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A MAGYAR KOZTARSASAG ELNOKE

DR. SZEGEDI JANOS

arnak,

PR Andods Kirblas kol
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a MAGYAR KOZTARSASAGI ERDEMREND

LOVAGKERESZTJE

KITONTETST ANOMANYOZOM.

Kelt Budspevien, 2007. évi mircius ha 6, napidn.

Dr. Szegedi Janos az 1. Belgy6gyiszati Szakmacsoport vezetd fGorvosa, a Belgydgyadszati Osztaly osztilyvezetd fGorvosa a
Magyar Koztarsasagi Erdemrend Lovagkereszt kitiintetésben részestilt.

Vizitdij szedés: a feladat sikeresen végrehajtva

2007. feb-
ruar  15.-t6l
torvényi elo-
irds alapjan a
hozzank for-
dulé betegek
a jarébeteg ellatdsban vizitdi-
jat, a fekvébeteg ellatisban
napidijat fizetnek. Ahhoz,
hogy a betegeink ezt a fize-
tési kotelezettségeiket zok-
kendmentesen, minél kisebb
varakozasi idével megtehes-
sék, kérhazunkban kozel 30
befizetShelyet hoztunk 1étre.
Ezeken a befizetGhelyeken
4j munkatdrsak, illetve régi
korhazi dolgozok latjdk el az

Uj feladatot. A legforgalma-
sabb helyeken informacios
pultoknal tajékoztatjdk a
szakgyakorlatukat itt toltd
diplomas apolok az érdekls-
doket. A hattérben jogasz-
bél, apolasi és gazdasagi
szakemberekbdl, orvosok-
bdl, informatikusokbdl, pr
munkatarsakbol allé csapat
szervezi a teenddket. A szer-
vezésben és végrehajtisban
résztvevé 130 {6 Oszszehan-
golt munkaja biztositotta azt
a j6 eredményt, hogy ebben
a kérhazban minden ilyen
jellegii befizetés nyugodt ko-
rilmények kozott torténik,

illetve a JOSA vizitbérlet kita-
lalasaval orszagos hirnévre
tettink szert.

Szeretnénk megkdszonni
mindenkinek a munkajat,
aki részt vett a feladat kidol-
gozasaban, megkdszonni
azoknak, akik mindennap
betilnek a pénztarablak mo-
gé és nagy odafigyeléssel 4l-
lijak ki a nyugtatomboket,
azoknak, akik szakrendel&-
ben vagy osztilyon segite-
nek eligazodni a betegeknek
a dijakkal kapcsolatban.

A vizitdij és a napidij azért
nagyon fontos része a kolt-
ségvetésiinknek, mert az E.

Alapbdl kapott finanszirozas
ebben az évben virhatéan
kevesebb lesz az elmult évi-
hez képest. Igy arra kell t6-
rekedntink, hogy mindenki
befizesse a vizitdijat, akinek
ilyen kotelezettsége all fenn.
S6t, ha ezt nem tessziikk meg,
akkor az OEP levonja a fi-
nanszirozasunkbdl az elma-
radt Osszeget.
Munkaltatéként kevés le-
hetéségiink van arra, hogy a
dolgozoéink részére a havi fi-
zetésen felil egyéb mas jut-
tatast tudjunk adni. Most a
rendelkezésre allé lehet&sé-
get megragadva a kérhaz ve-
zetése Ugy dontott, hogy
minden dolgozénk mentestil
a vizitdij és a napidij megfi-
zetése alol, abban az eset-
ben, ha sajat intézménytink-
ben veszi igénybe egészség-
ugyi szolgaltatast. Az igény-
bevétel a korhazi fényképes

kitéz6 és a TAJ szamot iga-

zol6é okirat bemutatasival
vatésulhat meg. Reméljik,
hogy ez a dontéstink is kife-
jezésre juttatja, hogy milyen
fontos elemnek tartjuk a kor-
haz életében a jol képezett
és egészséges huminerdfor-
rast.
Hegyi Henrik D.
Gazdasadgi igazgato



Uj osztdllyal bovil intéz-
ményiink szolgdltatdsi palet-
tdja: dpoldsi osztaly kezdi
meg miikddesét 2007. aprilis
1-jétol a Josa Andrds Oktato
Korbdz Sostoi uti telephe-
lyén. Az egykori Pulmonolo-
giai Osztdly belyén, teljesen
felijitva, 18 - egyenként 3
dgyas - korterem, szakképzett
dpoldszemélyzet vdrja az ak-
tiv korbdzi ellatasra nem
szorulé, de drmenetileg szak-
apoldst igényld betegeket.

Az Apolasi Osztaly létre-
hozasat a lakossag egészségi
allapotaban, életmodjaban
bekovetkezett tendenciasze-
rd valtozasok indokoltik.
Szabolcs-Szatmar-Bereg me-
gye teljes lakossaginak je-
lenleg 17 szazaléka 60 év fe-
letti (aranyuk 2025-ig 22 %-
ra, 2050-ig pedig 30%-ra no),
a nyugdijasok szama kozel
183 ezer. A Szatmir-Beregi
Koérhaz altal Vasirosnamény-
ban mdkodtetett 25 4gyas
apolasi osztalyon kivil nincs
mas hosszi id6étartamu, az
egészségi allapot stabilizala-
sat, illetve az onelldto-képes-
ség helyreallitasat célzo szak-
dpolds a megyében. Egyér-

2006-ban, a magyar minso-
ségligy torténetében el6szor
nyilt lehetéség arra, hogy
egészségligyi szolgdltatod
szervezet is palyazhat a leg-
magasabb elismerésért, a
Nemzeti Min6ségi Dijért.

A J6sa Andris Oktato Kor-
haz Vezetése az els6k kozott
villalta a megmérettetést
ezen a mindségi megfeleld-
ségi szinten. Az elsddleges
cél az volt, hogy nagyit6 ala
tegylik a vezetés-iranyitds
legfontosabb eszkézének, az
dnértékelésnek a hatékony-
sagat.

Mint ismeretes, az ered-
mény Eurépai Elismerés a

2 2z

Kivalosagért oklevél lett.

Apoldsi Osztdly

telmien nagy az igény erre a
szolgaltatisra. Bizunk ben-
ne, hogy sok csalddnak nyuijt
majd segitséget ez a szolgal-
tatis, melynek célja, hogy
akik minket valasztanak, biz-
tonsigban tudhassik idSs
hozzatartozoéikat, amennyi-
ben azok 4poldsat a csalad
nem tudja vallalni.

Az dpolds OEP iltal timo-
gatott, illetve Onkoltséges
agyakon torténik.

tiknek megfeleld, a lehetd
legmagasabb szintd, minG-
ségi 4dpolasi szolgaltatast
biztositunk. Ezt szolgalja
t©bbek kozott, hogy min-
den korterem automata
német 4gyakkal van fel-
szerelve, melyeket a beteg
a sajat kényelme alapjan
mukodtethet.
Apolasi szolgaltatdsunk két-

féleképpen vehetS igénybe:

e 1. Az Egészségbiztositasi

Pénztar altal
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A betegeknek

e a napi haromszori
étkezés,

e az egészségligyi hotelszol-
galat (apolas, szallas, agy-
nemd, mosoda, takaritas),

e a slirgGsségi ellatis,

e a teljes kord kérhazi hattér,

ea gybgyszer és egyé€b
egészségiigyi anyagok biz-
tositasa mellett sziikségle-

tamogatottan
a korhdz felve-
V6 tertiletérdl
(Nyiregyhaza
és vonzaskor-
zete) korabban
korhazi ellatas-
ban részesulod
betegek sajat
vagy hozzatar-
tozoik kérésére, illetve
kérhazunk egyéb osztalya-
ir6l 4thelyezéssel keriilnek
osztalyunkra.

e 2. Onkoltséges finanszi-
rozassal, részleges ella-
tassal a J6sa Andras Okta-
t6 Korhaz felveteli teriile-
tén kiviil eso teriiletekrol,
vagy rendkivili elhelye-

Elismeres

Az Ertékel6 Bizottsag igen
magas pontszammal (419
pont a lehetséges 1000-bSh)
jutalmazta a min&ségfejlesz-
t6 és szakmai munkankat,
de a dijra kevésnek bizo-
nyult. Ez arra 6szténdz min-
den munkatarsat vezetdket
és beosztottakat egyarant,
hogy folytassuk a munkat.

Az EFQM Onértékelés a
leghatékonyabb modszer,
amelyet érdemes alkalmazni
a szervezet muikodésének
fejlesztése érdekében. Ezért
elsédleges célunk, a betegel-
latas folyamatos javitasa. Az
mar csak plusz sikerélményt
jelentene, ha ez az elkotele-
zettség egy olyan nagy elis-

merésben csucsosodna ki,
mint a Nemzeti Min6ségi Djj.

Ebben a szellemben vé-
gezziikk 2007-ben is az Onér-
tékelés folyamatat. Az egyes
kritériumok és alkritériumok
(kilenc kritériumon beltil 32
alkritérium van) kovetelmé-
nyeinek kidolgozisiban
mentor szerepet jatszik a
menedzsment minden tagja.
A tervezés fazisin tal va-
gyunk. A pilydzatot iré tea-
mek vezet6i sajat maguk va-
lasztjak ki a munkatarsak ko-
ziill a segitSket, tandcsado-
kat.

Nagyon sok segitséget
kaptunk az Ertékel6 Bizott-
sag képvisel6itdl, akik konk-

zés, illetve OEP-tamogatott

agy hidnya esetén.

Betegfelvétel

Az Apolasi  Osztilyra
Egészségbiztositdsi Pénztar
altal timogatott és onkoltsé-
ges finanszirozas esetén a
betegfelvételhez sziikséges
e a beteg vagy a hozzatarto-

76 felvételi kérelme,
e beutalds, 4thelyezés esetén
intézeti vagy csalddorvosi
orvosi javaslat (csalddor-
vosi javaslat esetében iga-
zolds szitkséges arrdl,
hogy a beteg és kornyeze-
te nem szenved semmi-
lyen fert6z6 betegségben),
személyes elbeszélgetés a
hozzatartozokkal, vagy az
érintettel,
a felvételi idépontjanak
meghatirozasa, mivel biz-
tositani kell a helyet.
A betegek  felvételénél
elonyt élveznek majd azon
betegek, akik a Josa Andras
Oktaté Korhaz osztdlyairol
kérik a felveteliiket.

Az oszidly miikodésérol, té-
ritési dijairol szorolapot ke-
szitiink, illetve a regiondlis
médidan keresztiil értesitjiik a
lakossagot.

rétan — alkritériumonként -
meghataroztik a fejleszten-
dé teriileteket. Az Onértéke-
lés végleges dokumentacio-
jat a Minbségiigyi Tanacs is
jovahagyija.

Kérjik munkatirsainkat,
segitsék az onértékelés do-
kumentalasat (a Nemzeti Mi-
néségi Dij palyazatanak ké-
szitését) végzd team tagok
munkajit tapasztalataik - €s
szakmai hozzaértésuk atada-
saval.

Valamennyi munkatarsnak
koszonjitk az  egytttmiko-
dését.

Csikai Sandorné
vezetd auditor




Moricz Istvanné
apolasi igazgatohelyettes
jarébeteg-szakellatas vezetd

Vasarosnaményban szile-
tett, az egészségligy, a peda-
gogusi pilya, vagy egyltt a
kett6 szerepelt palyavalasz-
tasi tervei kozott. Eleten at
tarté tanulas mellett kotelez-
te el magat, szerette eddigi
munkait, és a szakmai kihi-
vasokat. Mindig a min&ségi
munkdra, az egyensulyra és
harmoéniara torekszik.

1976-ban érettségizett,
csecsemé-gyermekapoldi és
rendeléintézeti asszisztensi
végzettséget szerzett Maté-
szalkin az Egészséglgyi
Szakkozépiskolaban. 1978-
ban szilésznéként a Jésa
Andras Megyei Korhaz Szu-
lészeti-N6gyogyaszati Oszta-
lyan dolgozott. A babasko-
dias mellett a sztlészoba
részlegvezetSje is volt, és
ezzel egyidejileg sziilészns-
képzésben gyakorlati okta-
t6i feladatokat is ellatott.

1986-ban {izemi 4apoldi
szakképesités megszerzése
utan az akkori Uzemegész-
ségligyi Szolgalatnal, a jelen-
legi Foglalkozas-egészség-
ugyi Szolgalatnidl Uzemi
apoloként dolgozott, majd
megyei vezetd asszisztens-
ként szervezési, szakfel-
ugyeleti feladatokat latott el.
Az itt eltoltott évek alatt sa-
jatitotta el a munkahelyi ve-
zet6jétol, a megyei szakfel-
tigyel6 f6orvostdl a vezetés

és szervezés gyakorlatat. Ez
az id6szak jelentGsen meg-
hatdrozta tovabbi szakmai
irinyultsagat, és motivaltsa-
gat.

1995-ben Haynal Imre
Egészségtudomanyi Egye-
tem Fo6iskolai Karan diplo-
mas apoldi  szakképesitést
szerzett, diplomamunkajat
az egészségligyi rendszer-
valtasbol irta. Az Uzem-
egészségligy atszervezése-
kor a Josa Andras Korhaz
Apolisi Igazgatésigin  ka-
pott feladatokat: 4dpolasi
protokollok kidolgozasiban
vett részt, és apolasi helyzet-
felméréseket végzett. Itt is-
merkedett meg a min&ség-
ugyi feladatokkal, mint 5 "S"
felelGs.

1998-ban megpalyazta az
ANTSZ virosi vezet6 dpoloi
allasat, igy a szakfeligyeleti
rendszerben az egészség-
tgyi alapellitds szakdolgo-
zOinak szakmai feliigyeletét
latta el. 2000-ben megyei
vezetd apoldi kinevezést ka-
pott. Feladatai kozé tartozott
a megyében a jarGbeteg-
szakellatasban, otthoni szak-
apolasban, fekvébeteg-szak-
ellatasban dolgoz6 apoldk,
egészségligyi szakdolgozok
szakmai feligyelete, és a va-
rosi vezetd apoldk tevé-
kenységének koordinalisa,
az apolas fejlesztésében, ku-
tatdsaban val6é részvétel.
Id6kozben az Egészséglgyi
Foéiskola Otthonapolasi és
WHO Szakoktatéi tovabb-
képzéseit elvégezte, és a
Zay Anna Egészséglgyi
Szakkozépiskolaban megyei
szakfeligyeleti munkija
mellett oktatéi feladatokat is
ellatott. Szakmai tudasat fo-
lyamatosan fejlesztette és
2003-ban a Pécsi Tudomany-
egyetemen egyetemi okleve-
les apold diplomat szerzett.
Koztisztviseloként a  koz-
igazgatasi alap- és szakvizs-
gat is letette.

2000. évtol a megyei ve-

zet dpoldi feladatok mellett
az ANTSZ Sz.8z.B. Megyei
Intézetében mindségligyi
vezet6i feladatokat is ella-
tott, kiépitette és mikodtette
a megyei intézet és a hozza
tartoz6 6 Varosi Intézet mi-
néségiranyitasi rendszerét.
Minbségligy tertiletén is fo-
lyamatosan képezte magat.
Bels6 auditori, LEAD audi-
tori, bels6 feliilvizsgal6i és
mind&ségfejlesztési tanfo-
lyamokon is részt vett. Je-
lenleg a DEOEC Népegész-
ségligyi Iskola Egészségligyi
MinGségbiztositasi és mind-
ségfejlesztési Szak végzos
hallgatéjaként a klinikai
audit és a szakfeligyelet
kapcsolata szerepel diplo-
mdjanak témajaként.

Eddigi munkdja sorin
részt vett az El. Minisztéri-
um altal szervezett Hospice
ellatas integralt rendszeré-
nek kialakitasara létrehozott
munkabizottsagban, az dpo-
161 kompetencia munkabi-
zottsigiban, és az orszagos
apolas szakfelugyeleti fel-
adatok minéségbiztositisa-
nak kidolgozasiban. Az
"Apoléi fluktudcié" orszagos
kutatéprogramban régidve-
zetSi feladatokat latott el.
Pedagogusi palya irdnti von-
zalmat kielégitette hogy az
Egészségligyi Foiskolan a
diplomas apolok, és egész-
ségligyi ugyvitelszervezék
képzésében, vizsgiztatisa-
ban részt vett, tovibbd a
végzos hallgaték konzulen-
seként, esetenként felkérés-
re opponenseként jelenleg
is tevékenykedik. Oktatoi

-munkajat "A képzés 6rokos

tagja" oklevéllel jutalmaztak.

1989-ben a Magyar Apola-
si Egyestilet alapit6 tagja
volt, majd ezen egyesilet
helyi szervezetének vezet6-
ségi tagja, Etikai Bizottsaga-
nak tagja, majd MAE helyi
szervezetének elnoke.
Kongresszusokon, orszagos
és helyi rendezvényeken
rendszeres tart eléadast, tag-

ja a Magyar Egészségligyi
Tarsasagnak.

2007-ben az ANTSZ at-
szervezésével, regionaliza-
cidjaval egyidejileg gy
dontott, hogy az eddig meg-
szerzett szakmai ismereteit,
gyakorlati tapasztalatait mas
tertileten kivanja hasznosita-
ni. Vonzotta az oktatis is, az
Egészségligyi Foiskola allas-
lehetSsége is, de végil egy
mis iranyba, Gjabb szakmai
kihivast keresve kertlt ismét
a J6sa Andrias Korhazba.
Apoldsi igazgatShelyettes-
ként a jarébeteg-szakellatds
teriletét kapta meg egyéb
szakmai feladatok mellett.
Céljai kozott szerepel az
dpolds menedzsmentjének
segitése, a szakdolgozdi te-
vékenység fejlesztésében
valé részvétel. A jardbeteg
ellatasban el6szor a teriilet
megismerése érdekében
helyzetfelmérést szeretne
végezni, mely érinti a szak-
rendelések személyi-, targyi
-, kornyezeti feltételeit, a
szakdolgozok leterheltségét.
A neuralgikus pontok meg-
keresésével, problémafelta-
rassal egyidejlleg fejlesztési
javaslatokat kivan tenni a
zokkenémentes betegella-
tas, és a klienselégedettség
javitasa érdekében. Munka-
jat nem elszigetelten, hanem
az 4poladsi igazgatéval, a
jarébeteg-szakellatds vezetd
f6orvosaval, szakrendelések
szakmai vezetbivel, a szak-
dolgozdk csoportvezetéivel
egyuttmikodve kivinja vé-
gezni.

Munka mellett az életét a
csalad tolti ki. Kevés szabad-
idejét a természetben tolt,
szeret kertészkedni, és zene-
hallgatis mellett "amat&r-
ként" tajképet festeni. Sokat
koszonhet csaladjanak, akik
nemcsak megértéssel, ha-
nem tamogatassal is segitet-
ték eddigi tanulmanyait és
munkait.



dr. Hajzer Ldszloné
osztalyvezetd
Ellendérzési Osztaly

Nyirbatori sziiletésd, a ko-
zépiskolat is ebben a viros-
ban végezte. Edesapja ke-
reskedd volt, igy akar csala-
di hagyomanynak is tekint-
hets, hogy & is e teriileten
folytatta tanulminyait. Szol-
nokon, a Kereskedelmi és
Vendéglatoipari Foéiskolan
kereskedelmi tzemgazdisz
diplomat szerzett. A f6isko-
la befejezése utdn szilGva-
rosdban, a Nyirbator és Vi-
déke AFESZ-nél helyezke-
dett el, ahol bebizonyoso-
dott szamdra, hogy tokéle-
tes volt a palyavalasztisa.
Szakmai ismereteinek boévi-
tése érdekében tanulmanya-
inak folytatdsa mellett don-
tott, s Budapesten a Koz-

A Korbazi Etikai Bizott-
sdag és az Intézeti Kutatds-
etikai Bizottsdg manddtu-
ma 2007 februdridban le-
jart. Az djjaalakult bizoti-

alkalommal tiléseztek.

2007. februar 13-an a bi-
zottsdgok munkdjiban valo
részvételre felkért tagok el-
noknek dr. Jaké Janost va-
lasztottak. A két bizottsig
tagjai megillapodtak ab-
ban, hogy gydgyszerkipro-
baldsokkal kapcsolatos ké-
relmeket a jovSben csak az
un.“ befogadé nyilatkozat
birtokdban targyalnak meg.

sagok februdr folyamdn két

gazdasig Tudomanyi Egye-
tem Aruforgalmi szakdn
kozgazdasz diplomat szer-
zett.

Id6kdzben a Nyirbatori
AFESZ-t6] a nyiregyhazi
Kelet-Szovetkezeti Kereske-
delmi Vallalat Tranzit Rakta-
rahoz kertlt, majd ismét
vissza Nyirbator térségébe,
ahol a Nyirbéltek és Vidéke
AFESZ 4ruforgalmi osztaly-
vezet6i feladatait latta el.

Maginéletében is jelentSs
valtozas tortént, hiszen férj-
hez ment és patjaval a sza-
bolcsi megyeszékhelyen te-
remtettek otthont maguk-
nak. Pilyafutisit pedig az
akkori Nyirfa Aruhdz izem-
gazdaszaként, még mindig a
kereskedelemben folytatta.
Egy rovid id6 utan ismét
munkahelyet valtott, a Me-
gyei Tandcs Kereskedelmi
Osztalyara kertlt, ahol mar
nem csupdn egy cég, ha-
nem cégek Osszességét ira-
nyité megyei 6nkorminyza-
ti feladatokat latott el.

Kislanyanak sztletését
kovetSen, a pedagdgus
édesanya hatdsaként djabb
teriileten probalta ki magat.
A Bessenyei Gyorgy Tanar-
képz6 Foiskolan tandrse-
gédként a kereskedelemben
szerzett szakmai és gyakor-

Ugyanez vonatkozik min-
den gydgyszerkiprobilas-
sal kapcsolatos irat tudo-
masulvételére, ill. annak

lati tuddsat kamatoztatva a
Mivel6dés Szervezd Tan-
széken vallalkozasi ismeret-
re, vezetéselméletre, marke-
tingre oktatta a hallgatokat.
Az oktatémunka egy érde-
kes kirindulas volt a szama-
ra, de kisfianak megsziileté-
sét kovetben mégsem tudott
ellendllni annak a szakmai
kihivdsnak, amit az OTP és
Kereskedelmi Bank jelen-
tett. Tobb mint 12 éven ke-
resztil az orszdg legna-
gyobb pénzintézetében a la-
kossagi hitelezés teriiletén
dolgozott.

A biztonsagot és sok-sok
6romoét  nyujtd  csalad, a
szakmai sikerek, az emberi
kapcsolatok elégedettséggel
toltik el, azonban az ember-
nek idékozonként sziiksége
van a viltasra, a megujulas-
ra, ezért oOrul nagyon az
Gjabb lehetSségnek, mely
szerint 2007. februdr 1-jét6l
a Jésa Andras Oktatd Kor-
hiz Belsé Ellen6rzési Osz-
taly vezet6i feladatait latja
el. Sok teriileten dolgozott,
sokféle szakmai, vezetdi is-
meretre tett szert, aminek j6
hasznat veszi jelenlegi mun-
kajaban.

Nagy-nagy aldzattal figyeli
az intézményben dolgozok
munkéjét, hiszen az ember

tonozéjaba leadni szives-
kedjenek. 2007. februar 22-
én egy betegpanasz részle-
tes ismertetésére €s meg-

Az Etikai Bizottsag
kézleménye

visszaigazolasara is. Az eti-
kai bizottsagok és- vagy az
elnok szamara irt leveleket,
megkereséseket a tovabbi-
akban kérhdazunk Kozal-
kalmazotti Tanacsanak és
Etikai Bizottsiganak kozos
irodajaba kérjik eljuttatni,
vagy a rendel6intézet kar-

beszélésére kerult sor. A
bizottsdg tagjainak egybe-
hangz6 véleménye szerint
a beteg panasza nem etikai
természetd. Az elnok javas-
latira felajanlottdk a pana-
szosnak, hogy betegségé-
vel kapcsolatos gondjainak
az enyhitésében segitségé-
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szamara a legfontosabb
kincs az egészség. Ebben az
intézményben olyan embe-
rek dolgoznak akiknek az
egészségmegbrzés, a gyo-
gyito tevékenység a legfon-
tosabb feladata. Az orvoso-
kon és az apoldkon kivil a
hattér feladatokat ellato te-
riletek szintén a gyogyitd
munka hatékonysigat hiva-
tottak biztositani.

Egy hatalmas, de Sramd
pontossaggal mikods szer-
vezetbe kertilt, ahol min-
denki tudja a dolgat. Példa-
értékldnek tartja a vezetés
elhivatottsigat, mely a si-
kert a betegek, a partnerek
és a2 munkatirsak személyes
boldogulasinak zilogaként
tartja nyilvan.

Az Ellen6rzési Osztaly ve-
zetSjeként arra torekszik,
hogy 6 maga és az 4dltala ve-
zetett osztidly munkatdrsai a
vonatkozé jogszabalyoknak
és szakmai kovetelmények-
nek megfelelé szakmai gon-
dossaggal, hozzaértéssel és
felelGsséggel végezzék
munkidjukat. A vezetés iltal
képviselt célok eléréséhez
olyan informaciokkal szol-
giljon, amelyek az intéz-
mény altal végzett feladatok
hatékonysagat, gazdasagos-
sagat biztositjak.

re lesznek (ha igényli a se-
gitséget). Ezt kovetSen be-
fogadé nyilatkozattal bird
vizsgalatokkal kapcsolatos
beadvinyokat targyaltak
meg. Ismételten felvetd- |
dott, hogy az osztilyok né-
melyike sok gyogyszerki-
prébalasban  vesz  részt,
ami miatt indokolt lehet
komolyabban odafigyelni
arra, hogy az ilyen irinyd
munka ne hatriltassa, vagy
akadalyozza az osztily be-
tegellaté munkajat, beleért-
ve a konzilidrusi tényke-
dést is.
dr. Jako Janos
IKEB és KEB




A kérhaz nagy fejlesztése-
inek elsé allomdsa volt az
1929-ben atadott Gj sebésze-
ti pavilon. Mar ekkor kész
tervek voltak tovabbi épiile-
tekre is, de megval6sulasu-
kat megakadilyozta a gaz-
dasigi valsig, majd a rovi-
desen kitort II. vilaghaboru.
A vilagégés lelki fizikai rom-
boldsainak elmultaval, az 6t-
venes évek kozepén kezd-
hettek hozza az elsé jelent6s
koérhazi épitkezéshez.

A korbonctani és kor-
szovettani osztdly 1957-
ben kapott Gj helyet.

A kérboncolasnak azon-
ban joval régebbi multja volt
intézetinkben. Egy 1903-as
minisztériumi vizsgilatbol
tudhat6, hogy volt boncte-
rem és “bonczszolga” is a
koérhazban.

Dr. Klekner Karoly igazga-
t6 féorvos nagy jelentSséget
tulajdonitott a kérboncolas-
nak, ezért mar 90 éve, vagy-
is 1917. aprilis 30-an bonco-
l6orvosi allast létesitett. A
varmegyei kozgydlés 1918
végén hatdrozatiban mond-
ta ki a bakteriolégiai és szo-
vettani labor felallitasat, te-
hat elkezd6dtek a szovettani
vizsgalatok is. A kérboncno-
ki teendSket tobb mis fel-
adata mellett 1923-t6] dr.
Gaizler Gyula latta el. 1936
novemberétdl dr. Gerlei Fe-
renc lett a kérboncnok.

Az 1957-re felépilt Gj épu-
letet dr. Gerlei Ferenc pato-
logus fSorvos utmutatisai
alapjan Paulinyi Zoltan épi-
tészmérnok tervezte. A ter-
vez$ igy mutatta be éptile-
tét:  “..Az épiilet a Megyei
Korbdz Korbonctani és Kor-
szovettani osztdlyat foglalja
magdba, az elobbi a fold-
szinten, az utobbi az emele-
ten lett elbelyezve. A két osz-
taly egy foorvos vezetése alatt
dall. A korbonctani osztdlyon
dolgozok létszama 3 f6: fo-
orvos, alorvos, szakaltiszt. A
korszovettani osztalyon dol-
gozok létszama 9 f6 a foor-

MULTUNK

Otven éve tortént...

voson és alorvoson kiviil... A
lépcs6hdzbol jutunk az eme-
leten elbelyezett korszovetta-
ni vészleghez. A kézépfolyo-
sobol érkeziink a kérszovet-
tani és bisztokémiai labora-
toriumba, ketté kozdott van
az ugynevezett indité szoba,
abova a vizsgalando szervek
eloszor keriilnek.”

Az 4j épulet dtadasa utin
a korboncolds az egykori
kapolnabdl, a szovettani
vizsgalatok az 1929-ben at-
adott sebészeti éplilet maso-
dik emeletén kialakitott szo-
vettani laboratériumbol kol-
tozhetett egy helyre.

létrehozasat indokolta, hogy
ekkortajt a koérhazban - a
sziilészet utin - a masodik
legnagyobb forgalmat a se-
bészet bonyolitotta. A Sza-
bolcs-Szatmar megye fonto-
sabb statisztikai adatait tar-
talmazé kotet szerint 1956-
ban 7.489 beteget lattak el.
Az allaspalyazat kifrasaban a
kovetelmények kozott sze-
repelt az ortopéd-szakképe-
sités is, hiszen az \j 70 4gyas
osztalyt traumatologiai és
ortopédprofillal tervezték.
Tobb palyazat is beérkezett,
de Illyés Zsigmond lett a
nyertes. A levéltari iratokbol

Az 1957-ben atadott kérbonctani és

korszbvettani osztaly épulete

A patologia az elmult fél
évszazadban ebben az épu-
letben mikodott, utdbb
igencsak sztkos korilmé-
nyek kozott. A jubileumra a
rovidesen elkészilé 1j, mo-
dern éptletbovitéssel emlé-
kezhet legszebben a kérhaz.

Az 1957-es év nem csupan
a nagy épitkezések kezdete
volt, hanem uj osztalyok
alapjait is leraktdk. Marcius
1-jén az Egészségligyi Koz-
lony, majd 3 héttel késGbb
az Orvosi Hetilap egy allas-
palyazatot tett kozzé, mely-
ben “osztalyos féorvos”-t ke-
restek a korhaz 2. sz. Sebe-
szeti Osztdlya szimara. A
masodik sebészeti osztaly

tudhat6 érdekesség, hogy
pl. dr. Edes Istvin kecske-
méti sebész alorvos lekésett
a palyazati hatarid6rol. Az
altala olvasott Orvosi Heti-
lapban ugyanis 3 héttel ké-
s6bb jelent meg a palyizati
kiiras, késve és tévesen.
Illyés Zsigmond Nagyka-
rolyban sziiletett 1919. szep-
tember 30-dn. Diplomija
megszerzését kovetéen (Bp.
1944.) katonai kérhazban dol-
gozott orvosként. 1945-ben
Rakoscsabdn, majd 1946
marcius 28-4t6l Nabradon
praktizalt. Egy a negyvenes
évek végén a korhazunk lét-
szamviszonyair6l készilt ki-
mutatds szerint 1949. jdlius

21-én nevezték ki koérha-
zunk sebészetére segédor-
vosnak. Erthets, hogy javara
dontottek a palyazat biraloi.
A kérhdzban mar 1954-t61
volt megyei hataskord orto-
péd-szakrendelés. A sebé-
szeten belul pedig kezdett
létrejonni egy olyan orvosi
garda, amely a baleseti és
mozgasszervi betegek jobb
ellaitisa érdekében tevé-
kenykedett. Ilyen el6zmé-
nyek utan nyilt meg 1957.
aprilis 15-én a 2. sz. Sebé-
szeti Osztaly. Eleinte az osz-
talyon folytattak az 1956/57-
es polyomyeletis jarvany al-
dozatainak utdkezelését is.
Az 1957 oktéberében meg-
indult Heine-Medin Utdke-
zel6 Osztilyt és gyogytorna-
termet egy év mulva a reu-
matolégia fGorvos vette at.
1963-ban kettévalt és 6nilld
osztaly lett a traumatologia
és orthopédia. Val6szintleg
ekkor kapta a traumatolégia
a Baleseti és Helyredllité Se-
bészeti Osztily nevet. Nagy
eredmény volt, amikor
1967-t6l az orszagban els6-
ként éjjel-nappalos baleseti
ambulancia létesiilhetett a
rendelében. A baleseti elld-
tas bévitésére nagy szikség
is volt, mert a technikai viv-
manyok, a motorizicio terje-
désével jelentésen meg-
emelkedett a balesetek sza-
ma. (Mig a haboru el6tti bé-
keévekben évente kb. 60-
100 esetben vonultak ki a
mentSk balesethez, az otve-
nes évek kdzepén ez a szam
mar meghaladta az ezret.)
Az egykori 2. sz. Sebésze-
ti Osztaly az utébbi évtize-
dekben ujabb szakteriiletek
specidlis ellatasat (ér-, kéz-,
idegsebészet) is végzi, a ha-
zai szakma elismert képvise-
16i nevelédtek ki e fél évsza-
zados mihelybdl, akik a
mindennapi munkajuk mel-
lett jelent6s tudomanyos te-
vékenységet is végeznek.

Dr. Kiihrner Eva PhD.
kényvtarvezetd
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Amik megtorténnek veliink,
egyszer majd csodadlatos dolgokkad valtoznak

Beszélgetés dr. Skribek Jozsefné nyugalmazott vezetS-gyogytornasszal

Beszélgetésiinkboz, fe-
sziiltségoldonak, minden-
féle finomsdgot tett elénk
— de bdt fesziiltség? Egy
gyogytorndsz  biivkor-
ében? Még bogy! Mert
biivkor dam, amit o te-
remt, aminek o dll a koze-
peén, s vigydzat, elvard-
zsolodbat a vigydzatlan
ember abban a Redves-
ségozonben, amiben ér-
demteleniil is részesiil.
De mi vigydztunk, leg-
aldbb arra, bogy gondo-
latainak maguvdt irdssd
dtmentve, na meg ceruzd-
val lejegyezbetd portré-
Jjat, olvasoink elé letebes-
stik.

Kezdjuk ott, hogy évtize-
dekkel ezel6tt szinte csak
azok tudtik, mi a gyogytor-
na, akiknek sorsa, betegség-
ben szerencséje ugy hozta,
hogy taldlkoztak vele. Igy
gyogytorndsz is csak abbdl
lett, aki valami ritka szeren-
csés modon Osszeismerke-
dett ezzel az akkor még is-
meretlen mesterséggel. Az
én ismeretségem az Otvenes
évek szOrnyld betegsége, a
gyermekbénulds miatt koto-
dott vele, amikor a testvére-
met is elérte a Heine-Medin-
kér — a gerincvels és az
agytorzs mozgatosejtjeit
megtamadé virusos ferts-
zés. (Kulonosen Szabolcs
megyében okozott tdmeges
megbetegedést a Szabin-
cseppek  alkalmazasaig.)
Szileim, mivel itt nem tud-
tak még kezelni ezt a rette-
gett betegséget, folhordtak
a batyamat Budapestre a
gyermekkoérhazba, ahol
gyogyitasaba a gyodgytorna
is beletartozott. Ez a gyogy-

torna olyan eredményes
volt, hogy a batyam ujra ja-
roképes lett, de ehhez az
kellett, hogy nem mulhatott
el nap, hogy az én édes-
apim ne torndztatta volna
mindaddig, amig alig volt
mar érezheté a mozgasin a
betegség. Ez a gyogytorna
valami olyan kiilonlegesség
volt, hogy mi gyerekek, én
is, eljatszottuk azokat a
mozdulatokat, amiket a pes-
ti gyégytornasz tanitott. Igy,
valahogy igy lett eleve el-
rendelt az én életpalyam,
ezzel a gyermekkori él-
ménnyel, a gyogyitis bol-
dog jatékaval, aminek em-
lékképe akkor tamadt fol Gj-
ra, amikor érettségim utan
folmertlt palyavalasztisom
nagy gondja. Vonzott tob-
bek kozott az egészségligy
is, s ahogy latolgattuk a le-
het&ségeket, csaladunk
egyik orvos baratja egyszer
csak kibokte: miért ne le-
hetnél gyoégytornasz! Telita-
lalat volt. Nagyon nehezen
sikertlt, mert akkor még az
egész orszagban egyetlen
helyen, a févarosban volt
ilyen szakképzés, az is csak
kétévente, s mindossze 50
hallgaté szamara. (A gyogy-
torndszképzésben az attod-
rést egyébként éppen a
gyermekparalizis hozta
meg, 1957-ben Miskolcon
és Debrecenben is beindi-
tottak a képzést, hogy a “to-
meges kibocsatissal” csok-
kentsék a hidnyt.)

Amikor végeztem, itthon,
Nyiregyhdzan tart karokkal
fogadtak: dr. Farkas Ben-
jaminné Nellike, Mez&sy
Gézané Kati és Hegedus Sa-
ri voltak itt az els6 gyogy-
tornaszok, kozéjik jottem

negyediknek, nagyon bol-
dogan és 6k is ugy fogad-
tak, hiszen a nyiregyhazi
koérhaz mar akkor is nagyon
nagy volt, igy nagyon sok
benne a munka is.

Tragikusan sok Heine-
Medin-es gyerek volt, azért
hivtak, hoztik ide Buda-
pestr6l, az ORFI-b6l Papp
Tibor reumatolégus f6orvos
urat. Az 6 iranyitasaval, egé-
szen 1968-ig egy csoport-
ban dolgoztunk mi, gyégy-
torndszok, ellatva a baleseti
sebészetet, az ortopédiat is.
Hihetetlentiil kemény mun-
ka volt négyunknek az a
sok-sok beteg, kilondsen
nehéz a csipbficamos gyere-
kek torndztatiasa, de beoszt-
va, egymast kisegitve mégis
csak gy6ztik. Késébb, hogy
a reumatoldgian kialakult
egy kulon fizioterapiads rész-
leg, a f6orvos ur magaval
vitte oda a gyégytornaszok
egy részét, mi tobbiek pedig
itt maradtunk Illyés f6orvos
urnak (nagy név volt & isD),
a traumatologia és ortopé-
dia vezetGjének a keze alatt.
Hamarosan lett azutin egy
harmadik részlegink is, a
S6stéi Gt kérhazban. Ilyen
modon is osztédott, szako-
sodott tehat a nyiregyhazi
gyogytorna, a koérhaz hihe-
tetleniil gyors novekedésé-
vel. Ezt a fejlédést a hatva-
nas években megindult ipa-
rositds hozta, meg az ugris-
szerlen megnovekedett gé-
pesités és gépjarmuforga-
lom, amik miatt mindenna-
pos lett a baleset, mondhat-
ni tomeges.

Gondoljuk meg, mik nét-
tek ki abbdl a csodalatos
osztalybdl. Legel6bb a reu-

matolégia, azutdn az orto-
pédia, majd a rehabiliticios
osztdly... Hihetetlen, hogy
a traumatolégia 6nmagaban
is micsoda rettenetesen
nagy és komplikalt tertlet.
A sok koponya- és gerincsé-
rilt miatt a benne muikodé
idegsebészetnek is ©nallé
osztallya kellett valnia, és
6ndllé tudomanyaggad vilt a
kézsebészet is. Ezeknek az
6nallé osztalyoknak a meg-
alapit6éi mind kiemelkedé
szakemberek voltak, sza-
momra 6k a nyiregyhazi or-
voslds klasszikusai. Amit 6k
lefektettek, maig érvényes!
Na, hat ezekben a kilonvalt
részlegekben alakult, mé-
lyalt tovabb a nyiregyhazi
gyogytorna,  meghdditva
maig a belgyégyaszatot is,
ahol korabban alig lehetett
jelen. Ahogy jott a sok in-
farktus, a keringés és 1égzés
betegségei, bebizonyoso-
dott, hogy a gyogytorna a
gyogyitis minden tertileté-
hez képes valami nagyon
fontos és nélkiilozhetetlen
értéket hozzatenni. Mara el-
mondhatjuk, hogy a gyogy-
torna az orvosi diszciplina
valamennyi terlletén ott
van. Ott van az intenziv te-
rapiaban, a sebészeteken, a
belgy6gyaszatokon, a gyer-
mekosztalyokon, a pszichi-
atriai és idegosztalyon és ott
a rehabilitdcié6 speciilis
szaktertletein, igy példaul a
szilési sérilések gyogyita-
saban is... S6t, miutin az
orvosi szakmanak (leszamit-
va a kutatast) hiarom 4ga
van: a megel6zés, a gyogyi-
tds és a rehabiliticié, a
gyogytorna mindhdarom te-
rileten megkérddjelezhetet-
len. Ha szélesebb korbe te-
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kintink, kidertl, hogy ott
van ugyszolvan mindeniitt,
a csecsemoOkortol az aggas-
tyankorig — ez egy széles
skala.

Most ugy 400 (1) gyégytor-
naszt bocsitanak ki évente
a foiskolak. Ez a tomeges
képzés erbs talzas, ennyi
gyogytorndsz el sem tud he-
lyezkedni. Bar annak ide-
jén, az érettségi utdn “csak”
szakiskola-rangi volt a kép-
zés (50-50% elmélet és gya-
korlat), de az egy nagyon
kimdvelt, igazi mesterek al-
tal tanitott gyakorlatra épilt.
Ma 80% az elmélet és 20% a
gyakorlat. Nagyon kell az
elmélet, de a gydgytornasz
(ezt alapozta meg a régi
képzés) mindenek eldtt
gyakorlati szakember. Aki
most kikerill, mint egy or-
vos: “csak” altalanos kép-
zettsége van, majd késébb
annak a szakteriletnek a
gyakorlata képezi ki, illetve
avatja be, amit valaszt vagy
ahova keriil. De honnan, ki-
t6l tanulja meg “a mesterség
fogasait”, ha arra a mai isko-
la csak részben késziti fol?
Csakis azoktol, akik kozé
frissen végzetten, fiatalon
bekertl: a régrél hozott és
folytonosan gazdagitott tu-
dds mai mestereitSl. Ezért
nagyon kell tgyelni, hogy
ez a tudds el ne meriljon.
Nem fog, ahogyan én isme-
rem a gyogytornaszokat, et-
t6l nem kell félntink.

Az a tertlet, ahol én dol-
goztam, és aminek késébb,
hogy érdemesnek itéltek ra,
a vezetGje lettem (a sebé-
szet nagy, hatemeletes ha-
zaban), az a kozponti
gyogytorndsz csoport volt.
Ez egy nagyon Kkiterjedt, na-
gyon  Osszetett feladat-
egyluttes: megszervezni,
megtervezni, iranyitani a
gyogytorna-terdpiat a bal-
eseti osztilyokon, az ideg-
sebészeten, érsebészeten,
az intenziv osztilyon, az
ambulansok korében, vala-

mint a gyermekgyogyisza-
ton is. A mindennapi mun-
kan tal mindig voltak és
mindig is lesznek olyan spe-
cialitasok, kidolgozédsra var6
teriiletek, képzési lehetdsé-
gek és feladatok, amikbe
egy ambiciézus szakember
elmerilhet — ezt tettem én
is, erre sarkalt a szakma sze-

retete, a tanuldsi vagy, az
dnbecsiilés, az érvényesilés
igénye. Nagyon biszkén
mondhatom: a nyiregyhazi
koérhdazban ez a személyes
torekvés, de ennek megen-
gedd, s6t inspirdld, intézmé-
nyes timogatasa is, nagyon
magas szinten van!
Negyvenhidrom év utan
agy jottem el a munkadbdl,
hogy kollegdimmal elértik,
hogy a koérhiaz fizioterdpias
munkdjanak donté részét
ma mar a gyogytorna fogja
Ossze, az szervezi, tervezi €s
iranyitja! Talan ebben fog-
lalhatom 6ssze az én szemé-
lyes munkamat és a szak-
mam egylttes becsiiletét,

meg abban, hogy a négy év-
tized alatt semmilyen “ma-
hibat”, karos kovetkezmé-
nyl szakmai tévedést nem
kovettink el.

Az egészségligy leendd
reformjaban és viltozatai-
ban a gydégytorna csupan
egy morzsa, annyi, mint
amennyit Osszegszerden is

kitesz a gyogyitas egylittes
szamldjaban. De, mint aho-
gyan a hatalmas egészben
ott van a gyogytornasz kéz-
jegye is, a jové megtervezé-
sébdl se szabad 6t kivonni.
Ezerszer végiggondoltuk,
mi lehet, mi legyen itt hely-
ben a mi jovénk. Ha a S6s-
téi dton — az egyik tavlati
terv szerint — az akut gyo-
gyitasbol mar kikertlt bete-
gek kezelésére valoban lét-
rejon egyszer a nagy “reha-
bilitaciés kozpont”, abban a
gyogytornanak nagyon
meghataroz6 szerepet kell
kapnia! Ugyanakkor az akut
kezelésb6l sem hidnyozhat.
A szakmdnak tehdt nincs

Rajz: Szabo Tibor

ARC-KEP 9

félnivaléja, Nyiregyhdzan
nem szorulhat hattérbe, ezt
innen is biztatva tizenem a
fiataloknak.

Engem az Isten szlleté-
sem Ota a tenyerén hordoz.
Egész életemen ott van a
kézjegye. Csodilatos sziile-
im voltak, akik embert tud-
tak a gyerekeikbdl nevelni,
borzaszté nehéz korulmé-
nyek kozé kényszeritve is a
habora utin. Azutan pedig:
én egy nagyon jé szakmat
talaltam, ami agy toltotte be
az életemet, hogy kozben
nagyon sok emberen tud-
tam segiteni, anélkul, hogy
barmi rettenetes aldozatra
kényszerultem volna. Aztan:
nekem nagyon csodalatos
férjem van, 6 dr. Skribek Jo-
zsef traumatolégus f6orvos.
A szakmiban taldlkoztunk
és negyvenegy éve hidza-
sodtunk 6ssze, és soha nem
csalatkoztunk egymasban.
Van két csodalatos gyere-
kink, akik bizonyara a szi-
16i példa alapjan, szintén or-
vosok lettek — nagy fiam
szemész a szegedi klinikan,
a kisebbik érsebészettel fog-
lalkozik, Szolnokon él. Es
mindent betet6z, hogy van
hirom gyonyord fiduno-
kank.

Azt mondom, hogy egy
kiegyensilyozott, szép éle-
tet éltem. Visszakaptam
minden jét, amit azoknak
adtam, akiket szerettem, €s
kozben, mire a végére ér-
tem, visszakaptam a szak-
matdl is mindazt, amit tehet-
tem és aldoztam érte. Fér-
jemmel egyutt mondhatom:
ez a koérhaz az otthonunk
volt, az életink nagy részét
“Itt-Hon” toltottiik el. Itthon,
ahol ugy érzem, megbecsiil-
tek, s talan hozzitehetem:
ezt a megbecsilést én nem
csak magamnak vivtam ki,
de a gyogytorndsz tarsada-
lom egészének is. Ha itt va-
lakire azt mondjak: gyogy-
tornédsz, akkor az egy pozi-
tiv fogalom, olyan mester-
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ség, amelyiknek vitathatat-
lan védjegyei val6sagos sze-
mélyek. Négyen voltunk,
amikor dolgozni kezdtem,
tizennégy kollégaval fogtam
kezet, amikor elkdszontem.
Nagyon kényesek voltunk,
ki jon kozénk, ezzel is véd-
ve a magunk kis kozossé-
gét, ami az évek alatt sem-
mit se romlott. Masfél éve
nem dolgozom madr, de mi-
kor eljon a kardcsony
(ilyenkor letltink, akik
egyutt dolgoztunk és gyer-
tyat gyujtottunk), ideszol-
nak a linyok: “Ugye nem
felejtetted el? Mert téged va-
runk!”

Egészen mis lenne a vi-
lag, ha sok ilyen munkahely
lenne. A gyoégytornisz a
legtermészetesebb dolog-
gal, a mozgassal gyogyit
(soha sarlatansaggall), talan
ebbdl jon az, hogy a gyogy-
tornaszok maguk is “termé-
szetes emberek”, tehat hite-
lesek: azaz nyitottak, Gszin-
ték, tisztak. Az igazi gyogy-
torndsz béke-keres6 ember,
de van benne harciassag és
elégedetlenség, nyugviasa
nincs, mert sohase elégedett
a pillanatnyi allapottal,
eredményt akar, egy kicsivel
mindig tobbet és jobbat,
mint ami igazi
gyogytornasz folyton lobog,
sugarzasa van. A kivalallok
azt mondjik rélunk, hogy
van benniink valami vak el-
hivatottsig — szerintem a
bennlink 6rokké vibralé és
leplezetleniil megnyilvanulé
kreativ-rajtrakészséget neve-
zik meg igy. Hogy azutin
ezt mi honnan vettik, s
hogy nincsen-e benne val6-
ban valami hivatottsag? Azt
nem tudom. De hit nekiink
mindig, mindent tudnunk
kell?

Tudtam én gyerekkorom-
ban, miért hagytdk el a Szé-
kelyfoldet a nagyapamék a
'20-as években? Hogy miért
teleptultek  (menekiltek)
Csikbol Nyiregyhazara? Fel-

van, az

nétt fejjel is folfoghatatlan!
(Trianon) Aztin amikor
végre megvetették a labukat
és megteremtették a szabol-
csi cipbipart, megint csak
habort lett, és elsepert min-

dent. Ott voltunk édes-
anyammal semmi nélkul,
mert minden elveszett, mas-
fél éves voltam mikor édes-
apamat hadifogsagba vitték,
anyanknak harom gyereket
kellett etetni a negyedikkel
varandésan, s még hozzank
kertlt egy régi ismerds is
aki Auschwitzbél megme-
nekiilt, Ida néni, és nem tu-
dott hova menni. Mit tudta

g5

azt akkor egy gyerek, miért
kellett a gyo6nyord hazat,
otthont elhagyni, miért fog-
lalta le azt a varos! Es mit t6-
rédott vele, hogyan tudott
életben maradni, hogyan ju-
tott ennivaléhoz? Felndtt
lett, sajat gyerekeit taplalta,
mire megkérdezte: Anyam,
mibdl adtal enntink?

Es akkor ezek, amik meg-
torténtek veliink — nem tud-
juk mikor, nem tudjuk ho-
gyan —, egyszer csak csoda-
latos dolgokka viltoztak:
draga emlékezetté a szoOr-
ny(ség, szeretetté a szenve-
dés — hala Istennek! De mi-
ért? Ki tudja ezt megmagya-
razni? Az ember mindig,
mindenben tudatos? De-
hogy. Egyszer csak lesz, ki-
alakul a beallitottsaga, amit
talan mar tényleg tudatosan
6riz és formilgat tovabb.

2006. mdrcius 15-én taldlkozds a Kollégdkkal.

Vannak, akik hetente atren-
dezik a lakasukat, vannak,
akiknek mindig Gj baratok
kellenek és viltozo, uj stilu-
sokban élnek, 6ltozkodnek;
mi az allandésagot, a mara-
dandot keressiik — talin a
megbizhatésag a nyugalom
miatt. Van, aki, hogy meg-
itélése rendben legyen, a
kulvilaghoz igazodik; mi a
csaladunkhoz, a bariti ko-
rinkho6z, a magunk igénye
szerinti kultirahoz, de még
kenyérkeres6 munkankban
is a tradiciokhoz, a hagyo-
manyos értékekhez. Mi itt
itthon vagyunk, mégis,

évente egyszer “haza kell”
menniink Erdélybe: Csikba,
Gyergyoba — a férjem sziilei
is onnan szdrmaznak. Me-
gyunk le az ezeréves hati-
rokig, otthoni levegével te-
leszivni magunkat... Es eb-
ben az erdélyi hagyatékban,
amit a mi sztleink vér sze-
rint is, iddig hozva is, men-
tegetve is atadtak nekunk,
ebben nincs semmi arté
vagy ellenséges, ebben csak
szépség és béke van, hat
beszélink és meséliink réla
és haza-vissziik bele a gye-
rekeinket. Katolikusok va-
gyunk, csalddi hagyaték,
hogy minden vasarnap el
kell menniink a templomba,
megmartézni a liturgidban,
meger6sodni a hit gyakorla-
tiban, és ez nagyon fontos
nekink. De vannak az éle-
tinknek masféle templomai

2

is, ahol egyszerien csak
emberi és hiten tali talalko-
zasok torténnek velink. Par
napja példaul elmentink a
férjemmel a Kodily iskold-
ba, ahol volt egy csodalatos
hangverseny. Vasary Tamas
mar énmagiban egy kilon-
leges egyéniség, 6 még Ko-
daly els6, igazan hiressé lett
tanitvanyai kozul valé. Liszt
“Vandor évek”cimd muvét
szemelvényenként mutatta
be, és amig személyes gon-
dolatai elkeveredtek a mu-
vel és beleszovodtek abba,
valami egyetemesség ta-
madt bel6lik. A mi gondo-
lataink pedig (valami va-
razslatos moédon) ebben a
meghitt egyetemességben
egyre személyesebbek let-
tek. Nézelédtiink, nem tu-
dom elmondani miért, talan
nem is szabad, egyszerre
olyan nagyszerd érzésiink
timadt, hogy csupa isme-
r6st  taldltuk. Csodalatos,
hogy ebben a varosban alig
tudunk egymis mellett el-
menni, akik valamilyen for-
miban ne talalkoztunk vol-
na mar, valami kozos dol-
gunk ne lenne egymassal,
valami médon 6ssze ne tar-
toznank - hat igy, ezt is
megértve lett csodalatos él-
ménylnk az az este.
Valami ehhez hasonl6 ér-
zésem van most is, hogy a
sajat Ujsagunk beszélgetni
hivott. Engem. Aki csak egy
gyogytornasza voltam a
kérhdaznak. Koszonom szé-
pen, hogy gondoltak ram!

Kedves  Asszonyom!
Biztositjuk, hogy mi sok-
kal jobban koszonjiik ezt
a Dbeszélgetést, pldne
azok nevében, kéretleniil
is, akik személyesen (a
tér és idoé rdnk pillanat-
nyilag érvényes torvényei
miatt) nem tebetik. To-
vdbbi mindennapjaiboz
JO egészséget kRivdn:

Bugya Istvan és Szabo Tibor
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Betekintés a Képzési Szakmai Tanidcsado Testiilet munkdjaba

2007. januar 23-an Ulése-
zett a korhdazunk képzésért,
tovabbképzésért felel6s
Szakmai Tanacsado Testii-
lete.

A J6sa Andras Oktatd
Koérhazat a Felnéttképzési
Akkreditdl6 Testilet 2004.
oktéber 20-dn akkreditalt
felnGttképzési intézménnyé
nyilvanitotta. A FelnSttkép-
zésr6l szolo 2001. évi CL
torvény elbirdsainak és az
akkrediticiénak megfelel6-
en intézményink vezetése
Képzési Szakmai Tanicsadd
Testiilet 1étrehozdsarol don-
tott. Ezen testiilet célja a
magas szinvonali képzé-
sek, tovabbképzések fo-
lyamatos biztositasa in-
tézményi, megyei, regio-
nalis szinten, természete-
sen Osszehangolva korha-
zunk humianerdforras fej-
lesztésének elképzelései-
vel, tervével.

A Szakmai Tanicsadé
Testiilet évente két alkalom-
mal wlésezik 9 fével. A
Szakmai Tanacsadé Testllet
elndke Bartos-Molnar Ti-

mea, aki irdnyitja és szerve-
zi a testilet munkdjat.

Tagjai:

Képzésért felelos veze-

tok:

e Jakabné Harcsa Erzsébet
apolasi igazgato

e Bartos-Molndr Timea
oktatasi csoportvezetd

Munkaadok képviseldi:

e Virdg Janosné
Szabolcs-Szatmar-Bereg
Megyei Onkormanyzat
Pszichiatriai Szakkérhaz,
Nagykallo
apolasi igazgatd

e Dr. Nagyné
Lovdsz Zsuzsanna
Szabolcs-Szatmar-Bereg
Megyei Onkormanyzat
Szatmar-Beregi Korhaz,
Fehérgyarmat
apolasi igazgat6

e Roman Demeterné
Szocialis Gondozasi
Kozpont
igazgato

Szakiranynak megfelel®
szakmai szovetségek kép-
viseloi:

Apolisi Egyesiilet részérdl:

e Ujvdriné Siket Adrienn
Debreceni Egyetem
Egészségligyi Foiskolai
Kar f6iskolai oktat6

Orvosi Kamara részérdl:
e Dr. Piko Karoly
orvosigazgato

Kulsé Képzd Intézmény

oktatéja:

e Nagy Edit
Nyiregyhazi Féiskola
f6iskolai docens

Képzetteket foglalkoztatd

villalkozas képviselGje:

® Legeza Sdandor
LEG-OL Bt. vezetdje

A Szakmai Tanacsado
Testiilet feladatai:

Targyalja és véleményezi
az intézmény vezetése iltal
elokészitett éves Képzési
Tervet, a Képzési Terv telje-
sitésérol készitett beszamo-
16t és ezekrdl allast foglal.

A tagok tevékenyen koz-
remikodnek az intézmény
mindségiranyitasi rendsze-

rének kialakitasiban és fej-
lesztésében.

Segitik az intézmény szak-
mai nyilvinossaganak és
szakképzési feladatainak ér-
vényesulését, szakmai és
tzleti kapcsolatainak minél
teljesebbé valasat.

A tagok személyesen is
elésegitik az intézmény ki-
emelten fontos szakmai cél-
jainak megvalosuldsat és le-
het6ségeik szerint kozremii-
kodnek azok elérésében.

Az ilésen beszamolot tar-
tott az SZTT elndke (Bartos-
Molnar Timea) a 2006-0s év
oktatidsi tevékenységérdl,
majd ismertette Korhazunk
Oktatasi Tervének 6sszegzé-
sét, valamint a 2007-es év
Képzési Tervét, amelynek
alapjat az Oktatasi Terv adja.

Az ulésezés eredményes-
nek mondhat6, hiszen a
Testulet jovahagyta a besza-
molét, és elfogadta az éves
Képzési Tervet.

Papp Tiborné
SZTT jegyzbkonyvvezetdje

A kézelmultban Nyiregy-
bdzdn megrendezett Borbdl
és Bordrverés teljes bevetelet,
330 ezer forintot adoma-
nyoziak a rendezvény szer-
vezdi a Josa Andrdas Oktato
Korbdznak.

Az adomanyt a.sirgdsségi
Betegellatdé Osztily muszer-
parkjianak fejlesztésére fog-
jak forditani.

Borbal, borarverés

A Borbdl és a Borarverés
megrendezésének otlete a
mult esztendében sziiletett.

A Futar Szabolcs-Szatmar-
Bereg megyei hetilap hirdet-
te meg az év emberére tor-
ténd szavazast. Innen mar
csak egy lépés volt a ren-
dezvény tovabbfejlesztése.

A tombola és a borarverés
jotékony célt szolgilt, mely-
nek bevételét a Josa Andras
Oktaté Korhaz StirgGsségi és
Daganatos Elviltozasban
Szenvedsk Kozhaszna Alapit-
vanynak ajanlottik fel és ad-
tak at az intézmény menedzs-

A borbalbdl és a borarve-
résbél a szervezSk hagyo-
manyt kivinnak teremteni.

Terveik szerint jovore 20-
ra emelik az arverésre keru-
16 palackok szamat és remé-
nyeik szerint ennek megfe-
lel6en magasabb lesz a koér-
haz alapitvinyanak 4dtadott
Osszeg is.

mentjének februar 23-an. Kovdcs Mariann
T
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Infektologia

Dr. Lesch Miklos
osztalyvetd foorvos

A Fert6z06 Osztaly Torténete
A Fert6z6 Osztdly Ragdly
Kéroda néven kezdte meg
madkodését 1912-ben, eldszor
15, majd 30 aggyal az Erzsé-
bet Koézkérhazban. Az osztaly
els6 féorvosa dr. Lengyel Fe-
renc volt, akinek osztilyos
orvosa Dr. Reményi Mihaly
volt, aki késdbb szintén féor-
vosa lett az osztalynak. A je-
lenlegi épiiletet 1968-ban ad-
tak 4t, akkor 88 dggyal mako-
dott a fertéz6, a féorvosi te-
endoket Székelyfoldi Jozsef
f6orvos latta el, akit 1977-t6l
Reményi Mihdly, 1987-tSl pe-
dig Nagy Rébert kovetett. Eb-
ben az id6szakban az agy-
szam 68-ra csokkent. A gyer-
mek és a felnott részleg 1996-
ban valt szét, az dgyszam pe-
dig tovabb csokkent 54-re.
Nagy Rébert osztilyvezets f6-
orvos nyugdijba vonuldsat
kévetden, az osztdly irdnyitd-
saval jar6 feladatok ellatasa-
val 2000-ben Lesch Mikl6s f6-
orvos urat biztik meg, aki ko-
rabban a II. Belgyégyaszati
Osztalyon dolgozott. Infek-
tologiabol a szakvizsgat pedig
2002-ben szerezte meg.

— Milyen dgyszdmmal mi-
kédik a Felndit Infektologiai
Osztaly?

_ pillanatnyilag 30 aggyal
mikodik az osztaly, de valé-
szintleg az Gj utasitisok értel-
mében 25 dgyra csokken az
agyszamunk. A FelnGtt Infek-
tologiai osztaly ellatasi tertile-
te az egész Szabolcs-Szatmar

- Bereg Megyére kiterjed. Jar-
vanymentes id6szakban ele-
gendének bizonyul. Havonta
kozel 100 fekvo, a jarébeteg-
szakrendelésen pedig 400 be-
teget latunk el. Ha jarvany
van, akkor viszont kevésnek
bizonyul ez az 4gyszam, de
ezekre az esetekre kidolgo-
zott Katasztrofa Terve.

— Milyen betegek kertilnek
elidtdsra a Felndtt Infekiolo-
giai Osztalyon?

— A hagyomiényos értelem-
ben fert6zének szamité be-
tegségek, mint pl. a kanyaro,
vagy a kolera szima az utéb-
bi évtizedekben cstkkent, sGt
tobb betegség eléfordulasa az
egész vilagon megszint pl.
himlé, ezért tortént az, hogy
orszagunkban de a vilagon is
a hagyomanyos fert6z0 be-
tegségek visszaszoritdsaval
egylitt csokkent a fert6z6 osz-
talyok megbecsiilése, €s ezért
fokozodott ezek leépitése, f6-
leg a fejlettebb orszagokban.
Azonban a fejletlenebb orsza-
gokban a régi tipust fert6z6
betegségek még nagyszam-
ban elsfordulnak. Evente
wbb millié ember hal meg a
vilagon pl. maldridban, tifusz-
ban, kanyaroban, gyomor-
bél hurutban , és nem szabad
elfeledkezniink arrdl, hogy a
mai kozlekedési viszonyok
mellett és a turizmus fejlédé-
sével egyiitt a fert6z6 beteg-
ségek a vilag egyik pontjarol
a misikra, 6rdk alatt el tud-
nak jutni. Ezek a fert6z0 be-
tegségek a fejlett orszagokat
ismételten veszélyeztetik.

Ugyanakkor el6térbe ke-
riiltek azon betegségek, ame-
lyek hatterében, valamilyen
kérokozé  allapithatdé  meg,
ezekkel foglalkozik az infek-
tolégia, ennek értelmében
infektologiai tagabb fogalom,
tagabb ellatast jelez, €s ennek
tukrében nem minden eset
jelent ragalyos kérképet. Em-
litésre méltd, hogy az utdbbi
években szamos Vj betegség
utotte fel a fejét, melyek nagy
népegészségiigyi, jarvanyigyi
problémat jelentenek, pl.

AIDS, madarinfluenza SARS
stb. Az infektol6giai osztalyo-
kon mind a hagyomanyos
fertéz, mind az infektologiai
eseteket ellagiak, igy a mi 0sz-
talyunkon is. Miikodésiinket
Népjoléti Minisztérium rende-
lete szabalyozza Ennek értel-
mében szdmos betegséget,
pl. tropusi betegség, AIDS,
budapesti kozponti Infektolo-
giai Kérhazba kell utalnunk.

Osztalyunkon és jarobeteg
szakrendelésiinkon hepatolo-
giai szakrendelés mikodik,
mely mind az.akut mind a
krénikus majgyulladasok  Ki-
vizsgaldsat, kezelését €s gon-
dozasat végzi. Orvendetes,
hogy az erre valo igény utéb-
bi idében nagymértékben fo-
kozodott.

— Mennyire miiszerigényes
teriilet az infektologia?

_ Az infektologianak nem
specidlis a muszerigénye. Itt,
ami a fejlédést jelenti, az az
immunoldgiai, a diagnoszti-
kai és a mikrobiologiai hatter,
ezek elbretorése viszont ro-
hamos. Ennek koszonhetd
bbek kozott, hogy azok a
nagy jarvanyok, amelyek ko-
rdbban megtizedelték a la-
kossdgot, ma mar Visszaszo-
rultak, az infektologia igénye
egyrészt inkabb a beteg elhe-
lyezésére, izolaciGjara vonat-
kozik, sziikkség lenne egy-
max. 2 agyas kortermek Ki-
alakitisara. Eziltal a betegse-
gen megfeleld izolaciot job-
ban lehetne  biztositani.
Ugyanigy nagy igény van a
betegeket ellaté személyzet, /
névér, orvos / megfeleld jar-
tassagara, kiképzésére, a fer-
1626 betegség megfelels ella-
tasira. Az osztilyon két or-
vos, 12 n6vér latja el a felada-
tokat. Jol képzett a szaksze-
mélyzet, van két diplomas
apolo, tobben jarnak fGisko-
lara és kilon 6rom, hogy az
osztalyra nem jellemz6 a fluk-
tuacio. Fontosnak tartom,
hogy jol képzett szakemberek
dolgozzanak az osztalyon,
éppen ezért az orvosok €s a
szakdolgozok rendszeresen

részt vesznek kongresszuso-
kon, tovibbképzéseken.

_ Milyen tervei vannak az
osztdly fejlesztésével Rkapcso-
latban?

— Amikor atvettem az 0Sz-
taly irdnyitasa, feladatomnak
tekintettem az infektologiai
osztalynak és koértermeinek
modernizalasat, a komfort-
szintjuk emelését. Ma mar
egy- és hdromagyas korter-
mekben latjuk el a betegeket.
Sikertilt kicseréltetni a buto-
rokat és szellésebbé, kényel-
mesebbé tenni a kortermeket.
Modernizéltuk a betegvizsga-
l16kat. Osztilyunk foldszinti
részén 3 helyiséges jarébeteg
szakrendelést és hepatologiai
gondozot alakitottunk ki., va-
lamint névérek részére meg-
felelden butorozott oltozShe-
lyiséget.

Tovdbbi terveinkyol: Szeret-
ném a kortermeket tovabb
modernizilni, hogy minél
szeparaltabbak legyenek, hi-
szen ezen az osztdlyon csak
egy-két agyas kértermeknek
van létjogosultsaga. Gondol-
junk csak bele, ha bekertl
egy beteg az osztalyra pl. ba-
ranyhimlével, &t nem lehet
egy mis jellegd fert6z6 be-
tegségben szenvedovel egy
légtérben kezelni. Szeretném,
ha el lennének latva klimabe-
rendezéssel a kértermek, hi-
szen a betegek akar 4 hetet is
eltdltenek az osztilyon. Ha
jobb a komfortérzetik, kony-
nyebben gyogyulnak. Az in-
tézményben  pillanatnyilag
nagyszabasa terveket valosi-
tanak meg, ha felépiil a tbmb
kérhaz, Gj helyre keril az
infektologia is, ahol 25 dggyal
fog az osztily mukodni, 1é-
nyegesen modernebb korter-
mekben.

Tovébbra is fontosnak tart-
juk a szakmai tovabbképzést,
fejlodést, mely természetesen
az Gjabb betegségekre, keze-
lési moédokra is vonatkozik,
emiatt mind az orvosok,
mind a szakdolgozdk to-
vabbképzését a folyamatosan
tamogatjuk.



FORRADALOM ES SZABADSAGHARC

A Nemzeli Mizeum (ere - beépitetlen nagy (Crséy @
mai Mazcum koral ¢s Kalvin (¢r helyén - kdzEpiitt
esett a belvaros és a munkdsok lakta déli és keleti
kitlvaros kozott. Jobb helyre nem hirdethették volna
anépgyilést.

WA szukado esd dacara mintegy lzezer ember
eyilt a Mizeum elé. Ebben a tomegben polgarok,
ifjak, munkasok, iparoslegényck kozoll ot voltak
mar ,,a vasarra begy(lt strli népcsoportok is ,,: pa-
rasztok, gazdaliszick, videki nemesck, O allt a M-
zeum lépcsdién Petdfi, Vasvari, Irinyi mellett -
Nyary, a d¢l-cloit még (cjét esovalgatd alispan, ott
Klauzal Gabor, aki 24 6rdval cldbb a forradalom cl-
halasztasanak sz0sz6ldja volt. Méar 6k is a forrada-
lotnmal tartanak. S azt akarjak, hogy a forradalom
ha mar megindult - veliik tartson.

Beszédek, gyajid szonoklatok. Rivalgd lelkesedés.

Lz az erd - ez a tizezres tomeg - mar elég a hata-
lom kiscbb kovponijanak, a pesti Varoshdzéanak
meghodoltataséra.

Oda indulnak, Betddul a tandcsterenbe a tdmeg,
¢lén az ifjakkal. Kimm ,,a szabad téren szabad &y
alatt vész elditt zigo tengernek ldtszélk feliilrdl a nép
,, Mar tizendtezren voltak. Hogyne irta volna ald a
varosi tanacs, a vagyonos polgarok ovatos testiilete a
12 pontot? Hogyne ¢satlakozou volna minden kove-
teléshez? Még a forradalom itt 1étrejott valasztma-
nyaba, vezeld bizollsagaba is jelolic képviscldit, A
Véroshdza tanacstermét, ¢piiletét is készséggel Pe-
totiék rendelkezésére bocsatotta. Csak mederben
matadjon a népmovgalom! Csak a polgarsag vagyo-
nanak, a kozbiztonsagnak sérelime ne essek !

Petifi a varoshdza ablakabol tekintelt le a tomeg-
re, mikdzben a polgarmester alairta a 12 pontot, s
felmulatla a sokasdgnak, ,, Oridsi kitorése a lelkese-
désnek! .. .Egyszerre az a hir szarnyal, hogy katona-
sdg jon...koviilnéztem, hogy az arcokat vizsgdljam,
cgvetlenegy ijedt urcot sem lditam..., minden ajkon
e kidltas: fegyvert! fegyvert!...Buddra, Budara!...a
leltariotanacshoz! .. Budara!,

Ez volt a forradalom kdvetkez6 logikus 1épése.

igy kelleut eselekedni,

1848. marcius 15,

1848-49

Nemzeti dal.

Talpra, magyar, hi a' haza!
Itt az id6, most vagy spha!
Rabok legyiink vagy szabadok?
Ez a kérdes, vilaszszatok! —
A’ magyarok istenére
Bskiisziink,

Eskiisziiok , hogy rabok tovdhb
Nem lesziink.

Rabok voltunk mostangig,
Kishozottak dsapdink,

Kik szabadon éltek haltak,
Szolgafildben nem nyughatnak.
A’ magyarok istenére
Eskiiszdnk,

Eskiiszimk, hogy rabok tovabb
Nem lesziink.

Sehonnai bitang ember,

Ki most. ha kell, halni nem mer,

Rinek dragabb rongy élele,
Mint a haza becgiilete.

A magyarok istenére
fiskiiszink,

Eskiisziink . hogy rebok tovihb
Nem lesziink.

Fényesebb a’ ldncznd) a' kard,
Jobban ékesiti 2’ kart,

Es mi még is ldnczot hordiunk!
Ide veled, régi kardunk!

A magyarok istenére
Eskiisziink,

Eskiisziink, hogy rabok tovibb
Nem lesziink.

A’ magyar név megint azép lesz,
Melto régi nagy hiréhez,

Mit rd kentek a’ szdzadok,
Lemossuk a® gyaldzatot.

A magyarok istenére

Eskiisziink,

Eskiisziink, hogy rabok tovabh
Nem lesziink.

Hol sirjaink dombortlnak,
Unokdink leborulnak,

Ks aldo imddsdg melett
Mondjdk el szent neveigket.

A magyarok isterére
Eskisziink,

Eskiisziink, hogy rabok tovébb
Nem leszink.

Petofi Sandor,

,,,,: %ﬁw A&Ziﬁ
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Az egészségiigyi ellatérendszer fejlesztésének programja

Kérhiazfejlesztési torvény - Egészségligyi Minisztérium

L. A jovo egészségligye

Az egészségugyi ellato-
rendszer atalakitdsa és fej-
lesztése az egészségligyi re-
form meghatiroz6 eleme. A
reform és a fejlesztési prog-
ram célja az emberek é€lettar-
tamanak novelése és egész-
ségi dllapotianak javitasa, va-
lamint a terleti és a tdrsa-
dalmi csoportok  kozotti
egyenl6tlenségek  csokken-
tése, egy korszerd, hatékony
és igazsigos ellatérendszer
megteremtése. Olyan egész-
ségiigyi rendszert hozunk
létre, amelyben mindenki-
nek méltésaggal lehet gyo-
gyulni, és mélté6 moédon le-
het gyogyitani.

Mindannyian azt akarjuk,
hogy tovibb és egészsége-
sebben élhessiink, ha meg-
betegszink, akkor méltosa-
gunkat megdrizve gyogyul-
hassunk, igazsigos legyen
az egészségligyi rendszerhez
valé hozziférés, mindenitt
és mindannyian egyforma
min&ségl  szolgaltatdsokat
kapjunk, megfelelé informa-
ciok alapjan donthesstunk, az
ellitérendszer mind a szol-
galtatasaiban, mind a finan-
szirozasdban legyen atlatha-
t6, ellendrizhets, és a ren-
delkezésre allo6 pénzeket a
lehet6  leghatékonyabban
hasznalja fel, végre szlinjon
meg a halapénz.

A célok elérésének feltéte-
le az ellatérendszer szerke-
zetének és mikodésének at-
alakitdsa. Ezt a célt szolgilja
az otodik reformtorvény: a
Korhazfejlesztési torvény.

Olyan 4j szabalyozast ala-
kitunk ki, amely méltanyos,
igazsagos hozzaférést bizto-
sit a betegeknek az orszag
egész terlletén, megteremti
a tervezhetGség, az igazsa-
gosabb és hatékonyabb ella-
térendszer kialakitdsdnak
eszkozrendszerét, egyértel-

mden elkiiloniti az dllam és
az dnkormanyzatok megha-
tarozott felel6sségét, bele-
értve az intézmény-fenntar-
tasi kotelezettséget is, az EU
fejlesztési forrasokat is fel-
hasznilva egy fenntarthatd
fejlédést, finanszirozhato,
modern szolgdltatisi rend-
szert alakit ki.

Garantilja, hogy a bizto-
sité az egészséglgyi szol-
galtatasokat a szlikséges
menynyiségben, az iltala-
nosan garantilhaté és ellen-
6rzott szakmai szinvonalon,
elfogadhaté és finansziroz-
haté, a korszeri és reilis el-
varasoknak megfelelé ko-
rilmények kozott nyujtva
vasarolja. )

A cél elérése érdekében
atalakfjjuk az ellitérendszer
szerkezetét és mikodését.

Az Uj egészségligyben az
ellitérendszer korszeribbé
és igazsagosabbi vilik. Szer-
kezete, miikodése igazodik
a kor szinvonaldhoz, a meg-
valtozott megbetegedési vi-
szonyokhoz, az egészség-
igyi technolégidk fejlédésé-
hez és a jogos lakossagi igé-
nyekhez. Ez a mai ,tilsi-
lyos” fekvSbeteg-ellatas at-
alakitasat és a lakossighoz
kozeli ellatasok megerOsité-
sét jelenti. A kistérségi szin-
ten elérheté korszerd rende-
l6k munkéjat modern diag-
nosztikai kozpontok és tav-
konziliumok segitik, a ré-
gebben koérhdazban kezelt
esetek zomét a terlleti
egészség-kozpontok nappali
korhazai, egynapos sebésze-
ti kozpontjai latjak el. N6 az
alapellatas, a haziorvoslds
szerepe, a haziorvos a bete-
gek egészségének gazdijava
valik. A szerkezet-atalakitas
hatdsara: fokozatosan ki~
egyenlitédik a régiok kozott
az egészségugyi szolgiltata-
sok kapacitdsa, azaz a hoz-

zaférési esély, az aktiv fek-
v6beteg-ellatas talsilya meg-
szinik, a felesleges, vagy
parhuzamos  kapacitisok
kronikus ellatassa, jarobeteg-
és otthoni ellatasokka ala-
kulnak, egy koérhazi agyra,
azaz a betegek -ellatisara
tobb pénz jut, n6, és egysé-
gesil az ellatds és az ellato-
rendszer szinvonala, felsze-
reltsége, kulturdltsiga, a be-
teg megfelel6 szaksegitség-
gel kozlekedik” az ellato-
rendszerben: alapvetéen a
haziorvos szervezi az ellata-
sat, de valasztasaban széles-
kord informacidk segitik.

Az atalakitds célja az, hogy
minden beteg a betegségé-
nek leginkabb megfelel6 he-
lyen és a lehetS leghama-
rabb jusson ellatdshoz. Ezért:

A kérhdzakban az aktiv el-
latds zommel regionalisan
szervezett, csicstechnologia-
val felszerelt centrumokba
koncentralédik, amelyek
egyuttal siirgésségi kdzpont-
ként is mikodnek. A felsza-
badul6 kapacitdsok teriileti
siirgGsségi  ellatohelyekké,
rehabilitaciés osztilyokka,
apolasi otthonokkd alakul-
nak.

Uj egészségligyi jarobeteg-
és slirgGsségi ellatdé kozpon-
tok épiilnek azokban a tér-
ségekben, ahol jelenleg
nincs szakrendeld.

Az els6vonali ellatds biz-
tonsagat az alapelldtds és a
mentés megerdsitése és fej-
lesztése adja.

Az ellatérendszert Ggy ter-
veztitk meg, hogy a kiemelt
koérhazak 55 km-en beliil, a
tertileti kérhdazak 30 km-en
beliil, a terileti jarobeteg-
kodzpontok 20 km-en beliil, a
ment6k 15 percen belil
mindenki szimara elérheto-
ek legyenek.

II. Milyen lesz az vj ella-
torendszer?

Az Uj ellatérendszer négy
szintre épul. Az egyes szin-
tek kapcsolata (a ,beteg-
utak”, azaz az ellatasi tertle-
tek és a beutaldsi rend) jol
szabalyozott, igy a beteget a
szamara szikséges ellatasi
szinten, lehetSleg lakohelye
kézelében latjak el. A kiala-
kitott betegutak kovetkezté-
ben mindenki szdmara atlat-
hat6, hogy milyen problé-
maval hol kotelesek 6t ellat-
ni, és hogy a kezel6orvosa a
probléma sulyosboddsa ese-
tén hova tudja tovabbutalni,
ahol kotelesek is a beteget
fogadni.

Az ellatérendszer az alabbi
szintekre tagozodik.

1. Kiemelt korhazak a
sillyos betegek biztonsa-
gos ellatasaért

Az j ellatérendszer ,zasz-
16shajéi” a centrumokat,
kompetenciakdzpontokat  is
mikodteté  kiemelt koérha-
zak. Ez a 31 koérhdz az or-
szagban egyenletesen eloszt-
va — az egyetemi Kklinikak,
orszagos intézetek, megyei
korhazak bazisin — a legmo-
dernebb, eurépai szinvonalt
technikaval felszerelve, nagy
tapasztalatd orvosokkal biz-
tositja a sdlyos, vagy specid-
lis, ritka betegségben szen-
veddk hatékony ellatasat. Az
ellatds biztonsiga és garan-
talt minésége érdekében
csak a kdzpontokban folyhat
példaul a daganatos betegek
kezelése vagy szervatiltetés,
szivmtét, és hasonld, nagy
felkésziltséget igénylé be-
avatkozas, de a kiemelt kor-
hazak fogadjik azokat az
eseteket is, amelyeket felsze-
reltség vagy gyakorlat hid-
nydban a terileti kérhdzak
nem tudnak megoldani.

Ezekben a koérhazakban
folyamatos fejlesztésekkel,
korszerd miitéti és diagnosz-
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tikai blokkok kialakitasaval
biztositjuk a hatékony és
biztonsidgos gyogyitast. A ki-
emelt kérhazak egyuttal siir-
g6sségi kozpontok is: az év
305 napjaban 24 6ran at fo-
gadjak a strgGsségi ellatasra
szorulé betegeket.

A kiemelt kérhazak mun-
kajat a legmodernebb tech-
nolégidkat is alkalmazé di-
agnosztikai kozpontok segi-
tik, amelyek egyes eljarasok
esetén tobb szakmai koz-
pontot is kiszolgalhatnak.
Ezek a diagnosztikai koz-
pontok nemcsak a kiemelt
koérhazakat, szakmai centru-
mokat szolgilhatjak ki, de a
tavdiagnosztika és a teleme-
dicina lehet&ségeivel a radi-
olégia és a korszovettan te-
riletén segithetik az altala-
nos koérhazak, teruleti egész-
ségkozpontok munkajat is.

Mindegyik kiemelt kérhaz-
nak rendelkeznie kell a leg-
fontosabb képességekkel
(strg6sség, intenziv osztaly,
az alap-szakmak sdlyosabb
betegségeinek kezelése), de
bizonyos speciilis betegsé-
geket (daganatos betegek
specialis kezelései, idegse-
bészet, szervatiiltetés, szivse-
bészet stb.) csak a tobb ki-
emelt kérhaz tertletét ellatod
centrumokban lehet kezelni.
Egyes betegségek esetében
— példaul a szervitiiltetés — a
centrumok régién atnyulo
vagy orszagos feladatot lat-
nak el.

A kiemelt kérhazak egy te-
rilet szakmai, szellemi koz-
pontjai: részt vesznek a teri-
leten dolgozd orvosok névé-
rek, szakasszisztensek képzé-
sében, tovabbképzésében is.

A kiemelt kérhazak a ka-
pacitasuk egy részét garan-
taltan megkapjak, ezen feliil
palyazhatnak tovabbi kapa-
citasokért régids szinten.

A kiemelt korbdzak Ri-
vdlasztdsa

A kivalasztasnal a szakmai
és a terileti elv egyarant ér-
vényesult:

Megfelels alap: A leendd
kiemelt korhdzak jelenlegi
felszereltsége, szakmai felké-
sziltsége, szervezeti kultira-
ja legyen alkalmas a kiemelt
koérhazi szerep betoltésére,
legyen alkalmas a sziikséges
fejlesztések befogadasira.

Sokoldaliisag: A leend6 ki-
emelt kérhdzak mar most is
a szakterlletek széles spekt-
rumaban nydjtsanak magas
szintl ellatast. Ezen feltl le-
gyenek alkalmasak régids,
vagy azon tulterjeszkedd
centrumok mukodtetésére.

Neépegészsegiigy: Kiemelt
koérhaz lesz a két legsilyo-
sabb népbetegség orszagos
intézete: a Kardiologiai és az
Onkoldgiai Intézet.

Elérbetdség: A kiemelt kor-
haz legfeljebb egydras uta-
zassal mindenki szamara el-
érhet6 legyen.

2. Teriileti korhazak: al-
talanos ellatas a lakohely-
hez kozel

A jelenlegi kérhazak tobb-
sége tertleti koérhazként
folytatja munkajat. Ezek a
koérhazak az esetek nagy ré-
szét ado altalanos” ellatasra
szakosodnak: itt veszik ki a
mandulat és az epekovet, itt
vezetik le a szuléseket, itt
operdljadk a sérvet vagy az
orrpolipot, de itt latjak el a
belgyoégyaszati betegségek
zomét ado betegségeket, itt
allitjak be a cukorbetegek te-
a beteg vérnyomasat.

A tertleti kérhazak aktiv
kapcsolatban dllnak a kor-
nyezetikkel: diagnosztikai
szolgaltatasokat vasarolnak a
diagnosztikai kozpontoktol,
folyamatosan egytttmikod-
nek a kiemelt kérhazakkal,
valamint a tertileten dolgozé
rendelGintézetekkel és hazi-
orvosokkal.

A fejlesztések arra irdnyul-
nak, hogy a tertileti kérha-
zak biztositani tudjik a mun-
ka korszerd feltételeit, a kul-
turdlt hotel- és munkakoril-

ményeket, és a felesleges ak-
tiv kérhazi kapacitisok kro-
nikus ellatassa alakitasat.

Az ellatds biztonsaga érde-
kében, amennyiben a tertile-
ti korhdazak olyan sidlyos

megbetegedést  észlelnek,
amely magasabb szintl ella-
tast igényel, akkor a beteget
tovabbkiildik a tertilet ellata-
saért felel6s kiemelt kérhaz-
ba. Igy a stlyos betegségben
szenvedok kezelése a jol fel-
szerelt, nagy tapasztalattal és
tudassal biré egészségligyi
szakemberekkel rendelkezd
kiemelt kérhazakban torté-
nik, mig az ellatasok tobbsé-
gét a betegek lakohelyéhez
kozelebb es6 teriileti korha-
zak latjak el.

A tertleti kérhazak az ak-
tiv ellatast szervezhetik a val-
tozé szukséglethez alakitha-
t6, tgynevezett matrix oszta-
lyok kialakitasaval is, ugyan-
akkor a jelenleginél na-
gyobb szerepet vallalnak a
rehabiliticiéban, kronikus
ellatdsban és apolasban.

A terlleti kérhazak kapa-
citasait a Korhazfejlesztési
torvényben meghatarozott
régids keretszamok alapjan a
Regionilis Egészségligyi Ta-
nacsok dontik el.

3. Megujult szakrende-
16k: a teriileti jarobeteg
koézpontok

A kiemelt és a tertleti kor-
hazak koré szervezédve te-
rileti egészségligyi kozpon-
tok muikodnek, biztositva a
lakossag kozeli jarobeteg
szakellatast. Ezekben a koz-
pontokban a beteg, lakéhe-
lye kozelében - 20 km-es
korzetben -, megtaldlja a
szakrendelések tobbségét
(belgybgyaszat, sebészet,
négyogyaszat, szemészet,
ful-orr-gégegyogyaszat, reu-
matolégia, allergologia stb.),
ahol el tudjak végezni a fon-
tosabb diagnosztikai vizsga-
latokat (labor, rontgen, ultra-
hang). Ide kertl az eszkoz-
igényes sziirések egy része
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is, mert a szlrések haté-
konysaga csak igy biztosit-
haté.

A fejlesztések hatasara lét-
rejové  kozpontok munkdja
élesen kilonbozik a hagyo-
manyos rendelGintézetektdl.
A jol mikods kozpontoknak
koszonhetéen nem kell a
betegeknek tavolabbi kérha-
zakba utazni, mert helyben
is magas szint(, a koérhadzi
kezelést kivaltoé ellatisokat
kapnak. A hagyomanyos
szakrendelési feladatok mel-
lett ezekre a kozpontokra
épilve mikodnek a betegek
,bejarasos” kezelését végzd
nappali kérhazi részlegek,
ahol példaul befekvés nélkiil
is be tudjak allitani a cukor-
pontok mukodtethetnek
egynapos sebészetet, és
szervezhetik az otthoni szak-
apolast is.

Amennyiben a teriileten
nincs az Uj szabalyoknak
megfelel6 eléréssel ment&al-
lomas, ugy a fejlesztések so-
ran a terlleti kozpontok ré-
szeként épiteni kell. Ezaltal
sok olyan ellatas kertl koze-
lebb a beteghez, aminek

igénybevételéhez eddig
utazni kellett. A terileti
egészségugyi  kozpontok

szakmailag szorosan egytitt-
mukodnek az alapellatassal
és a szocidlis ellatd halozat-
tal, igy biztositva a beteg
gyogyulasahoz vezeté Uton
az ellatas egységét.

Jelenleg az orszag Ossze-
sen 168 kistérsége kozil 29-
ben nincs, tovabbi 18-ban
nem megfelelé a jarobeteg
szakellatas. Azon kistérségek
szama, ahol se jarébeteg-
szakellatds, se ment&allomas
nincs, Osszesen 9 darab. A
jelzett kistérségekben a fej-
lesztések gyakorlatilag zold
mez&s beruhazasként valo-
sulnak meg kozponti prog-
ram keretében.

(folytatds a kovetkezd
lapszamban)
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Lilla fomadadm

Kedves munkatiarsamra emlékezve, az elsé taldlkozas ké-
pe jelenik meg tudatomban.

Csinos, korhdzi ruhdban is jol oltozott, gondozott
frizurdjd, hatdrozott holgy a klasszikus neveltetési féma-
dam.

Bemutatkozunk — szemembe néz, lényegre toréen mond-
ja el munkdjat — az osztaly kortilményeit. Viselkedése, 1é-
nye, tiszteletet parancsol — de O is tiszteletet ad — a fiatal
orvosnak és beosztott munkatarsainak is. Az elsé benyomas
utin szamomra a napi munkaja volt az, ami lényét, egyéni-
ségét meghatarozta.

A munkaban egyiitt eltoltdtt évek sordn tanultam meg
még jobban tisztelni, becstlni.

Szamara nem az eldirt munkaidé volt a kérhazi munka,
korabban jott és csak akkor ment el, ha mindent rendben
hagyott. A firaszté napi munka utdn, ha Gjabb feladatot ka-
pott, egyet séhajtott és mosolygo arccal teljesitette.

A beteg volt a kézpontban akkor is, amikor még nem volt
betegelégedettségi vizsgalat. A legtobb beteggel szinte csa-
ladtagi j6 viszonyt alakitott ki.

Az orvosi munkaban segitséget nyujtani, a klasszikus f&-
maddm médjan tudott, nagy tapintattal figyelmeztetve a
kezd6 és idGsebb orvost is az elmaradt teenddire.

Munkatirsaival nagyon j6 viszonyt alakitott ki, sokunknak’

emberi, csalddi viszontagsagaiban is segitséget nyujtott.

Tanult, tovabb képezte magat akkor is, amikor még nem
volt eliras. Oridsi energiat fektetett be koérhazi munkdjaba,
de ennek csalddja nem vallotta karat, harom ldnyat nevelte
példisan, diplomat adott a keziikbe, bar férje sulyos beteg-
sége ujabb tehertételt jelentett szimara.

Evszamok, adatok aprésigaiban elveszni nem szabad.
Egy életet dolgozott koérhdzunk Sziilészet-Nogyogyaszati
Osztalyan példamutatéan. Még dolgozhatott volna, amikor
egy probléma siirgss megoldasa végett sietett, €s munkaja
kodzben silyos balesetet szenvedett, amib6l felgyogyult, de
a megterheld munkat mar nem villalhatta. Nem cstiggedett,
szeretett csaladjanak dsszetarté kozpontja lett.

Most megpihent Lilla fémadam.

Nyugodjon békében.

Dr. Keresztyén Istvan, féorvos

Ady Endre: A halottak

Akik lakoznak csendben valahol,
Szomoru fiz akikre rahajol,
Akiknek sitjan halvany mécs lobog,
A gyotrédést azok mir rég felediek:
Mi sirva éliink, 6k meg boldogok...

Nadas, fehér haz sztk kis ablakdn
Néznétek csak az én édes anyam!...
Pedig el6tte mécses sem lobog...
Oh, de akik csak halottat siratnak,
Mellette mégis szazszor boldogok..

P

Drdga Lilla madam!

Az els6 mondatom hadd legyen a kdszoneté. Koszonom,
hogy egytitt dolgozhattunk!

A kérhaz egy kiilonleges tizem: a katonaitdl is szigoribb
rend és fegyelem, és lélekmelenget6 emberség Otvozete. A
kettd nehezen fér dssze, de aki ennek harmonidjat képes meg-
teremteni magaban és maga kortil, azt Ggy hivjak, hogy gyo-
gyité ember. Akit6l most bicsizunk, biztosan gyogyito volt.

Masokat asszonyneviikon emlegettek akkoriban., Lilla a n6-
gyogyaszat fénbvére, fogalom volt. O csak Lilla volt. Jelenség,
aki rendet, fegyelmet, pedantéridt sugarzott.

Igényes szakmai munkat adott, kért és kovetelt. Lillaként is-
merte mindenki, pedig a munkatol is fontosabb volt szimara
a csalad. Agikamrol, Marikamrol, Katikamrél mindig nagy sze-
retettel és biiszkeséggel beszélt, és sokat hallottunk Janosrol,
a nagybeteg férjrél is, akit nagy szeretettel apolt.

Es O is tudott mindennapi gondjainkrol, 6romeinkrl. Hihe-
tetlen energiak lakoztak benne, mindenkire jutott szereteté-
bél, gondoskodasdbol. Akkoriban nem doktor urak, hanem a
fidk jartak be reggelente az osztalyra, €s mi feltétel nélkil el-
fogadtuk Ot a pétmama szerepében.

Mindig tudott juttatni egy korty kavét a karikas szema tigye-
letesnek, forr6 tedt a miitébal kitamolygoé faradtnak. Csalha-
tatlan emberismer6 és- kezel6 volt. A nytigos betegek, a crux
medicorumok, mosolyogva, elégedetten tavoztak osztilyarol.

Amikor varatlanul nyugdijba ment, még sokdig hianyzott az
a vilag, amit magaval vitt, de itt maradt a felnevelt nGvérgene-
raciokban az az értékrend, amit szép és eredményes €letében
képviselt. Nem volt akkoriban min&ség-biztositas. Ez a foga-
lom Lilla volt és a hozza hasonl6 egyéniségek.

Lilla draga, készoniink mindent, nyugodjon békében!

Emléked szeretettel meg6rizziik!

Dr. Losonczy Janos, foorvos

Rajz: Szabo Tibor
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In memoriam Orosz-Toth Miklos fOoorvos

Abatjszantén  sziletett
1939-ben, kozépiskolai ta-
nulmidnyait  Satoraljatjhe-
lyen végezte 1957-ben. A
Debreceni Orvosi Egyetem,
az Alma Mater lett az els6
munkahelye is, ahol 17 évet
dolgozott. A sziilészeti szak-
mat olyan meseterektél ta-
nulta meg, mint Arvai és
Lampé professzorok, 1967-
ben szakvizsgazott. A 70-es
évek végén a nyiregyhazi
szulészet nehéz helyzetbe
kertilt; magas volt az anyai
haldlozas, gyakoriak voltak
a gyermekagyi szepszisek,
és gyermekagyi méheltivo-
litasok ardnya. A sztlés ko-
rali magzati veszteség joval
meghaladta az orszagos at-
lagot. A megye és a kérhaz
vezetése segitségért fordult
a Debreceni N6i Klinikihoz,
ahol Lampé professzor
Orosz-Téth Miklos jol kép-
zett, fiatal, energikus, tettre
kész klinikai adjunktust ja-
vasolta az osztily vezetésé-
re, aki ezt némi unszolas
utan el is vallalta.

Orosz-Téth Miklos a nyir-
egyhazi helyzetet alaposan
felmérte és mar az allas el-
fogadasanak feltételeként
szabta, az elegend6 orvos
és szakdolgozéi szdmot,
megfelels felszereltség, ma-
szerezettség kialakitasat.

A kor szinvonaldnak meg-
felel6 mdszerek, kardioto-
cograf, mozgoképes (real-
time) UH készilék szlrés
jellegl alkalmazasa, magzati
fejp6r pH mérs, az osztaly
colposcopokkal torténé el-
lataisa mar Onmagiban is
mindségi valtozist jelentett.
Fiatal frissen végzett orvo-
sokat hozott Nyiregyhdzara.
Volt olyan év, hogy 6t egye-
temr6l kikertlt szakorvos
jelolt kezdte el palydjat. Sza-
balyozott, személyi felelGs-
ségre épulé mikodési ren-
det alakitott ki, mely par év
alatt hozta is az eredménye-
ket. A korabban negativ

példaként emlegetett nyir-
egyhizi szllészet mukodé-
sét az orszagos atlaghoz
emelte fel. Mesterfokra
emelte a hiivelyi méheltavo-
litas mtéti technikajat, amit
szeretett és tudott is végez-
ni. Rendiiletlen figyelemmel
kovette az eredményeket,
perinatalis mutatokat, csa-
szarmetszés frekvencidjat,
gyulladdsos és egyéb szo-
védmények szamianak ala-

kulasat. Ezt hataridénaploja-
ban rendszeresen rogzitette
a j6 eredményeket 6rommel
tudatta kornyezetével. Ha a
szamok nem mutattdk a ki-
vant eredményt, kereste a
hibat, hogy kijavitsa azt. Te-
vékenységét nemcsak a me-
gyében, hanem orszdgosan
elismerték, igy egy évtize-
des munkaja alapjin a
DOTE 1986-ban cimzetes
egyetemi docensi cimmel
honorilta.

Elkotelezett hive volt a
négyogyaszati rakszirés mi-
nél szélesebb korben torté-

né Kkiterjesztésének, aktivan
részt vett az 1980-ban indult
rakszGr6 programban ha-
rom év alatt a terlleti rak-
szlrések szamat megdup-
lazta, igy a 80-as évek koze-
pén Nyiregyhaza és vonzas-
korzetében évente mir 26
000 szlrést végeztek.
Munkissaga alapjan a Ma-
gyar No6orvos Tarsasignak
és annak Cervixpatologiai
Sectidjanak vezetSségi sora-

ba valasztottik, ahol tobb
évtizeden keresztil tevé-
kenykedett. A rendszerval-
tozds idejére orszdgosan el-
ismert meghatiroz6 szakte-
kintéllyé valt. Munkassaga
sordn tovabbi orvostarsasa-
gok vezetSségének tagja
volt.

Felkésziiletlentl érte az
egészségugyben megindult
valtozas, a hierarchikus, po-
roszos rendszer fellazuldsa-
val gy érezte, hogy a biz-
tonsagos betegellatas kertl
veszélybe. A szulészet-nG-
gyogyaszat fejlédésének ird-

nyat, a kordbban berogziilt
elvek valtozasat nehezen fo-
gadta el, ragaszkodott a ko-
rabban j6l bevalt mddsze-
rekhez. Az el6bbiekbdl
adédo  konfliktus helyzet
miatt valtott osztalyt és va-
rost.

1992-t61 nyugdijba vonu-
lasdig a Heves megyei Mar-
kot Ferenc Koérhaz
Szulészet-N6gyogyaszati
Osztalyat sikeresen vezette.
A nagy szakmai és emberi
tapasztalata alapjan a nyir-
egyhazitdl joval kisebb osz-
talyon ismételten csodat
muvelt; az éveken it vezetd
nélktl céltalanul teng6dd
osztalyt felrazta, célt és ut-
mutatast adott. Tovabb foly-
tatta az alapos, beteg gyo-
gyité és oktaté munkdissa-
gat. El6segitette, hogy nyug-
dijba vonuldsa utan az egri
koérhaz osztilyvezetéi meg-
bizatast egyik tanitvinya
kapja meg. A N6i Klinikan
szerzett oktatdi tapasztalata-
t6l nem tudott elszakadni. A
Nyiregyhdzan indult Egész-
ségligyi Féiskola egyik ala-
pitéja, Védéndi Szakin els-
szOr oktatéoként, majd szak-
igazgatoként 2004-ben pe-
dig a féiskola féigazgatdja-
ként dolgozott.

Munkassigit mindvégig
athatta a szerénység, a bete-
gek iranti elkotelezettség, a
szakdolgozok tisztelete. Is-
mereteim szerint azon ke-
vés szllészek kozé tarto-
zott, - talan az egyetlen volt,
- akinek élete sorin meg-
adoédott, hogy hiarom mun-
kahelyén is elismerjék mun-
kdssagat és két nehéz hely-
zetben 1évé osztalyt a kor
szinvonalara emeljen. Mun-
kdssagaval beirta nevét a
nyiregyhazi,- az egri korhaz
és a nyiregyhazi Egészség-
ugyi Féiskola megteremté-
sének torténetébe.

Emlékét megdrizzik.

Pap Karoly tanitvanya
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dr. Szilagyi Szabolcs
mb. osztilyvezetd
Munkaeré és
Bérgazdalkodasi Osztaly

2003-ban szerzett diplo-
mat a Miskolci Egyetem Jogi
Kardn, harom év milva pe-
dig munkatgyi szakjogaszi
képesitést a Szegedi Tudo-
manyegyetemen. Munkata-
pasztalatokat el6szor az
Inter-Eur6pa Bankban szer-
zett, gyakornokoskodott
egy jO nevid ugyvéd mellett
és hirszerkeszt6i feladatokat
latott el az RTL KLUB szer-
kesztéségében Budapesten.
2004-ben 14j munkalehets-
ség adddott a Josa Andras
Korhazban, ahol kezdetben

a Munkaers és Bérgazdal-
kodasi Osztilyon dolgozott
osztalyvezet6-helyettesként,
majd jogi el6adoként a Jogi
Osztalyon. .

Ez volt az, az id8szak,
amikor orszagunk csatlako-
zott az Eurépai Unidhoz.
Sok minden vialtozott abban
az id6ben, 4] jogszabilyok
léptek életbe, ezeket at kel-
lett venni és zokkenSmente-
sen beépiteni a mindennapi
koérhazi gyakorlatba. Az in-
tézmény kulonbozé oszta-
lyain végzett munka hozza-
segitette a fiatal szakembert
ahhoz, hogy megfelel6 rila-
tasa legyen a korhiz és a te-
lephelyek mikodésére.
Részt vett tobbek kozott a
Kollektiv Szerzédés, a Szer-
vezeti és Mikodési Szabaly-
zat modositasiban, tobb
szakmai protokoll, és Fo-
igazgato6i utasitas kidolgoza-
saban. Ez év janudrja Oota
megbizott vezetSje a Mun-
katigyi Osztalynak.

Egyik kiemelt feladatinak
tekinti, hogy az osztilyon
foly6 munkat megfeleléen
prezentdlja a gazdasagi
igazgaté és a menedzsment

felé, valamint hogy pontos
és naprakész informaciok-
kal részt vegyen a gazdasa-
gi dontések elokészitésé-
ben, a feladatokat pedig
ugy koordindlja, hogy ezil-
tal minimalisra csokkenjen a
hibaszam.

Ehhez a munkahoz ter-
mészetesen nemcsak szak-
mailag megfelelé vezetére
van szikség, hanem a fel-
adatok ellatasihoz igazodd
szervezeti felépitésre is.
Ezek a feltételek jelenleg
adottak az osztilyon. Fon-
tosnak tartja az €lethosszig
tarté tanuldst, a munkalgyi
eléadok tovabbképzését,
mivel az utébbi években
felgyorsult a jogszabalyok
valtozédsa, ezt pedig autodi-
dakta médon kovetni szinte
lehetetlen. Tervei kozott
szerepel a jelenleg meglévo
parhuzamos tevékenységek
feltarasa és megsziintetése a
hatékonysig  érdekében,
hogy ne aprézzak el, ha-
nem koncentraljak energiai-
kat és jobban gazdalkodja-
nak a meglévs létszammal.

Sokat var a Jelenlét Prog-
ram bevezetésétél, melynek

lényege a manualis munka
felgyorsitasa, illetve kivalta-
sa. A program bevezetése
jelentSs terhet vesz majd le
az ott dolgozé munkatigyi
eldadok vallardl, hiszen az-
altal, hogy egyszerGbbé, at-
lathatébba vilik a folyamat,
csokkentheté a hibaszdm is.
Kevéske szabadidejében
szivesen sportol, hiszen Ggy
tartja, ahhoz, hogy maxima-
lisan megfeleljen a munka-
hely és a sajit maga altal
megfogalmazott elvarasok-
nak mindig j6 fizikai 4lla-
potban kell lennie. A sport
nemcsak a testet edzi, ha-
nem az akaratot is. 8 év ota
foglalkozik harcmivészet-
tel. A Leung Ting Wing
Tsun 12 tanuléfokozatinak
megszerzése utan tett nem-
zetkozileg elismert mester-
vizsgat a kinai nagymester
elétt, ma mar 2. mesterfoko-
zattal rendelkezik. Munkaja
mellett mostandban mar ke-
vesebb ideje van a sportra,
de amikor csak teheti, tré-
ningezik. A kinai kung-fu
mellett kedveli a gyorsasagi
motorozast és amikor j6 az
id6, szivesen teniszezik. km

A fajdalom kellemetlen, de
fontosat jelez: vegyiik észre,
valami nincs tejesen rendjén,
a szervezet mikodése eltér a
normadlistdl, van, aki nem ve-
szi komolyan az uzenetet, és
akar hoénapokon keresztiil
kapkodja a fajdalomcsillapi-
t6 tablettdkat ahelyett, hogy
orvoshoz fordulna. A legfon-
tosabb pedig az lenne, hogy
idejében kidertljon a fijda-
lom valédi oka, és miel6bb
gyogyitani lehessen a kelle-
metlen tineteket kivalté be-
tegséget. A fijdalom érzése
szubjektiv: Ki nehezebben,
ki  konnyebben  viseli.
Ugyanarra az ingerre a fijda-
lomkiiszob egyéni szintjétol
fiiggben ki-ki masként rea-
gil. Eppen ezért az orvosnal
igyekezni kell pontos leirdst
adni arrdl, hol, mikor, mit ér-

Veszjel: fajdalom

zink, milyen erés a fajda-
lom, és milyen esetben eny-
hiilnek a panaszok.

Uj modszerek

A fajdalom egyik leggya-
koribb oka mozgisszervi
eredetd. Nemcsak az id6seb-
bek, de egyre tobb fiatal is
panaszkodik a vaz- és izom-
rendszer elvaltozdsaibdl ere-
dé krénikus fijdalomra. Az
izmok, az izuletek, a gerinc
kiilonboz6 szakaszainak
megbetegedéseiben  nagy
szerepe van a fijdalomcsilla-
pitisnak, am a mértéktelentil
fogyasztott fajdalomesillapitd
tablettiknak karos kovetkez-
ményei is lehetnek. Ezért ér-
demes megismerni olyan
korszeri modszereket s,

amelyek alternativ lehet&sé-
get kinalnak.

Tonindukcios terapia

Napjainkban egyre elter-
jedtebbek a kilonb6z6 mag-
neses kezelések, amelyek el-
s6sorban az izileti fdjdal-
mak, kopasok, gyulladidsok
sportsériulések  gyogyitasa-
ban érnek el j6 eredménye-
ket. A magnesesség gyakor-
latilag mindennemd anyagon
akadalytalanul hatol at, igy
még a legmélyebben fekvo
teriiletek is elérhetévé val-
nak, javul a sejtek anyagcse-
réje, né az oxigénellatottsig.
Az eddigi magneses kezelé-
sek kozott a legdjabb és leg-
korszertibb az ionindukcios
terdpia, amely minden eddi-
ginél hatdsosabban aktivalja

a sejtek regenericios, 6ngyo-
gyité képességét. Mind ki-
egészité  kezelésként, mind
6nalléan is alkalmazzak.
Lokeshullam-terapia
A lokéshullam-terapia
alapjat ad6 eljarast, mar 25
éve alkalmazzik az urologia-
ban a vesekovek szétziizasa-
ra. Ma mar megjelent a ké-
sziillék mozgasszervi fajdal-
mak ellen kifejlesztett valto-
zata is, amelyet az ortopédiai
panaszok és sportsériilések
kezelésére hasznidlnak. A 16-
késhullamok javitjdk a sériilt
rész anyagcseréjét, hatasuk
gyulladascsokkents, fijda-
lomcsillapité. A kezelések
heti gyakorisiggal torténnek,
az esetek tobbségében mar
négy-ot kezelés meghozza a
kivant eredményt.
Sforrds: Odzis Gyogyir



dr. Gadl Zsolt
megbizott osztalyvezetd
Jfoorvos

Egyetemi tanulmanyai
utin a J6sa Andrds Korhiz
IV Belgyogyaszatan kezdte
orvosi palyajat 1987-ben. Az
egyetemi évei alatt, néhiny
nagyszerd belgyogyasz hata-
sara dontotte el, hogy a me-
dicina egyik legatfogébb te-
riletét, a belgydgyaszat sza-
ktertiletetét valasztja. Mar
abban az idében az osztily
profiljaba tartozott a dia-
betolégia, majd késébb az
endokrinolégia. A diabetolo-
gia volt az a tertlet, amely
leginkdbb sziviigyévé valt, -
hiszen, mint mondja - ez egy
olyan aga az orvoslasnak,
ahol sok lehet a sikerél-
mény.

Belgyogyaszatbol, tizem-
orvostanbdl, endokrinolégi-
abol, klinikai farmakolégia-
bol szakvizsgazott és dia-
betolégiabol és lipi-
dolégiabdl szerzett képesi-
tést az elmult évek alatt.

A diabetesz egy kronikus
betegség, ebbdl kovetkezik,
hogy a beteg-orvos kapcso-
lat is hossza tavi. A kezelés
legfontosabb része, hogy
megtanitsik a beteget a he-
lyes életvitelre, arra hogy mi-
képpen lehet és kell egyutt
élni a diabetesszel, milyen
kompromisszumokat  kell
kotni. A beteg kezelése, alla-
potinak javuldsa, nemcsak
az orvoson mulik, hanem az
orvos-beteg kapcsolaton is.

Amikor elkezdte orvosi
munkéjat  dr. Stalmajer Jo-

zsef f6orvos Ur volt az osz-
talyvezets, akire azéta is
nagy tisztelettel emlékszik,
mert kitind belgyogyisz €s
j6 ember volt. 1993-ban vet-
te at az osztily vezetését dr.
Valenta Borbila f6orvosnd,
aki egy egészen mas menta-
litdsa Gj tipusu vezetdként, a
megkezdett alapokon hozta
létre ezt az orszagos szinten
is elismert megyei endokrin-
diabetol6gia centrumot.
Biiszkeségre ad okot, hogy
nyolc  diabetolégus  és
ugyanennyi endokrinolégus
dolgozik ezen az osztilyon,
ami szinte egyedulallé az or-
szagban. Emellett van tobb
olyan specialis terilet, ami-
ben szintén élen jarnak, mi-
vel szamos uUjdonsagot ve-
zettek be a diabetesz kezelé-
sének tertletén. Ezek kozé
tartozik az inzulinpumpa al-

kalmazasa és ide tartoznak a
genetikat érinté kutatdsok is,
amelyeket dr. Gaal Zsolt f6-
orvos ur kezdeményezett és
irdnyit. A betegség kezelése
szempontjabol oOridsi ered-
mény, hogy bizonyos ese-
tekben meg tudjak mondani,
hogy az adott csaladban ki
az, aki orokolheti a cukorbe-
tegséget. Szépnek tartja a
diabetolégiat azért is, mert
6réom nézni, amikor a cukor-
beteg sikereket ér el, felve-
szik az egyetemre, vagy fele-
16sségteljes beosztasba ke-
riil, ha a betegnek nem vil-
tozik meg jelentGsen az élet-
vitele, dolgozhat, sportolhat,
akar valogatott szinten is.
Emellett természetesen van-

UJ VEZETO

nak ennek a szakmanak
arnyoldalai is, amikor bizo-
nyos szovédmények alakul-
nak ki. Ez azonban nem tor-
vényszerd, hiszen az & fel-
adatuk az, hogy ez ne kovet-
kezzék be.

Osztalyvezetéi feladataival
kapcsolatban gy véli, nem
lehet ugyanigy ellatni ezt a
munkit, mint ahogyan el6-
dei tették. Valenta fSorvos-
nét nagyon tisztelte és sze-
rette, de vannak olyan terii-
letek, amelyeken viltoztatni
szikséges. Neki mis a kap-
csolata kollégaival, ebben
természetesen az is benne
van, hogy a legtobbjiknél fi-
atalabb, néhanyuktél kezdé
orvosként sokat tanult. Mas-
hogyan torténnek a vizitek,
a megbeszélések. Nagy
hangsulyt helyez a betegek
oktatdsara, hiszen jo oktatas

nélkil soha nem lesz megfe-
lel6 a kezelés. A jol beallitott
kezelés alapja, hogy mit kap
a beteg az oktaté névértdl, a
dietetikustdl, az orvostol, ho-
gyan készitik fel a szakem-
berek a betegségével torténd
egylttélésre.

Tervei kozott szerepel a
magas szintd endokrin elld-
tas tovabbfejlesztése, az osz-
tilyon mtikodé orszagos in-
zulin pumpacentrum bévité-
se. Buiszke arra, hogy az osz-
talyon a legmodernebb inzu-
lin pumpat haszniljak, ami
sok intézményben még csak
most van bevezetés alatt.
Foglalkoznak vércukor-mo-
nitorozassal. Ebben is az el-
s6k kozott vannak az or-
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szagban, olyan készilékkel
is rendelkeznek, amellyel
harom napon keresztil tud-
jak mérni folyamatosan a
vércukorszintet. Mindezek
mellett részt vesznek nem-
zetkozi klinikai farmakolégi-
ai vizsgalatokban, hogy {j
gyogyszerek kertiljenek a
gyogyitas palettijara. Ez egy
nagyon fontos felfutd profil,
nemcsak a beteg gyogykeze-
lése szempontjabdl, hanem
tudominyos és  anyagi
elényt jelent a kérhaznak és
a kutatdsban résztvevd orvo-
soknak is.

Nagy hangsuilyt helyez a
folyamatos tanuldsra, kép-
zésre. Tobb kollégdja ren-
delkezik  endokrinoldgiai,
diabetologiai szakvizsgaval,
3-4 szakképesitéssel. Neki és
Mésziros doktornének meg-
van a klinikai farmakolégiai
szakvizsgija is. Nem elterjedt
a hazai korhazi gyakorlat-
ban, hogy egy osztilyon két
szakember is rendelkezzen
ilyen jellegl képesitéssel.

2006 jaliusatdl, amidta az
osztalyt irdnyitja, legfonto-
sabb feladatdnak azt tekinti,
hogy ez a csapat egyuitt ma-
radjon, hiszen egy korhiz-
nak vagy egy osztalynak az
ereje nem csak abban van,
hogy hany aggyal rendelke-
zik, hanem abban is, hogy
mennyire képzettek az orvo-
sok és a szakdolgozok. Ugy
gondolja ennél nincs fonto-
sabb, értékesebb. Az osztaly-
vezetdi feladatok elldtasa
mellett, PhD munkdjin dol-
gozik, az un. MODY tipusud
diabetesz témdjaban. Ez év-
ben szeretné munkdjit befe-
jezni

Sokat utazik munkajaval
kapcsolatban, szamos konfe-
rencidn vesz részt, eléaddso-
kat tart, cikkeket ir, hiszen
folyamatosan lépést kell tar-
tani a fejlédéssel. Biszke ar-
ra, hogy ebben a kérhdzban
dolgozik, és arra, hogy mi-
lyen képzettek osztilydnak
orvosai és szakdolgozoi.
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Jar a taps a nyiregybdzi
élcsapatoknak. Aki a bely-
szineken kdvette végig a
meccseket, vagy aki a televi-
zi0s kozuvetitéseket ldatta, azt
hiszem, egyetért velem. Reé-
gen volt olyan eset, amikor
minden csapatunk eredmé-
nyes meérkozeést zart egyszer-
re, egy hétvégén. Az eset feb-
rudrban tortént és azeért ér-
demel szot, mert gyakran el-
bhangzik az a felvetés, bogy
sziikség van-e ennyi élcsa-
patra Nyiregybdzan.

Persze mondhatja barki,
hogy ehhez olyan ellenfelek
is kellenek. De akkor is. A
gy6zelmek onmagukért be-
szélnek.

A ndi roplabdasok a leg-
jobb négy kozé kertltek a
Magyar Kupaban tgy, hogy
az ellenfél az egyik szettben
csak hiarom pontig jutott. A
négy kozott pedig, mar bar-
mi megtorténhet. Ha figye-
lembe vessziik, hogy a nyir-
egyhdzi holgyek kupa-spe-
cialistak, az az elmult évek-
ben mindig kupadontt jat-
szottak. Nem lenne megle-
petés az idén sem, ha érem-
mel térnének haza. Es még
a bajnoksaguk sem lefutott.

A férfi kézilabdasok egy
kiélezett mérk&zést az utol-
s6 percben nyertek meg,
nagy izgalmakat okozva
szurkoloiknak. Veluk annyi
gond volt és van, hogy min-
den gy6zelmuk jelentSs ér-
tékd. Talan egyszer arrdl is
irhatok az esetitkben, hogy
nem a zlrzavar jellemzi a
vezetésilkket és a szakmai

munkdjukat, hanem az
eredmények mindsitik a te-
vékenységiiket és a hazai
mezény egyik legkiegyen-
silyozottabb csapatit alkot-
jak. Addig meg marad a ti-
relem, mert a helyzetek vil-
toznak, mint tudjuk.

A focistak a mufuves ku-
pa dontjében diadalmas-
kodtak. Erés egytittes kezd

kialakulni, amelyik talin a
palyan is képes lehet meg-
el6zni a Ferencvarost. Bar a
lelatén sokan tudni vélik,
hogy a Fradit nem hagyjik
cserben és mindenképpen
az els6 osztilyba juttatjak
vissza, magasabb, f{oldi
erok. Talin igy lesz, talin
nem, az akkor is szimpati-
kus, hogy a giarda koril
most egy szisztematikus
munka folyik, amelyik valo-
ban azt szolgalja, hogy a fi-

uk, ha kell, a magasabb baj-
noksigban is megalljak a
helytiket.

A féiskolds, lany kosara-
sok egy magabiztos, bajnoki
gy6zelmet arattak csoport-
jukban. Az iskola célkitlizé-
se, hogy sportegyesiiletei
minél magasabb osztilyban
jatszanak, elismerésre mél-
t6. A helyzetet pedig alata-

masztja, hogy a linyok meg
is alljagk a helytuket az
NB1B-ben.

A férfi kosarasok pedig
csodat tettek. Legy6zték a
bajnoki cimvédé Paksot
agy, hogy az utolsé negye-
det 26:8-ra nyerték! Legydz-
ték a tabellat vezetd Szolno-
kot hosszabbitias utin, nem
kis izgalmakat produkilva,
szintén az utolsé negyed-
ben. Ezzel elmondhatjik
magukrdl, hogy az idei sze-
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zonban még veretlenek ha-
zai kornyezetben. Sot, az
elébb emlitett két egyesulet
mellett a Székesfehérvar
gardajat is akkor gy6zték le,
amikor ezen csapatok ép-
pen vezették a magyar baj-
nokag elitjét. Senki sem cso-
dalkozhat, ha ilyen meccsek
utin csak aradozik a szur-
kol6, a szakember, vagy az
Ujsagiro.

Persze johet a kérdés,
hogy mit ér mindez a végel-
szamoldsnal, a szezon vé-
gén, amikor a tdbldzatra kell
nézni és esetleg, egyik csa-
pat sincs a legjobb harom-
ban. Sebaj! Ilyen élmény rit-
kin éri a sportszeretdket,
hogy egyszerre minden
fronton nyerjenek a csapa-
tok. Mert valéban! Egy baj-

noksagra akkor emlékeziink -

vissza, ha a vége fényesre
sikeredett, vagy akkor, ha
vannak benne felejthetetlen
osszecsapdsok. Ezekrol le-
het még napok, hetek, st
évek multan is beszélni. Az
Gjsagir6 ezeket az eredmé-
nyeket veszi el6 és dorgoli a
szakember orra ald, vagy fi-
gyelmezteti a szurkolokat
vele, hogy emlékezzenek. A
férfi kosarasoknak koszonet
a bravarért, amit eddig pro-
dukdlnak a bajnoksigban. A
tobbieknek pedig azért jar
az elismerés, mert diadalt
arattak, teljesitették az elva-
rasokat onmagukkal és a
szimpatizansaikkal szem-
ben. Hiszen reményt adnak
az eredménytelen hétvégék
utani napokra.

Szabé Csaba

lakoma

Hozzavalok:

favel

lyemmel
* 40 dkg penne

Olasz zoldséges tészta

* 2 db flszerkocka ba-
zsalikommal és kakukk-

*2 db fdszerkocka fok-
hagymaval és petrezse-

* 2 szal sargarépa

*2 db paradicsom

*2 db paprika

*10 dkg champignon

* 1 szal péréhagyma

*2 db cukkini

*2 dl tejfol

*1 evékanal vaj

*10 dkg fustolt sajt

* 1 evokandl fekete
olajbogyo

*1 db metélézeller

A tésztat kif6zzik. A
zoldségeket a vajon meg-
piritjuk, hozzaadjuk a fok-
hagyma-petrezselyem fa-
szerkockat. A tésztat le-

szdrjik és forrén elkever-
juk rajta a bazsalikom-ka-
kukkfd faszerkockat. A
tésztat és a zoldségragut
lazdn 6sszekeverjik, meg-
locsoljuk tejfollel és meg-
szorjuk reszelt sajttal.

Készithetjik mis, izlé-
siinknek megfelelé zold-
séggel.

forrds: www.nestle.hu
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150 éve van hivatalosan
nemzetkozi nénap. Bar vé-
leményem szerint a csala-
dok tobbségében ez na-
gyon-nagyon régen igy van,
csak jéval gyakrabban, mint
évente egyszer. Persze a csa-

ladi kapocs, az lUnnepi ét-
kek, a mindent meghatarozé
szelid, vagy harsany beszél-
getések mogil a nét kire-
keszteni lehetetlen. Es, hogy
mikortél a n6é a né? Sajat
praxisom szerint mar csecse-
mékortél, a sirdsarol, a
combja fodrozédasardl, bé-
rének tapintasarél mar meg-
allapithaté. A 3-4 éves kis
fruskak, pedig ha megjelen-

nek a rendelében, betoltik a
teret Egy-egy szemforgatas-
bél, hanyagul hatravetett
hajfonatbdl, beallasbdl és
kacagiasbol egyértelmien
tudatosul, hogy 6k vannak.
Keresik a hoédolékat, az aj-

narozokat és blszkén arat-
jak le a sikereket. Es az
anyak, hat persze, hogy
benne vannak a jatékban, a
felkészitésben, hozzik ma-
gukat és buszkék hajdani és
tjkori sajat sikereikre.

Mi meg buszkék vagyunk
sajat sikereinkre, hogy ilyen
nét, ilyen gyereket birtokol-
hatunk. Ugy hissziik. Vibral
a levegd. Keressik magun-

kat. Pedig a bekédolt sor-
sok, szerepek rég ott van-
nak a nének nevezett csoda-
masindban. Ugy vagyunk,
mint Orpheus, aki leszallt az
alvilagba, hogy halott felesé-
gét Eurudikét visszahozza az

e vilagi életbe, nem tudta
betartani az egyezséget,
hogy ne nézzen vissza ra, és
elvesztette orokre. Nem tu-
dunk uralkodni

magunkon, pedig frazis-
szerd, hogy a férfi uralja a
nét. Egy frdszt, nem igaz!
Apré praktikikkal, veleszi-
letett empatidval, kompro-
misszumkészséggel, konflik-
tus kertl6 politikaval és per-
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sze néiességgel tudnak fe-
Iénk kerekedni, labunkrél
levenni. Nem megd&bbentd,
hogy a hazai politikusok
népszeriségi listajan az elsd
hirom helyen né wvan,
ugyanakkor megdobbentd,

AT

hogy az egyetemet, féiskolat
végzett nék ardnya a vén
Eurépidban, szinte minden
orszagban meghaladja a fér-
fiakét. Az mir nem is meg-
dobbents, de tény, hogy 8-
10 évvel tilélnek minket,
apolnak, unokikat babus-
gatnak. Még olykor szeret-
nek is. Mikor lesz mar férfi
nap?

Dolinay Tamds

Beteg: JO napot kivanok!
Doktor: ’napot, vizitdijat
befizette?!

Beteg: Igen kérem!
Doktor: TAJ kartyaja van?!
Beteg: Igen kérem!
Doktor: Hozzdjarul ahhoz,
hogy retina kéd, DNS-vizs-
galat, ujjlenyomat alapjan
ellendrizzik, hogy személy-
azonossaga valoédi-e és
hogy érvényes betegbiztosi-
tassal rendelkezik?!

Beteg: Igen, igen! Doktor Gr
azért jottem, mert. ...
Doktor: Nos, nézzik az
anamnézist! Szerepel-e az
On, vagy az On csaladja
kérelézményében TAJ kar-
tyaval torténé Uzletszerd
visszaélés?!

Nl Z T

Beteg: Nem kérem, a csala-
domnak magasvérnyomasa
van. De, ....

Doktor: Magas, magas. Az
életszinvonala elég magas?!
Az a lényeg! Milyen gyogy-
szert irhatunk fel Onnek?!
Tudja-e  egzisztencidlisan
vallalni a koltségesebb ke-
zelést, illetve erinek finan-
szirozasi képességét tudja-e
megfeleléen igazolni?!
Beteg: Node doktor ur, én
beteg vagyok, beteg!
Doktor: Beteg, beteg. On
az egészségiugyi rendszer
fogyasztéja, igy valdban jo-
gaban 4ll rosszul érezni ma-
gat és ezt a panaszat veliink

OViZIO

megosztani.

Beteg: Doktor ur ismert
szivbeteg vagyok, most is
anginazom, lehet, hogy in-
farktusom van!

Doktor: Nono! Nyugodjon
meg! On potencidlisan
hosszu tiva kuncsaft, és mi
igyeksziink ebben a statusa-
ban minél tovibb megtarta-
ni.

Beteg: Nem érti doktor ur,
tobb mint fél 6rija szorit a
mellkasom, a fajdalom a bal
karomba sugdrzik, hanyin-
gerem van! Meg fogok hal-
ni!

Doktor: Természetesen eh-
hez is joga van, erre az eshe-

tGségre is fel vagyunk késziil-
ve. De ne feledje, hogy pénz-
tartol vald tivozas utan rekla-
miciét nem fogadunk el!
Beteg: FSorvos ur! Az isten
szerelmére én itt most men-
tem feldobom a talpam!!!
Doktor: Kikérem magam-
nak! En nem orvos vagyok,
hanem recepcids. Biirokra-
cidbol doktordltam! A f&or-
vos Ur nincs itt, mert a fize-
tésébdl annyit vontak le,
hogy kénytelen masodalldst
véllalni. De gy hallom mar
kozeledik.

FSorvos tr: J6 napot kiva-
nok, (vizitjegyeket, bérlete-
ket kérem ellenorzésre!

ge®gu
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Vizitdij

Az ember ahogy Oreg-
szik és vele egytitt nének a
rigolydi-egyre jobban ko-
t6dik személyekhez, jol
bevilt helyzetekhez.

Mivel elvalt legkedve-
sebb cugos cipém oldala a
varrds mentén, elvittem a
30 éve ismert suszterem-
hez. Suszternek hivom,

LECTORI

SALU‘TiléM |

IMPRESSZUM

mert & is igy hivatja magat.
Rdnézett, megnyomkodta
és haldlos biztonsiaggal ki-
jelentette, kedden készen
lesz.

Keddig valahogy nélkii-
16z6m, mondta vidaman,
kivainva egymdsnak min-
den jot elkoszontem.

Kedden délelétt jelent-
keztem, de mdar lattam,

hogy ott van a tobbi cipd
tetején, ott poffeszkedik.

Ugy latom készen van, |
mondtam kedélyesen. Még
egy kis fekete maszattal
bekente, betette egy plasz-
tik zacskoba, s atnyujtotta.

Egy vizitdij lesz doktor
ur. Leszurkoltam a pénzt,
igy 4j dimenzidkba kerilt
a 300 Ft.

ECDL felbaszndloi informatikai képzés a
Josa Andrds Oktato Korbdzban

Az ECDL (European Co-
muter Driving Licence) az
Eurépai Unié 4ltal timoga-
tott, egységes eurOpai sza-
mitégép-hasznaldi jogosit-
vany, mely kortdl fiiggetle-
nil nydjtani, illetve igazolni
igyekszik a felhasznildi is-
mereteket. Megszerzéséhez

1 elméleti és 6 gyakorlati
vizsgat kell letenni. A vizs-
gk letételére az elsS sikeres
vizsgatol szamitva 3 év all a
hallgaték rendelkezésére.
Kiilonbozd bizonyitvany fo-
kozatok vannak. Altalino-
san elfogadott a STAN-
DARD, amelyhez 7 modul

sikeres vizsgija szlkséges;
de mar 4 sikeres (3 kotele-
z6+1  vilaszthatd) modul
eredményes vizsgdjaval is
bizonyitvinyhoz (nemzetko-
zi "jogositvinyhoz") lehet
jutni. Ez az ECDL START bi-
zonyitvany.

ECDL ECDL Regisztraci6 és Az ECDL és kérhazunk altal
Azegyes ECDL modulok | graRT | STANDARD mo%ulvizsgadijak témogatott START moduljai
+3000.Ft| Regisztraciotol | Az egyes modulok helye és
Vizsgakartya | 7500.-Ft (START | szamitott 3 évig | képzési (sorjrendje
kiallitasnal) érvényes kérhazunkban
IT — alapismeretek (az informacioé

technolégia elmélete) \ K 2500.-Ft (6.) STANDARD
Operacibs rendszerek K K 2500.-Ft (1.) START / STANDARD
Informécié és kommunikacio K K 2500.-Ft (2.) START / STANDARD
Szbvegszerkesztés K K 2500.-Ft (3.) START / STANDARD
Téblazatkezelés* \ K 2500.-Ft (4.) START* / STANDARD
Prezentacio* \ K 2500.-Ft (5.) START* / STANDARD

Adatbazis kezelés \ K 2500.-Ft (7.) STANDARD

1-3 a START-ban kételezo, * e képzésben 4.-ként valaszthaté modu

Az ECDL nem tesz kiko-
tést a vizsgakon megkdve-
telt ismeretek megszerzésé-
nek modjardl, alapvetSen
kimeneti szabalyozast (2004.
februar 1.-t61 a SYLLABUS
4.0 kovetelményeket) alkal-
maz, igy az elsajatitott tudist
kontrollalja, nemzetkozileg
elfogadott egységes kovetel-
ményrendszer szerint. A
vizsgdzo a vizsgdk megkez-
dése eldtt vizsgakartyat va-
sarol. Minden egyes sikeres
vizsgajat ravezetik a kartya-
jara. Amikor mind letette, a
kartyajat eljuttatjia az orsza-
gos ECDL iroddba, ahol kidl-
lijak szamara az ECDL bizo-
nyitvinyt. A vizsgikat id6-
szakonként megujitani nem
kell.

Az ECDL START lényege,

hogy az ECDL végbizonyit-
vany megszerzéséhez szik-
séges 7 modul helyett kez-
detként elegendé e 4 mo-
dulvizsgat letenni. Ezaltal az
érintett hozzdjut az informa-
tikai  frastuddst igazold
(alap) nemzetkozi bizonyit-
vanyahoz. Az ismeretszerzés
tovabb bdvithetd tovabbi 3
modullal, igy igény szerint
kiterjesztheté a STANDARD
értékdre.

A képzés 1. modulja nem
vizsgakoteles, de a résztve-
v6 elveszti a tovabbi részvé-
tel ill. az ECDL bizonyitvany
megszerzése lehet6ségét.
(Az els6 modul témija az
opericios rendszerek. Ezen
a részvétel minden szamito-
gép felhaszndlé szamara
ajanlott, a folytatds viszont

csak sikeres vizsga esetén

lehetséges).

Koérhdzunk a  javasolt
START modulok megszerzé-
sét az aldbbiakkal tamogatja
dolgozdi részére:

— Biztositja az oktatot az el-
méleti és gyakorlati kép-
zésre

— Munkaidé kedvezményt
ad a dolgozoénak az okta-
tasban eltsltott idore(kb.
1 hét / modul),

— Oktatasi eszkodzoket biz-
tosit az eredményes vizs-
gafelkészitéshez.
Jelentkezni lehet, és to-

vabbi felvildgositds: szemé-

lyesen az Oktatasi Csoport-

nal vagy telefonon a 1850

melléken. -

Szabo Sandor
informatikai oktato

KOR-HAZUNK

A SZABOLCS-
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MEGYEI
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JOSA ANDRAS
OKTATO
KORHAZ LAPJA
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I. Futar Kelet-Magyarorszagi Borbal
330.000 Ft
a J6sa Andras Oktaté Korhaz
,Siirgésségi és daganatos elviltozasban szenvedd betegekért”
alapitvanya javara.

Nyiregyhdza, 2007. februdr 14.
Mathé Csaba Nagy Gabor

foszervezo

Futiar foszerkesztoje




[

.
B =
S

Pt

%

e 8
w1

SRRpRN
1 .:eﬂﬂﬂ ,1
Bt e T
ﬂ AL ”L M— 3
.?ﬁ {i
Pl w

"
8 ¥
1 T

]

1

5
=

f N

/yﬂ .ﬁwf/%.
/ VAT
\ \

\

\

m/%%? |
W

i8

i

-

Ll

BRI

-
H
i!_'
[ N
i
LTt
ewiston

AT gy mﬂv ,«

Ve

4
®
'! et




