérdl értesitést kapnak.

LESZAKADO RETEGEK EGESZSEGUGYI ELLATASANAK TAMOGATASA

A palyazat célja: A leszakadé rétegek, telepiilések,
telepiilésrészek lakossaga, €s elsGsorban a leszakadé rétegek-
ben €16 gyermekek és fiatalok egészségi allapotdnak, men--
télis és fizikdlis helyzetének javitdsa.

— Olyan szervez6dések tdmogatdsa, amelyek eljutnak az
egészségiigyi intézményrendszer 4ltal el nem ért rétegekhez,
és a sziikséges formdban eseti, vagy rendszeres egészségiigyi
ellatast biztositanak, beleértve a fogyatékos és tartésan
egészségkdrosodott gyermekek tigyét is.

— Védéns-gondozéi hdlézatok (civil szervezddések) tdmo-
gatdsa, melyeknek 1éte és mikodése nem e pdlydzat keretébdl
elnyert 0sszegtdl fiigg.

— Olyan szervezetek tdmogatdsa, melyek dsszekapcsoljdk a
nehezen elérhets rétegekkel foglalkozé intézményeket, és
Osszehangoljak tevékenységiiket. (Pl ANTSZ, csalddor-
vosok, 6nkorményzati gondozdi hédlézatok, védéndi haldza-
tok, iskoldk, 6vodak stb.)

A tamogatds jellege: A pdlyédzati program megvaldsi-
tasdhoz sziikséges szellemi munka Osztondij-tdmogatdsa,

esetleg a tevékenységhez elengedhetetleniil sziikséges
eszkozok beszerzése.

A palyazok kore: Jogi személyek, civil szervezetek, elsG-
sorban kiskozosségek és a veliik egyiittm(ikods intézmények,
illetve maguk az intézmények fiiggetleniil is. A civil
intézményi egyiittmikodés eldnyben részesiil. Egyének onal-
16an nem pély4zhatnak.

A palyazat kovetelményei: A civil szervezeteknek a
palyédzathoz mellékelniiik kell egy rovid beszdmolét eddigi
miikodésiikrdl, valamint két, a célcsoport helyi problémait jél
ismerd szakember ajanldsdt. Nem civil szervezetek csak az
alapellatdson tdli feladatvéllaldsukhoz, illetve szolgaltatd-
sukhoz kérhetnek tdmogatast.

A palyézat elbirdlasakor elényben részesiilnek azok, akik
véllaljak, hogy a tdmogatés segitségével megvaldsitott prog-
ram tapasztalatait legaldbb két masik, a célcsoporttal valami-
lyen kapcsolatban all6 szervezettel megosztjak.

Egy szervezet évente csak egy pélyazatot nytjthat be.

Bekiildési hataridé: 1999. aprilis 1.

e

Pilyazati cim: Soros Alapitvany, 1525 Budapest, Pf.: 34. Informaci6 telefonon is beszerezhetd a 06-1/3150-201, vagy személyesen a Soros

Alapitvany titkdrsdgan: Budapest, II. Bélyai u. 14. A Soros Alapitvany részletes tdjékoztatdja a

www.soros.hu cimen megtalalhaté az Interneten, ahonnan a pdlyézati (rlapok letdlthet6k
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Szamitogéppel a gyogyulasért

A VILAGBANK IS SEGITI A TAJEKOZTATAST

Lassan-lassan a szamitogép lesz az ember egyetlen
munkaeszkoze. El6bb-utébb nem lesz munkafolyamat, amit ne
gépek vezérelnének. Nem is lenne rossz szolni a gépnek: Ocsi, ret-
tenetesen sok ho esett az éjszaka — és ocsi megértéen bolintana,
majd egyet-kettdt kattintana, és parancsara holapatok ezrei baty-
tyognanak eltakaritani a havat. Ez ugyan még csak vagyalom, de
a szamitastechnika térnyerése maga a realitas. Szabo Sdndor
informatikai csoportvezetot kérdeztiik meg, hogy midta van
jelen a szamitastechnika a koérhazban, és milyen fejlesztések
varhatok a kozeljovében?

— Tulajdonképpen azbta,
hogy 1995-ben a tételes elsza-
moldsi rendszert a kérhazakra is
kiterjesztették. Azt megeldzGen
is voltak prébéalkozasok, de
igazdn korszeri eszkozok
hasznalatdrél csak ett6l az
id6tdl fogva beszélhetiink. Ez
kovetkezményeiben is Uj hely-
zetet teremtett. Az adatok
megdlrzése, feldolgozdsa és
féleg hozzaférhetdsége lénye-
gesen egyszerlibbé tette az
tigyviteli munkdkat, de ami en-

nél is fontosabb, a tudomanyos
kutatést is megkonnyitette.

— Honnan van pénz a elektro-
nikus rendszerek bevezetésére?

— Az igaz4n korszer( elektroni-
ka megteremtésére nyilvan nem
elegenddek a korhaz sajét forré-
sai, mar csak azért sem, mert a
gépek és programok mellett igen
komoly hélézati infrastruktiirat
is ki kell épiteniink. Masfél éve
nyertiink erre a célra komoly
tdmogatast a Vilagbankt6l, ami
azt jelenti, hogy ki tudjuk épiteni
azt a rendszert, amelyik a
kozponti szamitdgéptdl képes
eljuttatni az informdcidkat a
legkisebb asztali PC-ig. Most
készitjiik a kiviteli terveket, és
nemsokdra nekildthatunk a
kivitelezésnek is. Az eddigi
munkdk nem érintették kozvet-
leniil a koérhazat, de mostantol
fogva a csoport munkatérsai
valészintileg  kisebb-nagyobb
kényelmetlenséget fognak okoz-

ni a kiilonbozd osztalyokon. Azt
gondolom, megéri eltlirni a
kozponti hédl6zat megterem-
tésével jard firds-faragast, mert
év végére kiépiilhet az a szé-
mitégépes hdlézat, amelyik a
fekvébeteg-ellatast teljes kord-
en, a jar6 betegekkel kapcsolatos
adatokat pedig az igényeknek
megfelelen fogja tartalmazni.

Ma miér a régi médon nem
lehet az informécidkat kezelni.
Nincs ember, aki képes lenne
egymagaban eligazodni az rank
zGdulé adatok  vildgaban.
Szerencsére erre nincs is sziik-
ség. A t4jékozbdast, az adatfel-
dolgozést alapjaiban konnyitik
meg az egyre nagyobb teljesit-
ményld szamitégépek, és ha a
Jésa Andrés Kérhaz meg akarja
Grizni eddig kivivott pozici6it a
magyar egészségligyben, akkor
lépést kell tartania az informa-
ciérobbands miatt bekovetkezett
véltozédsokkal.

Az ésszeriibb gazdalkodasért

A LOGISZTIKA NEM CSODASZER, DE HASZNOS

Uj idéknek dj viharai megvaltozott koriilményeket teremtettek
az élet szinte minden teriiletén. A régi médon tobbé mar nem
lehetett gazdalkodni sem a sziikre szabott forrasokkal, sem a
készletekkel, sem az emberekkel. Az koriilményekhez alkal-
mazkodva, hiarom évvel ezelstt dj osztilyt hoztak létre a
koérhazban, melynek élére palyazat tjan Farkas Arpddot
nevezték ki. Vele beszélgettiink gazdalkodasrol, logisztikarol, és
arrél, hogy egymast szeretd és tisztel6 kollégak kozott 6rom a
mindennapos munkavégzés...

— Tulajdonképpen mi az a
logisztika?

— Szémitégépes rendszerre
épiil6 gazddlkodési rendszer.
Van ennek kozgazdasdgi megfo-
galmazésa is, de ez az egysze-
riibb, a kozérthetSbb. Tartal-
mazza a kérhédz teljes szallitasi
rendszerét, egy ehhez illeszked6
szamitégépes programot, vagy
tizenot géppel, a készletgaz-
délkodast, piackutatast, raktiro-
zast, anyagbeszerzést, leltaro-
zast, a készletek és a felhasz-
nalds megfelel§ ardnydnak el-
lenGrzését, egyszoval a kérhidz

szinte minden dolgozdja vala-
milyen formdban kapcsolatban
keriil veliink.

— Es ennek a rendszernek van
valami gyakorlati haszna?

— Hogyne lenne. Harom esz-
tendeje dolgozunk ilyen feldl-
lasban, és az azt megel6zd
id6szakhoz képest jelentSs meg-
takaritdsokat értiink el. Az
elmidlt évben megtakarita-
sainkb6l 180 milli6 forint érték-
ben tudtunk véasirolni fontos
alapanyagokat, amikre maskii-
I6nben nem jutott volna pénz,
ezen feliil pedig hatvanmilli6

forintot spéroltunk a koérhazi
koltségvetésnek...

— Mert nem veszik meg az
osztdlyoknak a megfeleld” men-
nyiségii anyagokat?

— Sz6 se réla. S6t. A rendszer
bevezetésével az anyagellatas

biztonsdgosabbd vilt. Csak
ésszertibben  keriilnek  fel-

hasznélésra a termékek. Azel6tt
mindennapos volt a lejart gyogy-
szerek megsemmisitése, ez
most megszint. Mindenki a
sziikségleteinek megfeleléen
kapja meg a gydgyszereket,
felesleges készleteket térolni
nincs értelme, mert az egyes
osztalyok anyagaihoz mas nem
férhet hozza, és mindenki tudja,
hogy a szdmukra fontos dolgo-
kat idSben és megfelel6 mennyi-
ségben fogjak megkapni.

— Hogyan keriilt ebbe a
beosztdsba?

— Pélyézat utjan. Ezt meg-
el6z6en 29 évig dolgoztam egy

munkahelyen, de aztdn rajtam
kiviil 4116 okok miatt, egysze-
rlen azért, mert a véllalat
csédbe jutott, el kellett jonnom
onnan. Szerencsémre nagyon jé
helyre keriiltem, munkatar-
saimmal nagyszerfien megért-
jik egymaést, hatvanan va-
gyunk, de valamennyien szinte
egy emberként, egymast meg-
becsiilve végezziik munkédnkat.
Kollégdimmal egyiitt teremtet-
tiink izgalmas, értelmes, és a
kérhdz szaméra rendkiviil
hasznos feladatokat magunk-
nak, mintegy példazva, ha egy
munkahelyen egyetértésben,
egymdst segitve végzik az
emberek a munkdjukat, ott
minden dolgoz6 jol érzi magét.



KERESZTREJTVENY

Rejtvényiink  fésoraiban
Calderon De La Barca
(1600-1681) spanyol drdmairo
gondolatdt rejtettiik el.

Vizszintes: 1. A gondolat
elsd része. 8. A gondolat
masodik része. 14. Megelé-
gel. 15. XX. szdzad elején
Franciaorszdgban keletkezett
mivészeti irdnyzat hive. 17.

nokség. 21. A tizhely siitdje,
népiesen. 22. Mds néven. 24.

Sajtszelet!  26. Macska,
angolul. 31. Fehérnemd
derékon aluli része. 33.

Esetleg. 35. Testes, zOomok.
38. Igen, oroszul. 39. Tova,
messzire. 40. Autéval maga
mogott hagy. 41. Apré mezei
ragcsald. 42. Telepes novény.
44. Az isi koveti. 45. Orosz
Grallomas. 46. Sirdlyféle kar-

Erkénak is becézik. 49. Az
eziist vegyele. 50. Kétes. S1.
Kortars szinészné (Néra). 53.
Marié Vargas ... perui iré 54.
Dolgozatokat Osszegyjt.
57. Tandcs, németiil. 58.
Nyeregbe! 60. Paros szam! 61.

Dél-amerikai Gslakos.  63.
Numero, roviden. 65. A

kurcsatovium vegyjele. 67.
Régi magyar férfinév. 69.
Olasz ételspecialitds. 72.

Kortdrs szinész, humonista csd vizimadar. 47. Pécsi Spanyol folyé. 74. Jol jegyezd
(Andras). 19. USA-beli hirigy- egyetem  névbetdi.  48. meg! (latin kifejezéssel). 75.
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Januéri keresztrejtvényiink helyes megfejtése:
“Semmit ne csindljon, de azt folyamatosan, minden nap.”
Konyvjutalmat nyertek: Mészaros Gasparné (Nagycserkesz, Vasvzjri P. 89.),
Récz Julia (Nyfregyhdza, Szent L u. 68.), Mészéros Ibolya (Nyiregyhdza, Arpad u. 59.)
A nyeremények a PR-iroddn dtvehetok.

Februdri rejtvényiink megfejtését 1999. marcius 22-ig kérjiik levelezdlapon
bekiildeni szerkeszt8ségiink cimére (Nyiregyhdza, Szent I. u. 49.), vagy a kérhdz
PR-irod4jaban leadni.

Megy az oreg székely a ko-
csival meg a loval. Me-
revrészeg lesz, folébred az
arokparton, csak a kocsit
talalja meg.

- Hinnye, a fene egye
meg! No mén most vagy
én vagyok a Kocsis Ger-
zson, oszt akké’ elloptik a
lovamat. De ha nem én
vagyok a Kocsis Gerzson?
AKkko’ tanatam egy szeke-
ret...

- Jo
estét!

— J6 estét.

— Hova viszi azt a tehenet,
szomszéd?

— Allatorvoshoz.

— Beteg?

—Nem a’.

— Nem eszik?

— Nem a’.

— Nem tejel?

—Nem a’.

— Hat akkor miért viszi az
4llatorvoshoz?

— Mer’ az tivé.

©

Allan Massie: Augustus
Marie-Loutse von Franz:
Archeotipusos mintak a mesében
Szavak, jelek, szokasok

(a nemzetkozi kommunikdctd konyve

A gondolat negyedik, befejezd
része. .

Fiiggdleges: 2. Zenedarab!
3. Epiiletszarny. 4. Megkett6z.
5. Mondatrész! 6. Arokszélek!
7. Csak, Berinben! 8. Norvég
és svéd autdjel. 9. Por-
szivomarka. 10. Kozép-afrikai
dllam. 11. Roman Kkolté (Lu-
cian, 1895-1961). 12. Kényur.
13. Pédratlan adéds! 16. Bagdad
a fGvarosa. 18. A gondolat
harmadik része. 20. Silbak.
23. Kapaszkod6 novényi haj-
tas. 25. Mottd. 27. Mentében
van! 28. Folié. 30. B.A.Z.
megyei kozség. 32. A pincébe
szallit. 34. Sziréfegyver. 36.
Mezbgazdasagi. 37. Veterdn
perui labdarigé (Hugo). 41.
Torott tist! 43. A hélium vegy-
jele. 44. Hegy idegen el6-
tagként. 46. A tolggyel rokon
erdei fa. 47. Rovar testrésze.
48. Megreked. 50. Pest
megyei telepiilés. 52. Roméan
valtépénz. 53. Laurencium
vegyjele. 55. Kartyajaték. 56.

. Straits, rockzenekar. 59.
Cink. 62. Helyrag, a -ben
pérja. 64. ...-ot, 6maldj torzs.
66. A kéz része. 68. Eszaki
férfinév. 70. Vetni kezd! 71.
Hatérrag. 72. Tata hatdrai! 73.
Babasiras.

A Kotet Bt. konyvesbolt ajanlata
(NYIREGYHAZA, HOSOK TERE 9.):

Luc Benoist: Az ezoterizmus

Elbert Bazaron: Tibeti medicina

(az orvostudomdny korvonalai)

980 Ft

996 Ft
1220 Ft

1100 Ft

1500 Ft

Biciklizik az Oregasszony.
Utanaszol a veje:

— Hova megy, anyuka?

- A temetGbe, édes fiam!

— No, és ki hozza haza a

biciklit?

Sir a rend6r az utcasarkon.
Odamegy hozza Pistike:

— Nem a bicsié ez a gumi-
bot?

— Nem, kisfiam, az enyém
elveszett...



