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III. Nemzetkozi Benchmarking Konferencia

2008-ban Magyarorszagot
érte az a nagy megtisztelte-
tés, hogy megrendezhette a
III. Nemzetkozi Bench-
marking Konferenciat. A
rendezvény idépontja:
2008. oktober 9-10.

Hazigazda: a Szovetség a
Kivalosagért Kozhaszni
Egyesiilet, Sugir Karolina
elnokasszony iranyitasaval.
A konferencia helyszine:
Budapesten a Gellért Hotel
volt.

Abban a szerencsében
volt részem, hogy képvisel-
hettem koérhazunkat ezen a
nagyszabdsi rendezvényen.
Roviden beszamolok a kon-
ferencian tapasztaltakrol.

A kétnapos rendezvény
el6adoi a kovetkezé orsza-
gokat képviselték: USA, Uj-
Zéland, Anglia, Ausztrilia,
Egyesult Arab Emiratusok,

Dr. Robin Mann

Igazgato
Centre for Organisational
Excellence Research, Massey
University és a GBN elndke,
Uj-Zéland

Belgium,  Eszak-Trorszag,
Spanyolorszag, Cseh Koztar-
sasag, Hollandia, Németor-
szag, Bahrein, Torokorszag
és Magyarorszag.

Az el6addok bemutattak
azokat a szervezeteket, ame-
lyeket képviseltek.

Ismertették a benchmar-
kinggal kapcsolatos tudniva-
l6kat. A GBN (Global
Benchmarking Network) el-
noke (Dr. Robin Mann - Uj-
Zéland) elemezte azt a kér-

d6ives felmérést, amit nem-
zetkozi szinten végeztek a
benchmarking alkalmazasa-
val és eredményességével
kapcsolatosan. Probléma-
ként emlitette, hogy kevés
az ilyen iranyG szakember,
keveset tudnak rola, és ke-
vesen alkalmazzdk a mod-
szert.

Ismertette azt a folyama-
tot, amely segitségével cége,
10 év alatt, 200 benchmar-
king projekt alkalmazasaval,
hogyan mentette meg a
szervezetet.

Dr. Robert Camp (USA) ki-
emelte a helyes és a j6 gya-
korlat megkeresésének és
alkalmazdsianak fontossagat.

Hangsulyozta az informa-
ci6 megosztasanak sziksé-
gességét. Megillapitdsok:

- A modszer alkalmazasa
kritikus igény és sziikség-
let elvén alapul,

- vilagméretd kezdeménye-
z€s,

- a benchmarking alkalma-
zasaval sikereket lehet el-
érni, ha korultekintGen al-
kalmazzuk.

Meghatdrozando lépések:

1. mit csinaljunk,

2. kik és milyenek legyenek
a partnerek,

3. a kiemelt gyakorlatokat
dokumentalni kell.

Ut a cél eléréséhez:

- Elkotelezettség a valtozas
irant. El kell hinnink,
hogy szuikségiink van a
valtozasra. Jobban, gyor-
sabban, olcsébban csinal-
juk azt, ami a feladatunk.

- Meg kell hatdrozni a val-

 toztatasokat, a valtozasok
iranyat.

- Jovokép megfogalmazasa
arra vonatkozdan, hogyan
nézzlnk ki a viltozas
utan.

- Megvizsgilni, hogy a leg-
jobb gyakorlatot végzék
hogy csindljak azt, amiben
a legjobbak. Ezeket Ossze-

gyljtjik és kialakitjuk a
valtozas sziikségességé-
nek moédszerét.

- A modszer oktatdsa: a leg-
jobb gyakorlat megismeré-
se, megértése, adaptaldsa.

Javaslat: dgazaton kivili pél-

da keresendd az attorésre.

A sikeres benchmar-
king l1€pései:

1. A tovabbfejlesztést igény-
16 kritikus folyamatok be-
azonositasa.

2. Fontossagi sorrend meg-

allapitasa.

Dokumentacio.

4. A folyamatokon beliili
problémaelemzés.

5. Mér6szamok kidolgoza-
sa. Mérjik az eredményt.

6. Megoldasi javaslatok.
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Kapcsolatfelvétel a
benchmarking partnerrel:

1. Ugyfeleinktdl, partnere-
inkt6l, interneten, cimlis-
takon stb.

2. Menjiink a helyszinre.

3. Dokumentaljuk a tapasz-
taltakat, jelentés készitése.

4. Elemezziik a latottakat,
tapasztaltakat.

5. Tovabbfejlesztjiik ezeket.

Alapmeditacié egy szer-

vezetnél: ,Barcsak tud-
nank, mi az, amit tu-
dunk!”

Kulcstényezok: ,Eloké-
szités, elokészités, eloké-
szités!”

Tanulmanyozasra javasol-
ta a Best Practice Bench-
marking cimd szakkony-
vet, amely magyar nyelven
is megjelent.

Dr. Robin Mann szerint
,a benchmarking nem mas,
mint masok tapasztalataibol
valé tanulas.”

Lehet: formalis és infor-
malis, illetve teljesitmény-
és szakmai benchmarking.
A teljesitmény benchmar-
king adatok-adatokkal torté-
né Osszehasonlitasat végzi.

A szakmai, a legjobb gya-

Dr. Robert Camp
Igazgato, Best Practice
Institute ™eés Orékds

tiszteletbeli elndk, Global
Benchmarking Network,
USA

korlatok benchmarkingja.
Ezt javasolja alkalma-

zasra.
Javasolt projekt a TRADE

modszer alkalmazasa.

1. Projekt keretek meghata-
rozasa, tervezés (T)

. Kutatas (R)

. Cselekvés (A)

. Alkalmazas (D)

. Ertékelés (E)
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A benchmarking alkalma-
zasat segiti az Onértékelés,
mint eszkoz!

Valamennyi eléado (kiil-
foldi és magyar) azokat a
meghatarozé elemeket
domboritotta ki, amelyeket
a sajat munkatertletiikon
eredményesen alkalmaztak.

2009-ben a Bahrein szige-
ten (Kozel-Kelet) kertil meg-
rendezésre a IV. Bench-
marking Konferencia.

Koszonom koérhdzunk ve-
zetSinek, hogy részt vehet-
tem ezen a konferencidn.
Sugar Karolina elnokasz-
szonynak pedig azt koszo-
nom, hogy egy munkatar-
sam (Gajdics Emese) részvé-
telét dijmentesen biztositotta
a rendezvényen. Igérem,
hogy a hallottakat, tapasztal-
takat korhdazunk bench-
marking tevékenységében
hasznositjuk.

Csikai Sandorné
mindsegrigyi oszl. vez.



IV.

2008. szeptember 19-én,
4. alkalommal mérték dssze
“mindsegrigyi” tuddsukat
korbazunk dolgozoi.

A vetélkeddn 15 csapat
vett részt:

1. Oktatasi Csoport
(Bodoné Erds Rozsa,
Baldzsi Eva, Juszku
Erzsébet, Varga Laszloné)

2. Pszichiatriai Osztaly
(Dr. Kovacs Tibor,
Békési Krisztina, Szabd
Sandorné, Puskas Aniko)

3. Megyei-Varosi Tudégon-
dozé (Dr. Obbagy Vero-
nika, Barna Zoltanné,
Koécesné Imru Ibolya,
Nagy Sandor)

4. Pulmonoldgiai Bron-
chologiai MGt
(Dr. Kukuly Alla, Olajos
Jozsefné, Bujdos Eva,
Rakos Jozsefné)

5. Neuroldgiai Osztaly
(Dr. Papp Erika Aida,
Buginé Berecz Ilona,
Vidoven Zsoltné,
Hajdiné Demcsik Livia)

6. Ideg- és Gerincsebészeti
Osztaly (Dr. Czurké San-
dor, Goncziné Toma-
sovszki Eniks, Nagyné
Blum Anita, Bordas Noéra)

7. Apolasi Osztaly
(Dengi Maria, Badari
Eva, Gulydsné Repdk
Andrea, Csaké Zsuzsa)

8. Higiénés Osztdly
(Dr. Farkas Aniké, Nagy
Irén, Borbélyné Magyar
Beatrix, Kelemen Agnes)

)

Mindségiigyi vetélkedo

9. Gyermekosztaly 1.

(Dr. Hvozdak Erika,
Pap Judit, Virdg Zsuzsa,
Jurkinya Tinde)

10. Gyermekosztaly II.

(Dr. Bogar Andrea,
Kiraly Mihalyné, Dobin
Alexandra Szab6 Anita)

11. Ful-Orr-Gégészet és
Fej-Nyaksebészeti
Osztaly (Dr. Bartku
Istvan, Tamasné Vasas
Monika, Nyerges Fe-
rencné, Fedor Katalin)

12. Pulmonolégiai Osztily
(Dr. Szulics Zoltan,
Molnarné Irinyi M6ni-
ka, Berencsi Mariann,
Dobos Agnes)

13. Kronikus Belgyogyasza-
ti és Geriatriai Osztaly
(Dr. Cserepes Renata,
Ficze Csilla, Csernyikné
Puskas Anita, Orosz Ni-
koletta)

15. Trumatolégiai és Kézse-
bészeti Osztily (Dr.
Cseke Zsolt, Toth Csaba
Zoltanné, Sebdk Henri-
etta, Majoros Maria)

Az idei évtSl a mindség-
ugyi igazgatd kérésére min-
den csapatnak orvos taggal
is kellett neveznie. De sze-
rencsére ez sem okozott
gondot a csapatoknak. Igaz-
gaté n6 minden orvos tag-
nak villalkozé szelleme elis-
meréséil egy mogyoroés cso-
kit adott batoritasul.

A megmérettetés elméleti
része egy 30 kérdésbdl allé
totd kitdltése, mig a gyakor-
lati feladat minden csapat-
nak auditorként és auditalt-
ként valo részvétele volt.

A zslri elnoke Toth Ibo-
lya, az Egészségligyi Minisz-
térium  Allamtitkarsaganak
titkarsagvezetdje volt. A zsl-
ri tagjai: Deak Krisztina,
Egészségligyi Minisztérium,
Jakabné Harcsa Erzsébet,
apolasi igazgatd, valamint
Dr. Vancs6 Agnes, orvos-, és
minéségligyi igazgatd volt.

Dijazottak:
I. helyezettként a kupat a
tavalyi évhez hasonléan

a Ful-Orr-Gégészeti €s
Fej-Nyaksebészeti Osz-
taly csapata vihette haza.
Minden csapattag nyere-
ménye volt még egy
5.000 Ft értékid konyv va-
lamint 40.000 Ft kész-
pénz.

II. helyezett a Higiénés Osz-
tily lett. A csapattagok
nyereménye 4000 Ft érté-
kd  konyv, valamint
30.000 Ft készpénz.

. helyezett a Traumatol6-
giai és Kézsebézseti Osz-
tily csapata. Az & jutal-
muk 3.000 Ft értéka
konyv, 20.000 Ft kész-
pénz.
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A dijkiosztas utan allofo-
gaddson vettek részt a csa-
pattagok.

Gratulalunk minden csa-
patnak az eredményéért!

Az idei év Gjdonsaga még,
hogy a résztvevok a vetélke-
dé utini hetekben - kaptak
egy kérdéivet, melyben a
vetélked6vel kapcsolatban
irhattak/irhatjak le vélemé-
nylket elégedettségiikrd] és
tehettek /tehetnek javaslato-
kat a vetélkedd szervezésé-
vel kapcsolatban. Jovore az
6 javaslataik is beépulnek a
“forgatékonyvbe”.

Koszonjiik észrevételeiket.

Kleberszné Bakai Bernadett
vezeld auditor b.




Dr. Tsorbatzoglou Alex-
is PhD., oktéber 1-je ota lat-
ja el a Szemészeti Osztaly
vezet6i feladatait.

A gbrog szarmazasi sze-
mész f6orvos kordbban
Debrecenben a Szemklini-
kan dolgozott.

Nagy tervekkel, tenni aka-
rassal vette at az osztily ira-
nyitasat. Azokat a diagnosz-
tikai és mutéti eljardsokat
tervezi megvaldsitani, me-
lyeket klinikai munkaja so-
ran megismert és elsajatitott.

— Milyen ambiciokkal pa-
lyazta meg az oszidalyvezetoi
posztot? ‘

—A J6sa Andris Oktatd
Koérhaz egy kivaléan mene-
dzselt koérhdz, melynek a
Szemészeti Osztalya orsza-
gosan is j6 hirnévnek oOr-
vend. Ugy érzem j6 helyre
kertltem, itt adottak a szak-
mai tovabblépés lehet&sé-
gei, az intézmény menedzs-
mentje tdmogatja elképzelé-
seim megvalositasat. Szeret-
nék munkammal hozzajarul-
ni az osztaly tovabbi fejlédé-
séhez, a mtéti paletta bévi-
téséhez.

Az egyetem elvégzését
kovetSen a Debreceni Egye-
tem Szemklinikdjara kertl-
tem. Mindig érdekelt a mu-
téttan, az Uj mutéti techni-
kdk alkalmazasa, ezt a témat
valasztottam kutatdsi tevé-
kenységemhez, illetve tudo-
manyos fokozatom meg-
szerzésekor is.

A klinikdn széles volt a
matéti paletta, az Gj maGtéti
eljardsok hamar bevezetésre
kertiltek. A szurkehalyog-
miutétek mellett vitreoret-

indlis beavatkozasokat és
keratoplasticat is végeztem,
terveim kozott  szerepel,
hogy ezeket a technikikat
meghonositsam a Jésa And-
ras Oktatd Kérhazban is.

— Milyen technikdkra gon-
dol?

— A szemészet a vitreoreti-
nalis beavatkozasok tekinte-
tében ott tart, ahol a kata-
rakta mutéttan fejlédése tar-
tott 15-20 évvel ezel6tt. Is-
mert, hogy mira a fako-
emulzifikicié jelenti a stan-
dard katarakta mdtéti tech-
nikat, ez a tény pedig azokat
igazolja, akik 1-2 évtizeddel
ezel6tt elkezdték ezzel az
akkoriban jnak szamité
technikaval  operdlni a

gek hosszas fektetése mitét
utdn, jelentGsen csokkent a
koérhazi bennfekvési ids, és
egyre gyorsabb a betegek
gyogyuldsa. A mitét segitsé-
gével szamos retinalis, illet-
ve Uvegtesti betegség gyo-
gyithato.

Az id6sebb korosztily
egyik rettegett szembetegsé-
ge a macula-degenericio, a
sargafolt elfajulds, amely az
idéskori vaksidg leggyako-
ribb oka a fejlett orszagok-
ban. A betegség un. ,ned-
ves” tipusanak kezelésére —
az osztilyon jelenleg is foly6
PDT kezelések mellett - az
érburjanzds roncsolasara ki-
fejlesztettek az tvegtestbe
adhaté Gn. VEGF (ér erede-
ti novekedési faktor) gatld

sziirkehdlyogot. Ugy gondo-
lom, hogy jelenleg a vitrec-
tomia a szemészet egyik
olyan forrd” teriilete, ame-
lyr6l egy magas szakmai
szinvonalat megcélzo sze-
mészeti osztalynak nem sza-
bad lemaradnia. Az eljards
soran a korabbinal kisebb,
varrat nélkil is zar6dé sebe-
ket ejtink, egyre kifinomul-
tabb eszkozokkel végezzik
el a beavatkozast, igy egyre
jobbak a posztoperativ ered-
mények, megszint a bete-

készitményeket, melyek al-
kalmazdsaval mir nemcsak
a folyamat konzervalasra
van lehetéségiink, hanem
bizonyos esetekben latasja-
vulds is elérhet6. Azonban
ehhez a kezeléshez is elen-
gedhetetlen a vitrectomids
hattér. Korabban, ezen a
Szemészeti Osztalyon, Ke-
lenhegyi Csilla f6orvosné
iranyitasaval végeztek szaru-
hartya atiltetéseket, szeret-
ném ismét bevezetni ezt a
mutéti technikat.

Ha a jov6be tekintiink, a
vitrectomia és a keratoplasti-
ca bevezetésével azokat a
betegeket is ellathatjuk a
kérhdzban, akiket pillanat-
nyilag el kell kildentink
mas intézménybe.

— A szemészetl egy nagyon
miiszerigényes teriilet. Hogy
latja az Osztaly belyzetét
miiszerek tekinteteben?

— Koltséges és természete-
sen folyamatos beruhdzast
igényl6é beavatkozasokrél
van szo.

Ahhoz, hogy -elkezdjik
ezeket a mutéteket, a hu-
min hattér mar adott. En
személy szerint ezekben a
mutétekben mar tapasztala-
tokat szereztem a debreceni
Szemklinikdn, de a sziiksé-
ges miuszereket be kell sze-
rezniink, a muszaki feltéte-
leket meg kell teremtentink.

A fejlédés nem all meg,
nem csak a vitroretindlis és a
szaruhartya mutétek tekinte-
tében, hanem a katarakta
mtétek tekintetében sem.
Szeretném, ha ez az osztily
Magyarorszdg €lvonalaba
tartozna, mind az eszk6zok,
mind az eljarasok tekinteté-
ben.

— Elegendonek tartja a lét-
szamot a boviild feladatok
ellatasdara?

—Nagyon j6 munkatarsa-
kat kaptam, kivalé szemész
orvosokat, szemészeti szak-
asszisztenseket, dpoldkat és
mutésnoket.

A létszamot az orvosok és
a szakdolgozok tekinteté-
ben idedlisnak tartom, de
azt is el kell mondanom,
hogy a jelenleginél kisebb
létszimmal mar gondjaink
lennének. Fontosnak tar-
tom a folyamatos szakmai
tovabbképzést, a betegella-
tas napi gyakorlata mellett a
tudomany eredményeinek
megismerését is, hiszen ez
viszi el6bbre a gydgyitd
munkat.

Kovacs Mariann



A MEGELOZES ERE]JE

Szelid gondolatok, a
konyv, amelynek alcime Ré-
gen megélt események, me-
lyet tovabbirt az élet. A
konyv a nyiregyhazi Napfor-
dulé  Szolgalat kiadasaban
jelenik meg. Konyviinkben
igyekeztiink diéhéjban be-
mutatni az elmalt 16 év
eredményeit, sikereit €s sza-
kmai fejlédését.

Az életem hetedik évtize-
dében nagyon fontosnak
éreztem szembenézni a mu-
16 id6vel, mit tettem €s mit
nem az elmult évtizedek
alatt. Az egészséges lét nem
természetes, hanem emberi
teljesitmény.”  Tehat az
egészs€gért naponta meg
kell kiizdeni. /Shipperges/

Mig nem ismertem meg a
rakbeteg emberek élethely-
zetét, lelkivilagat, ktizdelmét
és t6lem telhet6en nem se-
githettem a gydgyulasuk tt-
jat, hidnyzott valami az éle-
tembdl.

16 év kozos munka a
rakbetegekkel.

Rogos és nehéz volt az ut,
de szamomra a nehézségek
4j emberi értékeket terem-
tettek. Megtanultam szem-
benézni az ismeretlennel, a
masik ember kizdelmével,
félelmével, reményével és
veszteségével egyltt érezni.
Megérteni, tisztelni és sze-
retni a szenvedd embert. gy
lett teljes az életem, hogy
masokért is tehettem jot.

A nyiregyhazi Napfordul6
Szolgalat a Rakbetegek Or-
szagos SzoOvetségének me-
gyei szervezete. Nyitott,
mentalhigiénés ko6zosségi
hazként mikodik.

Tevékenységiink lénye-
ge: a riakbetegek orszagos
érdekképviselete, kdzvetlen,
személyes, segité kapcsolat.
A remény fenntartisa. Reha-
biliticids programjainkkal
segitjiik rdkbeteg tarsaink
gyogyulasat, jobb életming-
ségét, tarsadalmi rehabilita-
cigjat.

Szévetségiink 1990-ben

alakult Budapesten. A me-
gyében 9 klub mikodik, la-
ikus vezetSkkel és szakmai
segit6kkel, havi gyakorisag-
gal tartunk csoportfoglalko-
zasokat. Feladataink: a pszi-
choldgiai tanacsadas, beteg-
oktatds, rehabiliticiés és
mentalhigiénés programok,
szakmai elGadasok, konzul-
taciok, diétds tandcsadas,
gyogytorna,  gyogyuszas,
ének, kreativ foglalkozas,

kon, orszagos é&s terlleti
szinten egyarant. Neves sza-
kemberek felkérésével tudo-
manyos ismeretterjeszté elé-
addsokat, orvos-beteg taldl-
kozokat szerveziink betege-
ink és az érdekl6dék szama-
ra. Elviink, hogy a jol tijé-
koztatott beteg sikeresebben
tud donteni, harcolni és
kiizdeni a gyogyulasaért.
Ebben lehetink mi segi-
t6k, a betegnek tdrsai, és

SANDOR ZOLTANNE

| Szelid gondolatok |

életmdd taborozas, kirdndu-
las szervezése, 0j ismeretek
ataddsa. A segit6 szolgala-
tunkat évente 800-1000 érin-
tett és csalddtagja keresi fel.
Részt vesziink minden - a
rakbeteg emberekért inditott
és betegség-megel&zést cél-
z6 - rendezvényen, a civil
szervezetek szdmdra szerve-
zett férumokon, onkoldgiai
tudominyos konferencii-

olyan felvilagositast tudunk
nyujtani, hogy a rik nem a
véget jelenti, hanem egy Uj
életforma kezdetét, csak egy
kicsit masképpen. A dontés
joga a beteg kezében van.
Harcoljon, mert az élet ne-
hézségei elkertilhetetlenek,
de nem feltétlentl kell bele-
vesznink.

Amit megtettink 6nma-
gunkért, a gyogyulasért, a si-

kert osszuk meg masokkal!
Az Onbizalom, az 6nbecsi-
lés egészséged és gyogyula-
sod is egyben. A megvalto-
zott énkép elfogadisa: latok,
hallok, érzek, gondolko-
dom, beszélek és cselek-
szem. Vannak képességeim
a taléléshez, baratsigok
megkotéséhez, alkotashoz,
értelmes létezéshez. Bizal-
masa vagyok 6nmagamnak,
ezért formilni tudom ma-
gam. Lehet6vé tehetem,
hogy magamért és masokért
cselekedhessek. A remé-
nyeknek és dlmoknak nem
kell elvesznitk, harcolni
kell, hogy beteljestiljenek.
En vagyok és szeretem
magam. /Virginia Satir: Em-
berformalas, 1972/

Ajanlds: keresd a sorstar-
sak kozosségét, ahol kell a
segitséged, amely biztatist,
er6t ad €s reményt az dton,
hogy valéra viljon az igazi
életorom. Mindez id&igé-
nyes, a célok és tervek dlta-
laban révid és hossza tavra
sz6lnak, 1épésrol lépésre va-
l6sithaték meg. Ne becstild
ala életer6det, Onmagadat;
nyerjen az életed elsGrangu
fontossagot.

A csoportban, ahol a tar-
sak is hasonl6é problémaval
kiizdenek, kiillonleges sulya
van az egymasra figyelés-
nek, a masik irant érzett fe-
lelésségnek, a személyes-
ségnek, érzelmi tdmogatas-
nak. Az egyittes élmény
erdsiti a reményt, noveli a
tagok kuzd6képességét, a
csoport tagjai nyiltan beszél-
hetnek a betegséggel vald
szembestilésrél, szorongasa-
ikrol, félelmeikrdl, megkiiz-
dési moédszereikrSl. A gyo-
gyulashoz vezeté utrdl hite-
les tizenetet kiildhetnek az
egészséges embereknek, a
betegtirsaiknak €s biztatdst
nydjthatnak a gyogyulas Gt-
jat kereséknek.

A Napfordul6 segité szol-
galatok munkaja ismeretével
a betegek és hozzatartozoéik,



az orvosok és az egészség-
ugyi szakszemélyzet elis-
merte  tevékenységlinket,
megbecsilnek benntinket.
Koszonetet mondok a Josa
Andras Oktaté Kérhaz orvos
igazgatdinak, az Onkoradio-
l6giai Osztaly szakemberei-
nek, gyogyité személyzeté-
nek, hogy lehetévé tették
szamunkra, hogy a Sést6i tti
Kérhaz teriletén mikodd
Napfordulé Szolgalat békés
korilmények kozott bizto-
sithatja a betegek szamara a
szeretetteljes, meghitt
egyuttlétet. Fontosnak tart-
juk, hogy olvaséink megis-
merjék azt az értékes segitd
munkat, amely szolgila-
tunknal folyik. Szives figyel-
miukbe ajanlom a szakembe-

rek irdsait, amelyek gazda-
gitjak konyviink tartalmat és
igazoljak az egyttt eltoltott
16 év sikeres szakmai fejl6-
dését, segitd munkankat.

A konyv cimének torténete

2005. januarban klubtagja-
ink korében, klubfoglalko-
zas keretén beltil meghirdet-
tik a Szelid gondolatok ci-
mi palyazatot. Az frasmd-
vek, melyeket a betegek ké-
szitettek, jeligével irédtak.
Mindenki sajat maganak va-
lasztott témat: gyermekévei-
6], betegségérdl, hogyan
kertilt kapcsolatba a Napfor-
duléval, mit jelent szimara a
kozosség. Csodalatos palya-
mivek szilettek, melyeket
egy haromtag( zstri érté-
kelt, az alapjan, hogy mi az

uzenete a jovO szamara az
irasmiveknek. Az frisokat a
2005-0s kardcsonyi innep-
ségiinkon ismertettiik a ked-
ves (nnepl6tarsainkkal. Es
ekkor tettem egy igéretet,
hogy ezeket a szép irdsmu-
veket egyszer konyv forma-
jaban fogjuk megjelentetni.
A zsUritagok 0Osszefoglalod
véleménye az frasokrol:

A gondolatok teszik az
embert boldogga vagy bol-
dogtalanna. Amikor tettek
lesznek a gondolatokbdl, ér-
tékes gyongyszemekké, ta-
nulsagokka valnak, gyogyitd
balzsamként hatnak a masik
emberre.

Gyogyulast elésegité  or-
vossdg ez, ahogyan az em-
ber gondolkodik arrdl a faj-

dalmas eseményrdl, melyet
atelt. Ezek gyongyszemek,
6szinte vallomasok, melyek
az atélt megrazéd szenvedés-
bél vagy 6rombdl fakadnak.

A bels6 gyogyulas jele,
amikor batran beszélni tu-
dunk réla. Ezek az irdsok
tuzenetet hordoznak, el6re
mutatnak, segiteni tudnak
azoknak, akik még elrejtik a
sériléseket, akik még bator-
talanok feldolgozni a fij6
emléket.

Dicséret illeti azokat, akik
legy6zték a félelmet és hési-
esen felilemelkedtek a szo-
it élményen. Es biiszke
onmagara,valamint a kozos-
ségre, amelyben él és mun-
kalkodik.

Sandor Zoltanné Marika

We serve-szolgalunk

Ujabb Lions adominy a szemészetnek - réslampaval béviil a miszerpaletta

600 ezer forint értékii pén-
zadomdnyt adott dt a Lions
Klub nyiregybdzi Szerveze-
tének soros elncke .Dema-
rcsek Zsuzsa, az intézmen)y
foigazgatojanak dr. Piko
Kdrolynak, és Dr. Tsorbat-
zoglou Alexisnek, a Szemé-
szeti Osztaly osztdalyvezetd
Sfoorvosdnak tinnepélyes ke-
retek kozott, a korbdz FO-
igazgatoi Targyalojaban no-
vember 4.-én.

Ez a tobb mint félmillié
forint jotékonysagi célokat
szolgal, és a helyi Lions
Klub 2008 &szén tartott joté-
konysagi baljanak bevételé-
bdl szarmazik. Ezt az ado-
manyt a Szemészeti Osztaly
Alapitvanyanak tamogatasa-
val kiegészitve, egy ugyne-
vezett réslipma beszerzésé-
re forditja az intézmény. A
réslampa minden szemésze-
ti vizsgalat alkalmaval hasz-
nalt nélkilozhetetlen diag-
nosztikus eszkoz, melybdl
természetesen tobb is ren-
delkezésre all az osztilyon,
am ezek kozil néhany el-
avulttd valt, igy a Lions Klub
mostani adominya a szemé-
szeti vizsgalatok sordn hasz-
nalt eszkozok korszerhsité-

sében segiti az intézményt.
A Lions Klubok Nemzet-
kozi Szovetsége ma mar a
vildg legnagyobb civil szer-
vezete 46 ezer klubjaval és
kozel 1,2 millié tagjaval,
akik jotékonysagi célbol
adomanyokat  gydjtenek.
Mottéjuk fémjelzi tevékeny-

sagot igényli. A Lions Klu-
bok Nemzetkodzi Szovetsége
a vakok és latdssérultek ér-
dekében végzett munkijat a
vilag kozvéleménye imma-
ron tobb mint hét évtizede
tisztelettel koveti nyomon,
és ismeri el. A Nemzetkozi
Szovetség onalléan alapitot-
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Dr. Pika haroly
tzazgate
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ségliket we serve, azaz szol-
galunk. A magyarorszagi
klubok joszolgalati tevé-
kenysége igen szertedgazo.
Onkéntes munkajuk 6 ira-
nya a megel6zhetd, illetve
visszafordithat6 vaksag és az
ehhez vezeté betegség elle-
ni ktizdelem, hiszen a szem
talan a legfontosabb és a
legtobbet hasznalt érzék-
szerv, épségének megbrzése
pedig a legnagyobb gondos-
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az Elsd Nviregyhdzi Lions Clubtél

600.000 Forint

anviregyhari Gyermek Szemeszeti Szakiendelo
reszére,

Mireyhazae, 2008 nvember 4
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ta, vagy létrejottében timo-
gatta a vilag legjelentGsebb
"szem-bankjainak" tobbsé-
gét, és ugyanez vonatkozik
klinikdk, koérhazak és sze-
mészeti  kutatokozpontok
szazaira is, a Lions Klubok
mikodési tertletén 1évé va-
rosokban, telepuléseken.
Evente emberek ezrei sza-
mara gondoskodnak magas
szinvonald szemészeti keze-
lésr6l, szemiivegekrél és

mas optikai segédeszkdzok-
r6l, valamint anyagi fedezet-
tel segitik a cukorbetegség-
gel és az abbdl eredd szem-
betegségekkel 0sszefliggd
tudomanyos kutatasokat.

A Lions Klub nyiregyhazi
Szervezet évek Ota timogatja
a koérhazban folyd gyégyitd
munkdat, melynek koszonhe-
téen szamos modern beteg-
barit eszkozzel boviilt az in-
tézmény muszerparkja.
(2005-ben 500.000 Ft. a Sze-
mészeti Osztilynak, 2006-
ban 800 000 Ft a Szemészeti
Osztalynak, 2007-ben 600
000 Ft értékben muszerado-
many a Belgyogyaszati Osz-
taly Intenziv Részlegének, és
600.000 Ft értékd muszer-
adomany az Ortopédiai Osz-
talynak, 2008-ban 500 000 Ft
értékd pénzadomany).

A Lions Klub nyiregyhazi
Szervezetének tagsaga folya-
matosan béviil, jelenleg 26-
an vannak, és a kozelmalt-
ban alakult meg ifjasagi
szervezetik A helyi klub
tagjai hasonléan a halozat
85 orszagaban mikodo
szervezeteihez, a pénzado-
manyok mellett jészolgalati
tevékenységet és emberba-
rati szolgilatot is végeznek.



Tudatosan az egészségért - oktat6csomag-atadas

Tudatosan az egészségért
cimmel egészségneveléssel,
a betegségek megel6zésével
foglalkozé oktatdcsomagot
adott at 25 kozépiskola kép-
viselGjének dr. Olajos Judit
onkologus, a Magyar Rakel-
lenes Liga Nyiregyhazi Szer-
vezetének soros elndke és
dr. Piké Kiroly, az intéz-
mény féigazgatéja. A fel-
néttkori egészség nagymér-
tékben a fiatalkorban berog-
zllt szokdsokon alapszik, a
helyes életmod és gondol-
kodasmod  kialakitdsaban
pedig jelentés feladat harul
a szulok mellett az iskolara,
a pedagodgusokra.

A program elinditasat tob-
bek kozott az indokolta,

hogy:
e Rohamosan emelkedik a
daganatos  betegségek

szama hazankban, a rak
a fejlett orszdgok egyik
vezetd haldloka.

e Szamos daganatos beteg-
ség tekintetében ismertek
a kockazati tényezok,
amelyek novelik a kiala-
kulds veszélyét. Sok koc-

kazati tényez6 kikertilhe-
t6, megeldzhets.

e Az orvostudominy fejls-
désének koszonhetben,
ma mar igen sok dagana-
tos betegség eredménye-
sen kezelhet6, sok kozi-
lik teljesen gyogyithato,
amennyiben a kezelés

A Koérhazi Etikai Bizottsidg és az Intézeti Kutatasetikai
Bizottsdg 2008. szeptember 9-¢n tartott iilésén dr. Jako
Janos EB elnok jelezte, hogy a kérhdzban kilonbozo
forumokon folyd betegpanasz-kivizsgalasok menete és
végeredménye nincs mindig ¢sszhangban, amit célsze-

rd lenne mihamarabb orvosolni. J6 lenne elérni, hogy
egy-egy adott betegpanasz rogton az illetékes bizottsag
elé kertljon, mert amennyiben egy masik bizottsagtél
kertil tovabbi kivizsgalasra az Etikai Bizottsag elé, az el-
vart 30 napos hataridé mar nehezen tarthaté be.
Minden bizonnyal a betegpanasz-kezel6 iroda létre-
hozasa segiteni fog az ugyintézés gordilékenységében

€s gyorsasagaban.

A tovabbiakban 4j gyégyszerkiprobalasi kérelmek és
régebbi kérelmekhez érkezett beadvanyok megbeszélé-

sére kerult sor.

A 2008. oktober 7-ei Glésen az elndk ismertette dr.
Vancs6 Agnes orvosigazgatd levelét, amelyben hivatalo-
san is tdjékoztatta az EB-t a betegpanasz-kezel6 iroda

muUkodésérdl.

Ezt kovetben gyogyszerkiprobalasi kérelmek ismerte-
tése utdn azok tudomasul vételérsl dontott a bizottsag.

‘ Dr. Jako Janos , EB és IKEB elnék

L.

idében megkezdédik,

e Az egészséges életmodon
tal, az emberek toreked-
jenek a betegség korai
észlelésére és mielSbbi

kezelésére, és ettdl ne

tartsa vissza Sket a téves

félelem, hogy a rak “agy-
is kezelhetetlen és gyo-
gyithatatlan”.

A daganatos betegségek
tobb formdja olyan koérnye-
zeti tényezdkkel van ossze-
fuggésben, mint a dohany-

zas, alkohol, vagy egyes

virusok. Ezek egy része

konnyen elkertlhets, ezért

a felvilagositas igen fontos

tényezo.

Az oktatdcsomag Osszeadl-
litasaval, atadasaval

e A szakemberek szeretnék
elérni, hogy az informaci-
ok birtokidban mérsékléd-
jon az a félelem, ami
megakadalyozza a fiatalt,
hogy a tiinetek, jelek ész-
lelésekor azonnal orvos-
hoz forduljon.

o Osztdéndzze a rak tudatos
megel6zését, a kockdzati
tényezok kikiiszobolését,
kerilését, mérséklését.

e Eljusson a rikbetegséggel
kapcsolatos helyes isme-
ret és szemlélet a sziil6k-
hoz, rokonokhoz is.

Az oktatécsomag tandri
segédkonyvet és oktatast se-
gité CD-mellékletet tartal-
maz.

Harom szamitégépet adott at kérhazunk féigazgatdja a
borbanyai Kozmivel6dési Szintér képviselGjének to-
vabbi felhasznaldsra. Az intézményben a kdzelmultban
megujult az informatikai rendszer. A kisebb tudisu, de
j6 min&ségl szamitégépeket lecserélték magasabb ka-
tegoriaba tartozokra, a fejlesztés kapcsian feleslegessé
valt harom gépet pedig atadtik a borbanyai mtvel6dé-
si intézménynek, ahol j6 hasznat veszik ezeknek a jo
min&ségi informatikai eszkozoknek.



Kupi Ildiké oktdber ota
irAnyitja a Humanpolitikai
Osztaly munkajat. Ebben a
kozel 3 ezer dolgozot foglal-
koztatd intézményben, e
munkakor elldtisa nemcsak
szakmaisagot, hanem igen
nagy empatiat is igényel, hi-
szen folyamatosan valtozé
vilagban élink, a valtozas
pedig mélyrehatd, nemcsak
a technikat érinti, hanem az
embereket is. Minden nap el
kell gondolkodnunk azon,
hogy amit csindlunk, azt ho-
gyan lehet még jobban, még
hatékonyabban tenni.

- El6szor a tanulmanyaim-
6l beszélnék roviden. Bar a
versenyszférabdl jottem, volt
egy kis rilatisom az egész-
ségligyre.

Egészségligyi szakkozépis-
kolaban érettségiztem, ahol
apoloi képesitést szereztem.
A kozépiskola elvégzését
kovetden egy éven keresztiil
betegdgy mellett dolgoztam
apoloként, leukémids gyer-
mekekkel foglalkoztam a
Debreceni Gyermekklinikan,
a Hematologiai Osztilyon.
Igaz, csupan egyetlen egy év
volt, amit kérhazban toltot-
tem, de emberileg és empa-
tids készségben nagyon sok
utravalét  adott.  Fiatalon
sziikségem volt erre, mert
megtanitott az igazi érték fel-
ismerésére és elfogaddsara.
Megismerhettem a gyogyito,
az 4poldi munka egyik szeg-
mensét. Tanulsigos €s szép
esztend6 volt, de én nem
éreztem magaménak az apo-
16i munkat. Nagy szakmai el-
hivatottsig kell a hosszu ta-
v miveléséhez. Jelentkez-

tem a Debreceni Orvostudo-
manyi Egyetem Egészség-
tigyi Foiskolai Kardra, szoci-
alis munkas szakra. A diplo-
ma megszerzése utin, szoci-
alis munkisként helyezked-
tem el a Csaladsegité Koz-
pontban. Ekkor egy ujabb
képzési lehet6ség  kindlko-
zott, amit testhezallonak tar-
tottam. A Pécsi Tudomany-
egyetem Felnéttképzési és
Emberi Eréforras Intézete in-
ditott egy human szervezoi
szakot az Egészségiigyi Fois-
kolan. Ugy gondoltam, hogy
a tanulas, a fejlédés létem el-
engedhetetlen része, ha alkal-
mazkodni akarok a gyorsan
valtozé vilaghoz, az a legfon-
tosabb, hogy legbeliil nyitott
legyek, ne ragadjak le a régi-
nél. Viszont fontosnak tartot-
tam, hogy egymadsra épil6
képzéseken vegyek részt.

— Milyen ambiciokkal adta
be palyazatdat a humanpoli-
tikai osztdlyvezetdi posztra?

— Tanulmanyaim befejezé-
sét kovetben a versenyszfé-
raban, egy élelmiszeripari
cégnél helyezkedtem el hu-
miner6forrds tertleten. Sze-
rencsés helyzetben voltam,
mert a HR f6bb folyamatai-
ban gyakorlati tapasztalatot
szereztem.

Ugy dontottem, hogy meg-
palyazom az intézmény Hu-
manpolitikai Osztalyanak ve-
zetbi posztjat, és a korhaz
menedzsmentje mellettem
dontott.  Sokan  kérdezik,
hogy lehet valtani élelmiszer-
iparrél egészségligyre, mivel
teljesen mas. Ez igaz, de a
humaneréforras-folyamatok
nagy része ugyanaz, csak a
helyi specialitisokat, gyakor-
latot kell belecsempészni.
Voltak fenntartdsaim a kozal-
kalmazotti szféraba valo visz-
szakertiléssel kapcsolatosan,
mivel human folyamatok
szempontjabdl lényegesen
merevebb, mint a verseny-
szféra. A versenyszféra telje-
sitményorientalt, ami azt je-
lenti, ha valaki nem hozza az

elvart teljesitményt, az bizo-
nyos intézkedéseket von ma-
ga utdn. A kozszféraban ma
még sokan ugy gondolkod-
nak, hogy viszonylag biztos
az ott dolgozok munkahelye,
tobbek kozott ezért is vonzd
a kozszféraban dolgozni, bar
mdr itt is szigorodtak a felté-
telek, néttek az elvarasok. Itt
nagyon sok minden torvé-
nyileg szabilyozott. Ebbdl
kévetkézik, hogy nem lehet
olyan latvanyos, humaneré-
forras-tevékenységet végez-
ni, mint a versenyszféraban.
Hiszen, ami ezen a tertileten
a dolgozok szamara is latva-
nyos az a teljesitményme-
nedzsment, az Osztonzésme-
nedzsment, a karriertervezés.
A kozalkalmazotti szférdban
ez eléggé kotott, bértablaval
és egyéb torvényi elbirdsok
altal szabdlyozott. Ennek el-
lenére én ugy gondolom,
hogy itt, a koérhazon beliil
nagy feladattal allok szem-
ben. Ezen a terlleten évek
ota nem tortént fejlesztés,
részfeladatok  viltoztak, de
komplex folyamatok nem.
Ezért is vallaltam ezt a fel-
adatot, mert szakmailag nagy
kihivasnak éreztem és érzem
igy, egy honap utan is.

— Milyen fejlesztésekre gon-
dol az intézményben?

Humanerdéforras-teriileten
a korhazban is vannak olyan
folyamatok, amelyek fejlesz-
tésre szorulnak, illetve van-
nak olyanok, amelyek még
hidnyoznak a palettar6l. A
menedzsment szeretné, ha
ezek elindulnanak, de ehhez
mindenképpen az sziiksé-
ges, hogy ezt a vezetdséggel
egyeztessem és engedélyez-
z€k. Terveim szerint a kozel-
jovében az intézmény min-
den humanerdéforras-terile-
tet érint6 folyamatat a kap-
csolodo tertletek vezetdivel
kozodsen, a gyakorlatot szem
elétt tartva ésszerusitjlik.

Bévebben addig nem tar-
tom ildomosnak nyilatkozni,
amig a menedzsmentddntés

nem sziiletik meg a human-
erGforras-teruletet érintGen.

— Milyen tapasztalatokat
szerzett eddigi korhdazi mun-
kdja soran?

— Az Oktatasi-, a PR-, a Szo-
cidlis- és a Személyligy Cso-
port tartozik a kérhazban a
huménerdforrds teriletéhez.

Részt vettem mar néhany
megbeszélésen, Ugy litom,
hogy az itt dolgozék képe-
sek elkotelezni magukat egy
jo tigy érdekében, hajlando-
ak az egyéni felelGsségvalla-
lasra, alkalmasak sokoldala
feladatok ellatasara. Hatal-
mas tudastékével rendelke-
zik az intézmény, amit, mint
oktatdé korhaz, mindenkép-
pen ki kell hasznalnunk. Na-
gyon meglepédtem, hogy
milyen mértékld és kivalo
mindségl tudomanyos mun-
ka folyik itt, olyan szinten
prezentilnak az apoldk is,
amit tanitani kellene.

Ami ugy latom, hogy gon-
dot jelenthet a késébbiekre
nézve, az a szervezet nagy-
sagabol adédik, hiszen kozel
3 ezer embert foglalkoztat a
kérhaz, és emiatt a folyama-
tok lassibbak, hidba szabi-
lyozottak, nem mindig kéve-
tik azokat a gyakorlatban. Az
a feladatom, hogy ezen val-
toztassak, a pozitivumok
megtartasa mellett, az intéz-
mény humaneréforras-gaz-
dalkodasanak fejleszté, ko-
ordinalé, irdnyité feladatait
menedzseri szinten ellassam.

Emberi erforras teriileten
dolgozni, illetve jol dolgozni
nem egyszeriien munka, ha-
nem ugyanugy, mint Dbar-
mely terlleten, élethivatas,
amely kell6 elhivatottsagot,
sok esetben lemondast igé-
nyel. Az a célom, hogy fel-
adatomat maximalisan ellas-
sam. A munkam mellett van
még egy nagyon szép hiva-
tasom. Két gyonyord és ele-
ven gyermekemet probialom
nevelgetni a férjemmel ko-
zOsen, matészalkai ottho-
nunkban. Kovdcs Mariann
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Munkink csepp a tengerben, de a tenger 1s cseppekbdl all

Beszélgetés Papp Istvdn f6rvossal, a Gyermekosztily kardiolégusidval

Mi lebetne eléljaro szo a
vildagjaro Papp Istvan doktor
Arc-Keépe elé? Talan valami
olyasmi, hogy 6 nem egy
Szinbdd, aki nyughatatian
bolyongdsaiban egy elve-
szett vilagot keres, 6t nem
valami titokzatos és roman-
tikus boldogtalansag iz,
hogy sirasson, elsirasson va-
lamit, ami taldan sohase voll,
nem kaland bivja, se pasz-
szi6, se kivdancsi (kéj-vancsi)
gazdagsdg, se valami vak-
buzgalom, szent hang, meg-
szallottsag, hogy menjen.
Csak a baj. Ha elér hozzd a
Foldrol barbonnan a bire,
csak folveszi hatizsdkjat és
elindul, hogy segitsen.

Kattognak a kerekek, mi-
ket is fogok most mondani.
Induljunk onnan, hogy
1958-ban, amikor masfél
éves voltam, édesapamat
Budapestrél, az ORFI-bol
meghivtak ide, hogy 6 le-
gyen a leendé Reumatolo-
giai Osztaly f6orvosa. A
szakmat igy lényegében &
honositotta a megyébe, s
,csupan” tiz év kellett, hogy
végll onallé osztilya le-
gyen. 1968 amugy is na-
gyon értékes év volt a kor-
hiaz életében, mert akkor
épult a ma mar régi szarny-
nak mondott gyermekosz-
taly, akkor kezdett el ma-
kodni a kozponti Anasztezi-
ologiai- és Intenziv osztily
Maklary féorvos Gr vezeté-
sével és akkortajt indult a
Fert6z6 Osztaly is.

Bennem gyerekben ez a
szorgos id6 gy maradt
meg, hogy elment édes-
apam korareggel, és ha este
nyolc korul hazaért, oril-
tink, hogy milyen korin
végzett. Amellett, hogy &
vezette a reumatologiai sza-
krendelést, hat agya is volt
az akkor még Osszevont
Baleseti Sebészet és Ortopé-

diai osztalyon, de ide tarto-
zott még a negyven 4agyas
Heine-Medin Osztdly is.
(’58-ban volt még egy nagy
rohama a gyermekbénulds-
nak, utdkezelését itt végez-
ték.) Az akkori ,nagy kor-
haz” a maihoz persze nem
mérhetd, mint ahogy akkori
kozossége szellemisége
sem. Egyetlen nagycsalad
voltunk a hétvégi kirdndula-
sokban és egy korbe tele-
pedtiink séstéi strandoldsa-
inkon. Sajitos nyiregyhazi
paraszolvencidja volt a kor-
hazi orvosnak a telthdz ide-
jén is ktlon juttatott Oltozo-
kabin.

Ahogy az évek teltek,
egyre inkdabb otthon voltam
itt, tetszett a kérhaz, a gyo-
gyitds, mégis, amikor elsé
éves hallgatéként mar fehér
kopenybe oltdoztem az dpo-
lasi gyakorlathoz, az na-
gyon furcsa érzés volt. Ak-
koriban nem tudtam még
megvalaszolni, miért is
akartam, most se nagyon,
miért is lettem én orvos, és
miért gyerekorvos. Mert
vonzott a természet, az erd6
is, sokaig kacérkodtam,
hogy erdész leszek. De sok
dolog van az életemben,
amit nem tudok megmagya-
razni! Hogy végul az lettem,
amivel megbékiilten bele is
szerettem, abban az dontott,
hogy egyetemi tanulmanya-
imban a gyerekgydgyaszat-
ra torténetesen a késGbb
Szombathelyre kertlt
Oroszlan professzor tr ta-
nitgatott, meg Lakatos pro-
fesszor 1r, aki késébb a
debreceni Kenézi kérhaz
f6orvosa lett — ennyi az
egész. Ennyi kellett, az &
személytiik, hatdsuk, és a mi
husz f6s csoportunk felébdl
gyerekgyogyasz lett. Az mar
nem is volt kérdés, hogy
Debrecenbdl egyenesen ha-
za jojjek Nyiregyhdzira —

nem is tudtam volna mashol
élni, mert ez volt a hazank.
Az csak egy emlék volt mar,
hogy valamikor Pesten él-
tink. Anyai agunk tirpak,
amig csak emlékezetink
visszamegy, apai dagunk
meg szatmdri, szatmarné-
meti. Kicsi hija is volt, hogy
nem lett romaniai magyar
az édesapim. Tirpaksigom
miatt, megesett, hogy le-
szoltak, de akkor én igen,
azt mondtam, az vagyok, és
biiszke vagyok rdl gy az
szégyenult meg, és kullog-
hatott, aki leszolt. Sajnos, én
mdr az igazi tirpdk, a szlova-
kul is beszéls 6soktél  el-
szakadtam. Az én déd-
anyam vasarnaponként még
mind a két nyelvid Istentisz-
teletet ~meghallgatta az
evangélikus templomban,
ez a szlleim és az én éle-
tembd&] mar kimaradt. Csak
emlékképeim maradtak a
Szarvas utcai Oregeimrdl.
Nagyapamnak ott, a Szarvas
utca sarkan volt egy kis fa-
szerboltja, a szagit még
most érzem,  ha eszembe
jut. Eszembe jut az is, ha
olyat beszéltek az oregek,
ami gyerek fillének nem va-
16, rogton szlovakra viltot-
tak. Ami a tirpdk és magyar
vérbél belém jutott, mind-
két agbelit szeretem, egyik
se kevesebb a misiknal, de
mégsem tartom magam
szlovaknak, én mar egyér-
telmien magyar vagyok.
Hogy gondolkodott errél az
én nagymamam? Amikor a
habort volt és mar nagyon
kozeljott a front, kitort a pa-
nik a lakossag korében. Hat
az én nagyszileim is elme-
nekiiltek. Es persze, a Felvi-
dék felé, amerre még jarha-
t6 volt az ut. Valahol Léva
kornyékén érték ket utol
az oroszok. Persze egy ki-
csit mas volt a szloviakiai
helyzet, mert amig Magyar-

orszagot elfoglaltak, addig a
szlovak testvéreket” felsza-
baditottak. Szét is értettek.
Beszédbe elegyedve egy
orosz tiszt megkérdezte a
nagymamamat, ha te ma-
gyar vagy, hogy hogy szlo-
vakul beszélsz? Csak ugy,
hogy félig magyar vagyok,
félig szlovak. Szoval félig
ez, félig az — értelmezte az
orosz, mutatva is, derékban
megfelezve magat. Nem igy
kell felezni— mondta neki a
nagymamamam, és keze
élével a szivénél huzott va-
lasztovonalat. Nagyapam
egyik testvére meg itt, itt-
hon maradt, azzal, hogy
ugyse bantja senki, katona-
nak se kell, mert egy gye-
rekkori sérilés miatt santa
lett orokre. Hat persze, el-
vitték mdlenkij robotra. Ak-
koriban volt a szlovik-ma-
gyar lakossagcsere, és azzal
hitegették a csaladjat, hogy
ha szloviknak valljak magu-
kat, oda hazaengedik a ro-
botbol. Attelepiilt a csalad
az ot gyerekkel, de azok so-
se lattak meg az édesapju-
kat.

Bedobtik kozénk most is
a nemzetiségi lgyet (ez a
szokads, ha valami nagy vé-
tekrél akarjak elvonni a
kozfigyelmet), valahol vala-
kik azt akarjak, hogy mara-
kodjunk De én csak azt
mondhatom, az egyszerd
embereknek semmi bajuk
nincs egymassal. Erdélyben,
a Radnai-havasokban tardz-
tunk egyszer, ahol mar szin-
te csak romannal taldlkoz-
tunk, de én nem érzékeltem
semmiféle ridegséget, plane
haragjukat. Taldn az is kel-
lett ehhez, hogy az ember
tisztességesen kozeledjen a
miasikhoz. Ha Szlovakidban
jarva barhova benyitok egy
ajtén, mindenek elétt is ko-
szonok, és ugy, hogy dobri
gyen, és csak aztin beszé-
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lek magyarul. Es akkor mar
egyaltalin nem ritka, hogy
megértik, elfogadjak a ma-
gyar beszédemet. Es Rom4-
nidban is egy bone zod
utan, ha kézzel-labbal szo6-
lok is, megértenek és segite-
nek. Persze, ha gbggel, ma-
gyarkodva mész oda, ne
csodalkozz, ha melldongeté
szlovakkodas, romankodas
a valasz. A sors ugy hozta,
hogy ttlevéllel mész a Ma-
gas-Tatraba, Erdélybe (leg-
alabbis az europai csatlako-
zasig igy volt), ez egy tény.
A torténelem pedig, hogy
mi volt az elétt, egy masik
tény. Hogy mit hoz a jovo,
senki se tudja. De azt mar
tudnunk kellene mindkét,
mindhdrom oldalon, hogy a
gyilolkodés nem karpétol
semmiért, és nem hoz rank
semmi jot!
Barmilyen
barmilyen rendszerd vilag-
ban az emberek nagy tobb-
sége ,csak” élni akar, és
amennyire lehet jol és béké-
sen. A mi kadari diktatd-
rankban eszébe se jutott
senkinek, hogy valaha is ak-
kora valtozdsok lehetnek,
mint amiket megértiink.
Amikor kozépiskolas és
egyetemista voltam, alig
volt mas kozosségi forma,
mint a KISZ. Es nem igaz,
hogy azon belil nem lehe-
tett értékesen élni. Mi Deb-
recenben kiallitasokat szer-
veztink, és sok-sok év ha-
gyomanyat feléleszté ,kira-
kodo vasart”, ahol teret ad-
tunk az igazi népmivészet-
nek, kiszoritva a mdanya-
got, a giccset. A baloldalisag
bennem nem illizié, nekem
valami olyasmit jelent sz6
szerint, hogy én nem tudom
elfogadni az embernek em-
ber altal valé kizsakmanyo-
lasat. Baloldalon és jobbol-
dalon is lehetséges az em-
berség, és lehetséges a hit-
vanysag. Embere vilasztja,
milyen legyen — bar az em-
ber nem kis bajban van
mostanaban. Tobbsége

orszagban,

Barabbast kialt, pedig tudja,
hogy Jézust kellene. Ez
gyarlosag. De az is az, sét
hitvinysdag, ha a Barabbast
kialtobn nem segitesz, ami-
kor elesik. Fel kell emelned
akkor is, ha tudod, hogy
medd6 a jotett, mert ha be-
kotozted, ha fijdalma el-
szall, Gjra csak Barabbast ki-
allt. Ellened is. Mégsincs
mas valasztasod. Ahogy tel-

jére, Rah6 kornyékére. A
harom gyerekiinkkel akkor
jartunk el6szor Karpataljan.
Aztan '98-ban pusztitd arvi-
zet kapott az a fold, megse-
giteni a bajbajutottakat a mi
koérhazunk is azonnal gydj-
tést szervezett. Es akkor ar-
ra jutottunk a vezetSkkel,
hogy kézen-kozon el ne ol-
vadjon, jobb a segélyt egye-
nest odavinni, ahol legna-

nek folottem az évek, ebbdl
a meggy6z6désbdl én mar
ki nem johetek. Megéltem
addig egy-két valtozast. A
legnagyobb az volt, amikor
beléptem abba a specialis
mentécsoportba  1999-ben,
amelyik ezt a hitet vallja: se-
giteni! — érdek nélkul, re-
mény nélkil is segiteni! 43
éves voltam akkor.

Mindig vonzédtam a ter-
mészet vadsigaihoz. Volt
egy kolléganénk itt a kor-
hdzban, aki elhivott ben-
ninket egyszer a szul6fold-

gyobb a sztikség. Mint aki
ismerds arrafelé, ram biztak
a szallitmanyt. Két IFAT, egy
mikrobuszt megpakoltunk,
és masodikként értik el
Rahoét (a Karitas egy jobb
mindségli kamionnal meg-
el6zot) — nagy kaland volt
az a konvoj, elmosott utak,
kertlok, 13 pecsét az a
kiséré iraton... Amig a ko-
csikat kipakoltak a helyiek,
megprobaltuk a pappal le-
itatni a vamost, ne ldssa, ne
jegyezze, mi mindent hoz-
tunk, de hat az mint egy dé-
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zsa, reménytelen volt. Ez
volt az els6 karitativ tett az
életemben. '99-ben jott az-
tin a koszovéi habora. Reg-
gelente szornyulkodve be-
szélgettink a kollégikkal
arrél, amit a tévében lat-
tunk. Iszonyatos volt, csak-
ugy, mint az el6zok, a hor-
vat — szerb, meg a boszniai
habord itt a szomszédunk-
ban. Marian f6orvosnének
egyszer csak Kkicsiszott a
szajan, hogy hat ha & férfi
lenne, bizony elmenne segi-
teni! Magamba néztem és
azt mondtam, egészséges
vagyok, hat akkor menjiink.
Felhivtam aznap a Honvéd-
séget, hatha mint katonaor-
vost bevesznek, de azt
mondtak, mint tartalékos
széba se johetek. A Voros-
kereszt azt mondta, adjam
be a papirjaimat, aztan majd
meglatjuk, varjak. Este a té-
vébol hallom, hogy Székes-
fehérvaron valami speciilis
mentok, Pavelcze Laszloék
(akkor hallottam életemben
el6szor ezt a nevet) szervez-
kednek, hogy indulnak Al-
baniiba. Kinyomoztam
mentén, tdzoltdkon it
hogy érem el, felhivtam, el-
mondtam ki vagyok - kel-
lek-e? A nyiregyhazi Vincel-
lér Tibi, akit akkor még nem
ismertem, ott allt mellette,
6t bizta meg Laci, nézzen
utiana, miféle vagyok. Végiil
mint megtudtam (éppen
csak induldasunk pillanata-
ban) csak annyi dontott,
hogy én voltam az egyetlen
orvos, aki egyaltalin a men-
tGécsoportba  jelentkezett.
Egyedil és mint gyerek-or-
vos egy mentécsoportban?
Ez azért razés! Most vagy
hazamegyek, vagy maradok
az autéban — de ezt mar
csak menetkodzben, utban
Albanidba latolgattam.
Viszonylag kevés haborts
sériltet taldltunk, inkabb el-
gyotort — mindenféle ossze-
zsufolt bajjal taldlkoztam
ott. Hat remélem, nagy szé-
gyent nem hoztam a magyar
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orvoslasra... Napi 50-60 be-
teg, a csucs 160. Hajnaltol
késé estig dolgoztunk b
két héten at, amig csak nem
csokkent a menekiltaradat.
Akkor tudtuk meglinnepel-
ni Tibi 30. sziletésnapjat,
meg Pavelcze Lacit, akinek
a kisfia éppen akkor sztle-
tett meg itthon. Rélam is 5z6
esett, taldlkozasunk egyszeri
volt-e, vagy valami kozos
uton most indultam el velik
— akkor 6k mar tdl voltak
egy-két nagy kalandon, fol-
drengésen, banyaomlason.
Mert katasztréfa mindig van,
mindig jon, a kérdés csak
az, elmész-e, el tudsz-e jut-
ni, hogy segits. A kovetkezd
uthdl, a torokorszagi fold-
rengésb6l  kimaradtam —
édesapam akkor halt meg —,
de az indiaindl mar ott vol-
tam velik. Nem lehet el-
mondani, mi volt az.

Ha egy-két napon belil
érkezel, kozvetleniil a men-
tés a dolgod, az élok, tal-
¢él6k, meg a csoport ellatasa.
Ha négy-6t nap utdn, a tal-
élok ellatdsa, fizikai, pszi-
chés kimerultségek, fert6zé-
sek, kisebb nagyobb sebek
kezelése, mert a sulyosakat
addigra evakudljak. Ilyen
masodik 1épcsés ellatas volt
a dolgunk Irdnban, Indoné-
ziaban, Sri Lankdn is — de
nem azért mert elkéstink.
Mennénk mi azonnal, de
amig a karosult orszig nem
kéri a segitséget, nem indul-
hatsz, azutin pedig meg
kell szervezni az utazast is.
Szerencsére a szervezéshez
a Baptista Szeretetszolgalat-
nak olyan csapata van ame-
lyik nem ismert lehetetlent.
Képes Kariacsony este is re-
pulGjegyet szerezni, ha a
sziikség Ugy kivinja. Pakisz-
tanba példaul 24 6ran beliil
megérkeztink, de ott mar
masfél nap kellett, amig el-
juthattunk Kasmirba. Mindig
szivesen latnak, altalaban az
a jellemzé, hogy befelé,
mint kés a vajban, de kifelé
mar szOrozés. Irdinban még

az Ures ladak szallitasaért is
pénzt kértek, de ez csak a
hivatalossiag. A karosult em-
ber mindenhol egyforma,
mindenhol nagy szeretettel
és hilaval fogadnak, még
Amerikaban is. Emlékszem,
sokan cikiztek benntinket,
amikor a Catrina hurrikan
utdn  kimentink, hogy
ugyan, mit keresnek ott a
magyarok. Biztosan elbol-
dogultak volna nélkulink
is, nem mondom, hogy mi
mentettik meg az Egyestlt
Allamokat, de amit mondjuk
Vincellér Tibi mavelt az 6sz-
szeborult magas fak kozott
a motorflrésszel, azt nem
végezhette el senki mas. Azt
a bravirt megbamultak, és
amellett hihetetlennek talal-
tak azt is, hogy Hungariabol
idejottetek  segiteni? Azt
mondtak, ezt nem lehet
megkoszonni. Teljesen egy-
forma az ember, ha bajban
van, akar amerikai, akar af-
rikai, akdr indonéz, egyfajta
vagyunk, és megszinik a
gazdag felsGbbségérzete is
rogton, ha osszeddl a haz.

Sokszor megkérdezik t6-
link, miért csindljuk, miért
véllaljuk ezt a szolgilatot.
Nem lehet, nem is ill6 talan
err6l beszélni, mert éppen
az séril, ami a legGszintébb:
az oOnzetlen vallalds, hogy
nem érdekel, milyen kovet-
kezmény érhet, milyen
veszteség. Sokan azt mond-
jak: hat itthon nem éled ki
magad a gyogyitisban? Itt-
hon, ha nem én, jon mis,
aki meggyogyitia a beteg
gyereket talan ndlam jobban
is. Ott kinn egy olyan csapat
tagja vagyok, amelyik egy
végletes helyzetben segit.
Es amit mi ott megtesziink —
hiszen éppen azért me-
gytink oda — azt senki mas
(mert nincs is ott) meg nem
teheti.

Albdniaban egy ujszulott
babat hoztak elém, mar ca-
fatokban légott a bére, mert
ujsziilott-bérfertdzésben
szenvedett. ElGttem latta

mar egy masik, egy felndtt-
orvos a Voroskeresztes kor-
hazban, aki azt mondta,
nincs a kicsinek semmi ba-
ja, csak hamlik a bére. Az a
gyerek meghal, ha nem ép-
pen egy gyerekgydgyasz
kezébe jut, és az a gyerek-
gyogyasz én voltam, én, aki
a sajat késztetése miatt ment
oda. Eppen oda — errél van
526, ha mar meg kell ma-
gyaraznom. A telefonom,
soha nincs kikapcsolva,
nem lehet tudni, mikor tze-
nik, hogy menni kell.

Es akkor az a telefon meg-
szolalt. A fia szolt bele, a na-
gyobbik, és abogy kiballott,
valami mentésrdl beszéllek.
Kideriilt, apja mellett & is, de
mar az occse is elkdtelezte
magdt, és mar egyritt szol-
galnak hdarman a Kelet-ma-
gyarorszagi Specidlis Mento
Egyesiiletben. Mi vitte Oket
(is) oda?(A szerk. fegyelme-
zetlen kézbevetése, kérdeése.)

Nem tudom. Hiat meg le-
het magyardzni, mi visz ra
egy gyereket, fiatalembert,
hogy buvarként halottat ke-
ressen a Tisza fenekén? En
meg fogom a kotél végét,
ugyancsak buvarruhiban,
hogy ha baj van, utdna
menjek, és kozben a fene
esz meg. Este fél tiz, az
egyik csetel, a masik mar a
kanapén szunyokal, mikor
megszodlal a telefonbdl Vin-
cellér Tibi, hogy Polyak-bo-
korbdl eltiint valaki. Mint
huszarlé a trombitatél agy
ugranak fol a fiaim, maguk-
ra kapkodjak a piros ruhit,
épp csak koszonnek, mar el
is tiznek. Szerencsénk, ha
hazajonnek még az éjjel. Ez
a szolgalat.

Igy ugrom én is, ha hiv-
nak, csak nem ennyire sza-
badon. Hogy elmehessek az
kell, hogy Balku Eniké ad-
junktus kollégam 4tvillalja
télem a rendelést a szivgon-
dozéban Ha elenged (és
Eniké elenged, hacsak vala-
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mi lehetetlen helyzet nincs)
és persze Dicsé f6orvos ar
is rabolint, azutin meg az
éppen aktualis tigyeleteimet
atvallaljak a kollégak, akkor
mar csak a feleségemnek
kell szélnom, hogy megyek.
Volt olyan éviink, hogy
négyszer kellett menni, ott
volt a cunami, az indonéz
foldrengés, az amerikai hur-
rikdn és a pakisztani fold-
rengés. Ez mind a szabad-
sag terhére, ha az elfogy,
jon a fizetés nélkuili, de azt
félve adjak meg, mert jogi-
lag, mint mondjak, nincs
egészen rendben. Ami a
legaranyosabb, két hét fize-
tés nélkulivel voltam Liba-
nonban, jott is a TB-t6l ha-
mar egy levél, értesitettek,
hogy a két hét munkabdl
tortént kiesésem alatt tdrsa-
dalombiztositisom sziine-
telt. Nem szamit, hogy 25
éve fizetem a biztositdst, ha
valami bajom esne ilyenkor,
semmi se illet. Raadasul mi
magunk, az egyestlet, a
Baptista Szeretet Szolgilat
fizetjuik a mentS-utak kolt-
ségeit (egy pakisztini ut
ugy 5 milliéoba van). Panasz-
ra ettél még semmi okom,
sét inkdbb dicsekedhetnék,
ha nem volna szégyen,
mennyi j6 sz6, elismerés,
biztatas ér a kollégak felsl.
Es még a sziilok is, akiknek
a gyerekeit gyogyitom su-
garz6 orommel mondjak, ha
éppen elkapnak valami
mentésrél szOl6 tudodsitast:
L2Lattuk am a doktor bécsit a
tévében! Biszkék vagyunk
ral” Valami olyasmit tudat-
nak igy, mint amit akkor ér-
zink mi magyarok, ha
Olimpiat nyer a vizilabda
csapatunk. Bir nem va-
gyunk benne, nem mi har-
colunk, mégis buszkék va-
gyunk, mert a mieink, és
velik, altaluk bajnokka le-
hetiink magunk is. Elnézem
a mieinket, a katasztréfak
idején Osszejott mentdket, a
lengyelt, japant, torokot,
egyik se ,Schwartzenegger”,
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egyik se hési alkat, csak ko-
zonséges emberek. Talan
éppen igy, ettdl vagyunk
egyltt, mint egy nagy csa-
lad (talan a francidk egy ki-
csit, kilonbnek vélik magu-
kat mindenkinél). Kinn, a
nemzetek kozott én nem
lattam a tipikus magyar be-
tegséget: Ki a jobb? — in-
kadbb te se, ha mar nem én
lehetek!” Mint a viccbeli po-
kolban, ahol a németnek
elég kiirni, hogy az tistbdl
kimdszni tilos, az oroszok
ustjét vasvillaval 6rzik, mert
csak az erészakbdl értenek,
de mir a kovetkezé Ustnél
se felirat, se 6rdogorség, ez
a magyaroké. Itt hidba pro-
bal kimaszni barki, a tobbi
utana nyul, visszarantja.
Annak hogy ott vagyunk
a vilagban, ha valakit ka-
tasztrofa ér, legalabb hiarom
hozadéka van: Az elsé az
oOnbecsiilés, hogy segitet-
tink; a masik, hogy olyan
tapasztalatokat  gydjtink,
amikre itthon is barmikor
nagy sziikség lehet; a har-
madik a ,PIAR”. Azt mondta
err6l az indiai nagykovet,
az, hogy a magyarok élGt
vettek ki a romok aldl az
otodik napon, arrél sokkal
tobb sz6 esett, mint a par
hénapja ott jart miniszterrdl.
Nem mondhatnam, hogy
talzottan nagy allami figyel-
met, netdn anyagi timoga-
tast élveznénk, de azért az
jol esett, hogy Indonézidban
a nagykovet, Busztin Gyor-
gy lejott veliink a foldrengés
stjtotta tertiletre. Embere
valogatja, mit tesz! Az indo-
nézek ettdl el voltak halva.
Libanonban Lizar Péter, a
magyar kovetség lgyveze-
t6je a tenyerén hordozott
benntinket. Higgyétek el —
azt mondta —, ti itt olyan
csodat tesztek, mint egykor
az Aranycsapat. Egy csomo
orszag kuldott gyogyszert,
pénzt, takardt, satrat, men-
téanyagot, de hogy idejon
négy magyar Tripoliba, a
menekuilt tdborba! Pakisz-

tinban, amikor végeztink,
a hegyek kozul helikopter
hozott volna le, de szakadt
az es6, nem lehetett. A helyi
katonak (tilos volt elhagyni-
uk a teriiletet) titokban sze-
reztek nekiink jeepeket, a
rendszamokat bemazoltak
sarral, ne lassdk, aztin gye-
rink a hegyeken at 200 ki-
lométert. Koszontiik szépen
és azt mondtuk, a benzint
legalabb hadd fizessiik, de a
tiszt azt mondta, itt csak mi
koszonhetiink nektek, és
csak megolelt benniinket és
aztan el. Egy kézfogis, a
szemek ahogyan rink néz-
nek, csak ennyit hozunk ha-
za, meg akiknek hidnyzunk,
magunkat.

Vagyom ujra és ujra ki-
menni, mint katonalé a csa-
taba. A kollégédim is figyelik
mar a hireket, és ha olyan
van, mar szélnak: na, in-
dulsz? Készenléti dllapotban
élek. Hivatds ez? Palyafuta-
som része lett, életem kihi-
vasa. Mint a tdzoltd, ha
nincs tdz, ne is legyen, azt
mondja, de azért mar fész-
kelédik. 52 éves multam,
sok Ujat mar nem tervezek,
ezt a szintet, ahol vagyok,
szeretném még par évig
megtartani, hiszen minden
becsvigyamat Osszeadva is
éppen a csucson allok. Fol-
jebb nem vagyom. Mis-
felé se.

Specializalédtam, harma-
dik szakvizsgdmat katasztro-
fa-orvostanbdl tettem, de
azért nem maradtam el a
gyerekgyogyaszatban, a
gyerek-kardiol6giaban sem.
Evente-kétévente egy-két
eléadast tartok a kollégak-
kal, a szakma, a tarsasag is
megbecsilt tagjanak tekint.

Feleségem is igy fogad el.
Hat persze, csak modjival,
mert ki azaz épeszl, aki
oral, ha a férje bejelenti,
hogy most pedig elmegyek
Szudanba, ahol a cipa- és
jegesmedve-timaddson Kki-
vill szinte minden el6fordul-
hat. Szorong, de elfogadja,

hogy rdadasul a harom gye-
rekiinkbdl ketté ugyanerre
szdanja az életét, sét a la-
nyunk is segiti rendszeresen
a tokaji specidlis menté ver-
senyek munkajat. A nagyla-
nyunk 23 mult, k6zépsd fi-
unk 22, a legkisebb 20 éves.
Fels6fokon tanulnak mind a
harman. Ugy hiszem, kap-
tak t6link egy olyan erkol-
csi normat (és ebben talin
az én Onkéntes szolgalatom
is benne van), ami minden
masnal tobbet ér. Nem kell

azon aggdédnunk, hogy
drog és alkohol vagy barmi
lezillés elcsabitja  Gket..

Nem szentek vagyunk, de
mind a hdromban ott van
mar az az arc, amit csak mi
ketten egyttt adhattunk ne-
kik az édesanyjukkal.

Es minden évben egyiitt
nyaralunk, de csak itt, a
Karpatok kornyékén kivil-
beltl. Se Egyiptom, se Rivi-
éra. Télen egy-egy hosszu
hétvégén si-kirandulas.
Most Erdély a csalddi szere-
lem — talan Wass Albert mi-
att is.

Nagy divat mostandban a
csalad és karrier kozotti va-
lasztast tildimenzionalni. Ttt
a mi osztilyunkon (hidba
na, ez gyermekosztily)
majdnem mindenkinek van
gyereke, két kollégandnk-
nek harom is, egy masiknak
négy. Es ezek mindegyike
tobb szakvizsgival rendel-
kezik, és embere mind a sa-
jat részteriletének. Tudom,
atéltik mi is, mennyire ne-
héz a gyerekvallalas, meg a
hajszolt munka egytitt, de
nem igaz, hogy lehetetlen.

Biztatnak, kérnek innen
is, onnan is, jegyezzem fol,
ami Utjaimon tortént, irjam
meg. Lehet. Taldn mdr tarto-
zom is Osszerakni a szakmai
részleteket, s talan az embe-
riek is érdekesek. Negyven
perc reggelente az utam a
korhazig, ha kedvemre gya-
log jovok. Egy ilyen gyalog-
napon at tudok gondolni
mindent: mi volt az életem
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és tovabb mi legyen. Apim
az 6 szakmdjaban olyan ma-
gasra tette a mércét, hogy
fel se merult bennem &t ko-
vetni. gy vagyok, ez va-
gyok. Mar megértettem, tu-
dom, minek van és minek
nincs értelme.

Albanidban, amikor a sze-
rencsétlenek  menekiltek
kozott alltam, persze, hogy
albanparti voltam, de lehet,
ha a masik oldalon allok,
akkor meg szerb parti va-
gyok. Jottek megnyomorod-
va, megalazva, kifosztva
azok az emberek, és akkor
atszalltak folottem az Apacs
helikopterek, huztak, moraj-
lott az ég a szerb hatarok fe-
1€, és akkor folnéztem hoz-
zajuk és azt mondtam, mint
egy dtkot: Menjetek, verje-
tek oda nekik! De a kovet-
kez6 pillanatban mar ott all-
tam megszégyentlve, hogy
Uristen, hat milyen vak du-
hot ébreszt fol bennem is a
haboru!

Munkank csepp a ten-
gerben, de a tenger is
cseppekbdl all (Calcuttai
Teréz anya), ez a mi menté-
csoportunk jelmondata is.
Sok tragédiat lattam, sok si-
r6 embert, de amikor az
ember mar nem tud sirni se,
az a legszornylbb. Lattam
egy asszonyt, aki mar nem
tudott sirni — a cunami elsé
oblitése elvitte hét fiat. Es
lattam Indidban egy Ossze-
roskadt hazat, a foldszintjé-
re rdomlott a két emelet.
Harom napig sirt abban a
hazban egy csecsemé. Mire
mi odaértink és attortink
hozz4d, mar elhallgatott -
végleg. Hogy a panikban
otthagytdk, kimenekdultek,
azt értem, de azt nem, hogy
masnap legalabb tiz korom-
mel miért nem astak ki. Sér-
tetlen volt, ki lehetett volna
hozni, és nem tették. Miért?
Es ez a kép engem miért
nem hagy nyugodni?

Bugya Istvan és Szabo Tibor
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A tudomanvyos élet kezdetei korhazunkban

Az Orszaggyulés a 2003.
évi XCIII. torvényben hata-
rozott arrél, hogy november
3-at a Magyar Tudomdiny
Unnepévé nyilvanitja annak
emlékére, hogy 1825-ben
Széchenyi Istvan ezen a na-
pon ajanlotta fel birtokainak
egy éves jovedelmét a Ma-
gyar Tudominyos Akadémia
megalapitdsara. E jeles nap
kornyékén mi masrol is em-
lékezhetnénk meg, mint a
koérhazunkban foly6é tudo-
manyos €letrdl.

Az orvoslas, a gyakorlat
muvelése mellett a tudo-
manyrdl is sz6l, mely jelent-
heti az j ismeretek kozrea-
dasat de tagabb értelemben
azoknak befogadasat, a fo-
lyamatos  Onképzést  is.
Markusovszky, Fodor, Kora-
nyi és tarsaik mar 1883-ban
tovabbképzéseket szerveztek
sziinidei kurzusok formaja-
ban. A modern tovibbképzé-
sek alapjait 1909-ben tették
le. Az ismeretek mélyitésé-
nek harom formaja volt le-
hetséges, a szakirodalom ol-
vasdasa (ennek lett eredmé-
nye az Orvosképzés c. lap),
az eléadasok tartdsa és hall-
gatdsa és a gyakorlati oktatas.
Az orvosok gyakorlati to-
vibbképzése az orszighan
decentralizaltan folyt a harom
egyetemen és 15 vidéki kor-
hazban, koztik a nyiregyhazi
Erzsébet Kozkorhazban.

Koérhazunk els6 igazgatd
f6orvosa dr. Kallay Rudolf is
vallotta az 6nképzés fontos-
sdgat, melynek érdekében
szobdjiban berendezett egy
kis konyvtarat, amit kollégai
rendelkezésére  bocsatott.
1914-ben megfogalmazaodott
egy Orvosi Olvaso Kor létre-
hozasanak terve, ahol vitaes-
teket, betegbemutatdasokat
tartottak és folydiratokat ja-
rattak.

Kallay utéda Klekner Kar-
oly szintén hangoztatta a to-
vabbképzések fontossagit,
melynek feltételei az 1929-
ben atadott Uj sebészeti
tombben berendezett

konyvtar- és eléadoszobaval
teremtédtek meg. Eléfizettek
az osszes belfoldi lapra és a
vezet6 kilfoldi periodikakat
is jarattdk. Minden hénap el-
s6 szerddjan orvosi referdtu-
mokat, elGadasokat és be-
tegbemutatasokat tartottak,
melyekre minden orvost szi-
vesen lattak. A koérhaz lehe-
tévé tette azt is, hogy a me-
gyei és varosi orvosi karbol
érdeklédsk két-harom hétre
részt vegyenek a korhazi
gyogyitisban tgy, hogy in-
gyen ellatast és lakast bizto-
sitottak a jelentkezéknek. Ez
jol is jott a kérhaznak, mert
az orvosi kar meglehetésen
talterhelt volt. Az intézet 600
agyan fekvé betegeket a 6
f6orvos mellett csak 12 se-
géd- vagy alorvos gyogyitot-
ta, akiknek létszama csak
1939-ben béviilt 17 fére. Egy
1939-es feljegyzésben olvas-
hat6, hogy ,a fiatal orvos-
nemzedeknek végsokig meg-
Sfeszitett munka mellett nem
Jjuthat ideje az orvosi tovdabb-
képzésre sem.” A tudomany
muvelésére tehat leginkabb
a féorvosoknak volt idejik
és lehetdségiik.

1936-ban a Nyiregyhazara
kertlt Gerlei Ferenc vette
kézbe a tudominyos élet
irdnyitasat. Minden uj, koér-
hazba érkezé kiadvanyt ala-
posan attanulmanyozott, és
felhivta nagyon elfoglalt
kollégdi figyelmét egy-egy
érdekességre. Referal6 fize-
tében a ,,Gerlei-foliansok-
ban” forditdsokat készitett a
fontosabb kulfoldi cikkek-
6], és kérés nélkul is tajé-
koztatta munkatarsait az
ket érdekls téma legfris-
sebb irodalmarol.

Az Erzsébet Kozkorhiz
egykori f6orvosai kozil né-
hanyan, bar idejuk nagy ré-
szEét a gyogyitas kototte le,
publikaltak orszdgos, sét al-
kalmanként kulfoldi lapok-
ban is és eldadasokat is tar-
tottak. Koziuluk is emlitést
érdemel dr. Gerlei Ferenc
patolégus-, dr. Gaizler Gyula
laboratériumi-, dr. Korom-

pay Klekner Karoly sebész-,
dr. Olah Daniel és dr. Spanyi
Géza borgyogyasz-, és dr.
Sarvay Tivadar belgyogyasz
f6orvos aktiv tudomanyos és
ismeretterjesztd tevékenysé-
ge. Valamennyien szakteri-
letik érdekességeirdl sza-
moltak be a szakminak de
terjesztették az egészségligyi
ismereteket a laikusok koré-
ben is.

Orszagosan ismertek Oldh
f6orvos Szabolcs megyében
végzett mykolodgiai vizsgala-
tai, melyek eredményeit ko-
z0lte a Népegészségligy ¢Es
Orvosi Hetilap, de publikalt
szamos kulfoldi szaklapban
is (Dermatologische Wochen-
schrift, Wiener Klinische
Wochenschrift).

Gerlei tanar ur szinte vala-
mennyi korabeli hazai orvo-
si lapba irt de megjelentek
kozleményei tobb német
nyelvl periodikdban is. Né-
hany a legrangosabbak ko-
zul: pl. Virchows Archiv,
Zentralblatt fur Chirurgie és -
allgemeine Pathologie.

Sarvay Tivadar belgy6-
gyasz f6orvos tobb cikket irt
az Orvosi Hetilapba.

Korompay Klekner Karoly
igazgatd f6orvos és sebész
1938-ban az Orvosok és
Gyégyszerészek Lapjaban,
valamint a Hunek féle 1931-
es monografidban mutatta
be a kérhaz sebészetén fo-
lyé munkat.

A legtobbet a helyi vagy
megyei foérumokon adtak
el6 az orvostudomany és ku-
tatasaik Ujdonsdgait. A szi-
zadel6 legfontosabb ismeret-
terjesztési foruma a varosban
a Bessenyei Kor szabad lice-
uma volt. Spanyi Géza a Kor
fotitkaraként a mozgalom
motorja lett. O maga is tar-
tott szamos elGadast, me-
lyeknek témai is tikrozik
nagy muveltségét, széles ér-
dekl6dési korét; hiszen be-
sz€lt a darwinizmustol, az
anya- €s csecsemévédele-
mig, a tbc veszélyeitdl az is-
kola-egészségiigyig, arcis-
merettél a flird6zésig sokféle

érdekességrol. Nagy muivé-
szetbaratként elGadott a mu-
vészet és orvostudomany
kapcsolatarél vagy az orvos-
tudomany  dbrazolasirdl.
Sokoldaltsiaganak bizonyité-
ka a Dienes Istvan altal szer-
kesztett Szabolcs varmegye
ban napvilagot litott orvos-
torténeti és —etnografiai ta-
nulmanya is.

A szabad liceum el6addja
volt Gaizler Gyula is, aki pl.
1924-ben a baktériumokrol
tartott vetitett képes el6-
adast. Az 6 nevével talalkoz-
hatunk egyébként a Voros
Kereszt Egyestilet népszeri
orvosi el6adassorozataban is
(titkdra is volt), ahol 1929-
ben a vér szervezetben be-
toltott funkcidjardl és biolo-
giai vizsgilodasokrol be-
szélt. O is irt cikkeket orsza-
gos és kilfoldi lapokba, pl.
az Orvosi Hetilapba vagy a
Biochemische Zeitschriftbe.

A szabad liceumi el6ada-
sokrol mindig hirt adott a he-
lyi napilap a Nyirvidék,
amely szdmos esetben k6zol-
te az elGadasok szovegét is.
Kovetve ezzel a Josa altal
meghonositott hagyomadnyt,
mely szerint a lap rendszere-
sen jelentetett meg egészség-
tgyi felvildgosité irdsokat.
Szikebb szakmai ko6zonség-
nek készilt a szintén helyi
kiadasi havonta megjelené
Szabolcsi Tanitd, a pedagd-
gusok legfontosabb féruma.
Ennek hasabjain is megjelent
szamos irds orvosaink tolld-
bdl, akik el6adisokkal részt
vettek a nyiregyhdzi tanitoi
egészségligyi tanfolyamokon
is. (pl. Spanyi 1934-ben a
vérbaj elleni kiizdelemrdl tar-
tott eldadast.) Fontos helyi
tudominyos és irodalmi lap
volt a Szabolcsi Szemle,
melynek Spanyi egy idében
szerkesztGségi tagja is volt. E
lap hasabjain jelent meg az
elsé Josardl irt tanulmany
Korompay Klekner Karoly
tollabdl.

Dr. Kithrner Eva
kényuvtarvezetd
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(részletek)

A Bem szobor talapzatira felnydjtottak a
ssuth-cimert, amit nemrég festhetett valami
lazasan, reszketve-sieté kéz egy deklire. Egy didk
vagy fiatal munkas, — csaknem verekedés kozepette
— kiragadta a cimer nyelét és egy pillanatig sem
gondolkozva — szajaba kapva a cimer nyelét, nem

karjiba fiizte a cimert. Utina rogton fenn termett
cgy masik didk és kitdzote egy zaszlot — a piros-

tomeg szikrizo tapsa kozepette — ki tud ilyenre
vilaszolnil  — hogyan?! egy masodperc alatt
kilyukasztott  kozepl  zészlok,

felreptiltek ~ a
kb6l hianyoztak azok a cimerck, melyck
cljegyezték orszagunkat a Szovjetunié 16 illama 16
cimerébdl kovacsolt koszorijaba valé beforrasztasra.
5 sz10k lattira a tomeg az

a  siras atara jaro
megrendiiléssel énekelte el a Himnuszt.
Nem tudom a tovabbi jeleneteket itr lei

A tomeg innen a Parlament elé vonult. Itt érakig
jelszavakat kidltoztunk ,,Vesszen Gero!” ,, Mondjon
le a kormény!” |, Egyetemi pontokat!" ,,Ruszkik
haza!"
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vonultak. Ott haladt az élen az Eotvos Lorind
Tudomdny Egyetem szine-java tandri testilete.
Mellettem ment Waldapfel tanir, és minden
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muszaki egyetemistik is a Bem szoborhoz értek —
oriasi, tobb tizezerre tehetd témeg gyilt Gssze a Bem
szobor koril. A Bem szobor hata mogotti hatalmas
laktanya minden ablaka tele volt katonikkal, a tetén
kiszedték a cserepeket, kimasztak a kéményekre, a
l6kat kitdz apkdjukat lengetve tdvézolték az
utcakat szétfes aradatot. A Kiilig 1
ablakai csokrosak voltak a kihajold,
integeté emberektdl.
A diakok elsé soraiban haladtunk Marival s igy
a szobor talapzatihoz keriltiink, mintha a szivben ég
a legmagasabb héfokon egy vércsepp — a liktetés
el6tt, mielSet a szétvet$ robbands ki -nem repiti a
vérkeringés zuhatagos piros viharos érdzsungelébe.
res Péter — legyen 6rokre neve halhatatlan —
ért, mert becsilette]l részt vett népilink
legtisztabb aldozasdban, felolvasta az egyetemistak
puntyut de nem sokat hallhattunk beléle; amikor
e dobban, akkor egy-egy meghasadhat
revétlentl.
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Fokuszban a Krénikus Belgydgyaszati és Geriatriai Osztaly

Egy osztily berkein beliil
mikodik a krénikus belgyo-
gydszat és a geridtria, a két
tevékenység egymdsra épiil
és kiegésziti egymdst, de
vannak kilénbségek, hiszen
mind a két esetben mas a
betegellatott kor és mas a fi-
nanszirozds — hangsuilyozza
a feladat Osszetettségét dr.
Sahy Arpad, a Kronikus
Belgyogyaszati és Geriatriai
Osztaly osztilyvezets féor-
vosa.

— Egy kis torténelem. Miota
és milyen kondiciokkal mii-
kidik az intézményben a
Kronikus Belgyogydszati és
Geridtriai Oszialy?

— A Krénikus Belgyogya-
szati Osztaly 1999 decembe-
rében 50, OEP altal finanszi-
rozott aggyal kezdte meg
mukodését a korhaz Sostoi
uti telepén. Az agyszam az
eltelt évek alatt természete-
sen tObbszor is valtozott - je-
lenleg 85 aggyal rendelke-
ziink -, de az osztily feladat-
kore valtozatlan maradt. A
Kronikus Belgyogydszatra
az aktiv osztalyokon, bel-
gyogyaszaton, neurologian
kezelt, az Gn. normativ ke-
zelési id6t elért, de még kor-
hazi apoldsra szorulé bete-
gek keriilnek, ahol befejezik
az aktiv osztilyokon meg-
kezdett kezelést. A Kronikus
Belgyogyaszat feladatkore
az elébb emlitett aktiv osztad-
lyok kiegészitGjeként jelenik
meg. Egyértelmiinek tdnik,
hogy egy adott aktiv agysza-
mot, egy optimdlis krénikus
agyszam tud kiegésziteni az-

altal, hogy a betegek a nor-
mativ id6 lejarta elétt mar a
kronikus osztalyra kertlnek,
szabadda vilik az aktiv agy,
amelyre Gj beteg érkezhet.
Neherziti helyzettinket, hogy
a kronikus betegellatas fo-
galma még mindig nincs a
helyén. Sokan elfekvének
tartjak, bar a tényekhez az is
hozzatartozik, hogy eredeti
funkcionknak csak részben
tudtunk eddig megfelelni,
mivel szamos szocidlis €s
csupdn apolasi eset is terhel-
te az osztilyt. Betegeink
kozott sok az egyedil €16
id6és ember és sokan van-
nak, akik szocidlisan nehéz
koriilmények kozott élnek.
A beteg, ha bekertl a Stir-
gbsségi Osztalyra, kivizsga-
lasa utan megillapitjadk be-
tegségét, ezutan a megfeleld
aktiv osztilyon folytatjak to-
vabb gyogyitasat, optimalis
esetben a bekeriiléstdl sza-
mitott nyolc-tiz nap malva a
kronikus osztdlyra kertil.
Néhany esetben nemcsak a
kezelés folytatdsa miatt, ha-
nem az is el6fordul, hogy
szocialis okok miatt, azaz
nincs hova hazamennie. A
Kronikus Belgyogyaszat pe-
dig nem elfekv6, nem 4po-
lasi osztily, hanem egy

olyan belgyogyaszat, ahol
az aktiv osztilyon megkez-
dett kezelést fejezziik be. Ez
lenne szakmailag indokolt
és kivanatos. Egy adott aktiv
agyszamhoz megfelel6 kro-
nikus 4gyszamra van szik-
ség. Pillanatnyilag tobb a
kronikus 4gy, mint amit ha-
tékonyan ki lehet hasznalni.
Egy kronikus dgyon szami-
tasaim szerint naponta mas-
fél ezer minuszt termeltink.
Ennek ellenére tavaly - a
Kontrolling felmérése alap-
jan - az el6iranyzott 30%-0s
veszteséget minusz 4%-ra si-
kertlt lefaragnunk.

— Uj helyen folytatja mii-
kddeését az osztaly. Milyenek
az tj lebetoségek?

— Megalakulasa 6ta a Sos-
t6i tton mikodott ez az osz-
taly és csak néhany hete
koltoztink a Szent Istvan ut-
cai telephelyre, a Neurologi-
ai Osztaly helyére, a Rende-
16intézet  épuletének 4., 5.
emeletére. Logikus volt ez a
telephelyviltozds, hiszen a
Térségi Diagnosztikai és
Szlr6kodzpont ataddsaval a
diagnosztikira szakosodott
egységek a Szent Istvan ut-
cai részlegbe kertltek, diag-
nosztika nélktl pedig egy

belgyogyaszati osztily nem
mikodhet, Gj helyinkon ez
mar adott.  Osztalyunk 85
kronikus és 15 aktiv geridtri-
ai aggyal makodik. Ugy vé-
lem, ahhoz, hogy hatéko-
nyan ldthassuk el feladatun-
kat el6szor is tisztazni kell a
fogalmakat, hogy kit tekin-
tink krénikus betegnek a
paciens betegsége, dllapota
szerint és aszerint, hogy mi
fér bele a krénikus belgyo-
gyaszat budzséjébe. Mi
fogadokészek vagyunk, hi-
szen feltételeink adottak,
rendelkeziink kozel 100
aggyal, de ahhoz, hogy az
osztaly kihasznaltsiga nove-
kedjen, az is sziikséges,
hogy az aktiv osztilyon dol-
goz6 kollégak el6re megter-
vezzék betegik jovdjét, hi-
szen osztalyunkra el&jegy-
zés alapjan vesszuk fel a be-
tegeket.

— Hol a belye, mi a szerepe
a geridtriai ellatdasnak?

— A geriatria alapvetéen
kiilonbozik a kronikus bel-
gyogyaszattol, HBCS - vel
finanszirozott, aktiv idésko-
ri betegellatast jelent, az or-
vostudomdany idéskordak

gyogyitasaval, patologids €s
folyamataival

fiziologias




foglalkozé aga. A geriatria
fogalomkore a 65 éven fe-
lulieket sorolja az id&sek
tobbtényezés  életfolyamat,
egy id6s embernek tobbféle
betegsége van, amit egyutt
kell kezelni és természete-
sen masképpen, mint egy
fiatalt, vagy kozépkorat. A
tarsadalom oregedése mar a
jelen, de még inkibb a ko-
vetkez6 évszazad vilag-
problémadja lesz, hiszen az
idések szama rohamosan
novekszik és atrajzolja a de-
mografiai térképet.

A geriatriai ellatds annak
ellenére, hogy szerepel osz-
talyunk nevében, jelen pilla-
natban nem mukodik olyan
intenzitassal, mint ahogyan
szilkség lenne rd. Az el6z-
ményekhez tartozik, hogy

ellatasra szorulé beteggel le-
het szamolni, tehat a lakos-
sag kozel 20%-a tartozik eb-
be a csoportha. A kérhiz
geriatriai ellatds szempontja-
bél  kedvezé helyzetben
van, hiszen 15 geriatriai 4gy-
gyal rendelkeziink, a tarsa-
dalom Oregedése, az élet
pedig meghatarozza a f6 tt-
iranyt. A mikodéshez a tar-
gyi és a személyi feltételek
rendelkezéstinkre allnak. Az
osztaly akkreditalt, én ma-
gam geridter szakorvos is
vagyok €s van 3 geridter re-
zidensem. Mdr a jelen is, de
a jove végképp azt diktilja,
hogy intézménytnkben
gyorsan é€letre kell hivni,
mukodtetni kell a geriatriat,
ha nem tessziik, veszélyben
lesz egyrészt az akkredita-
ci6, masrészt a geridtria léte,

2005-t6l 20 aktiv finansziro-
zasu geridtriai 4ggyal rendel-
kezett osztilyunk, ami a
2007. évi kdzponti dgyszam-
csokkenés sordn 15 dgyra
véltozott és a IV. Belgyogya-
szati Osztalyhoz kertlt min-
den szakmai, gazdasagi, ad-
minisztrativ és minéségligyi
mikodési felelosséggel
egyutt. A geridtria t6liink
nyugatra egy elismert tudo-
manyag, de Magyarorszidgon
inkdbb csak beszéliink rola.
Hazankban a népesség 1/5-
e id6s 65 éven felili, de ezt
az ardnyt meghaladéan &k
jelentik az ellatasra szorulok
tobbségét, az egészségligyi
szolgiltatok szdmira jelen-
t6s specidlis feladatot jelent-
ve. Hazankban 100 ezer la-
kosbél hiuszezer geriatriai

amit az orszagos tapasztala-
tok szerint csak egyszer le-
het elvesziteni, hiszen sza-
mos ilyen 4gy szint meg,
vagy olvad az aktiv belgy6-
gyaszati ellatasba.

A Geriatriai Osztdly jaro-
beteg-ambulancia és fekvs-
beteg ellatdsi egységekbdl
all. Az ambulancia {6 felada-
ta az idéskori dllapotfelmé-
rés és az ennek megfelel6
osztilyozds. Az ambulancia
mikodése szervesen kap-
csolodik a fekvébeteg-ella-
tishoz, a geridtriai belgyo-
gyaszati részleg muikodésé-
hez. Az ambulancidn az egy
nap alatt elvégezhetS vizs-
galatok lebonyolitisa és
sziikség esetén az aktiv osz-
talyos felvételre irdnyitas
torténik.

— Milyen lebetoséget ldt a
tovabblépésre?

— A jelenlegi finanszirozasi
helyzetben van perspektiva-
ja a geriatriai ellatasnak, de
ez csak a kronikus ellatdssal
osszekapcsolva, egy egység-
ben valésithaté meg. Az
id6s, nehezen mozgathato,

hasznaltsaggal tudniank md-
kodtetni.

Ezutin jonne egy harma-
dik lépcséfok, a még tavo-
labbi jové, a krénikus ellata-
son belll belgyogyaszati re-
habilitici6 megvaldsitasa. A
nemzetkozi és hazai szak-
irodalom, a morbiditasi és

terhelheté beteg kivizsgala-
sa €s gyogyitasa az aktiv fi-
nanszirozas altal megkivant
normativ idén belil nem
oldhat6é meg, ezért célszerd
a kivizsgaldst az aktiv geri-
atriai szakaszban elvégezni,
-majd amennyiben sziksé-
ges- a tovabbi gydgykeze-
lést kronikus dgyon befejez-
ni. Ennek figgvényében egy
aktiv geriatriai agyra leg-
alabb két krénikus agyat
sziikséges szamitani.

Az ésszerlség a kronikus
belgyogyiszat és a geridtria
szerves egység formajiban
torténé muikodtetése mellett
szOl. A geriatriai aktiv osz-
talyra ugyanazok a HBCS és
normativ dpoldsi idék vo-
natkoznak, mint egy belgyo-
gyaszati osztalyra. A Geria-
triai Szakmai Kollégiumnak
is az, az allaspontja, hogy
geriatriai aktiv osztaly, kro-
nikus belgyégyaszati hattér
nélkil életképtelen, hiszen
egy id6és ember diagnoszti-
kaja, kezelése lényegesen
hosszabb, mint egy fiatalé.
Az lenne az idedlis, ha a
krénikus belgyogyaszat és a
geridtria egytittes muikodte-
tése szerves egységet képez-
ne, mind funkcionalis, mind
finanszirozasi szempontbdl.
Ezt a 15 4gyat igen j6 ki-

mortalitasi mutatdk egyarant
bizonyitjdk az iltaldnos illet-
ve a vegyesprofild, tobbnyi-
re belgyoégyaszati betegsé-
gekhez tarsuld rehabiliticio
létjogosultsagat. Ha bele-
gondolunk abba, hogy aktiv
osztalyra kertilnek be olyan
betegek, akiknek az ellatasa
nem igényel specialitasokat,
6k rehabiliticios finansziro-
zassal, a kronikus dgyak egy
részén is kezelhetGek lenné-
nek. A belgyégyaszati reha-
bilitaciés tevékenység a
gyogyitas hatékonysaga
mellett gazdasigi érdek is,
mivel csokkenti ugyanazon
beteg rovid idén beltli is-
mételt felvételét és az ebbdl
szarmazo finanszirozasi
veszteséget. Mindezek miatt
a jelenleg rendelkezésre allo
86 kronikus agybdl célszerd
lenne minél tébbet belgyo-
gyaszati rehabilitaciés finan-
szirozasuva tenni, ehhez ter-
mészetesen az OEP befoga-
d6 készsége is sziikséges
lenne.

Ez lenne a harmadik lép-
cs6, egy mikods egységben
a kronikus belgydgyaszat, a
belgyogyaszati rehabiliticid
és a geriatria.

Kouvdcs Mariann
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PROSANTEATE

Pro Sanitate dijjal
tintették ki 7Tass
Emokeét, korhazunk
Humanpolitikai Osz-
talydnak nyugalma-
zott osztalyvezetGjét.
Az  elismerést az
egészségligyi ellatas
kifejtett
kiemelkedé kozszol-

érdekében

galtatoi tevékenysé-
géért vette at a kitlin-
tetett, Székely Tamds
egészségligyi minisz-
tert6l Budapesten.
Gratulalunk
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- tObb éves eredményes munka elismerésekeént

A Lelki Egészség Vilag-
napjarol 1992 6ta emlékez-
nek meg minden év okto-
ber 10-én. A vilagnapot a
Mentilis Egészség Vilagszo-
vetsége kezdeményezte, az-
ota szamos szervezet csatla-
kozott hozza.

A nap célja a figyelemfel-
keltés, a pszichidtriai prob-
lémakhoz és a pszichidtriai
problémakkal él6khoz kap-
csolodo  eléitéletek  elleni
harc, a lelki egészség koz-
pontba allitdsa.

A J6sa Andras Oktato
Koérhdzban 1999-t61 évente
rendezik meg a mentalhigi-
énés szakmai napot, a Lel-
ki Egészség Vilagnap apro-
pojan.

Az orvos, a szakdolgozo,
minden segité nagyon sok-
szor a sajat személyiségét is
hasznalja a munkaja soran.
Nagyon nagy szikség van
kiegyensulyozott, onma-
gukkal és masokkal harmo-
niaban €l orvosokra, dpo-
lokra. Erre szeretné felhivni
a figyelmet a Lelki Egészség
Vildgnapjan a kérhdzi men-
talhigiéné ezen a napon.

Az el6adasok célja, hogy
e témakorrel kapcsolatban
minél tobb ismerethez, in-

formaciéhoz jussanak az
egészségligyi  dolgozok,

kiilonboz6 pszichés eltéré-
seket és azt megfelel6 mo-

hogy munkajuk sordn a be-
tegapolasban felismerjék,
megismerjék a betegeknél a

don tudjak kezelni, illetve
segitséget kérni, ha sziikség
van ra.

A masik fontos dolog,
hogy az el6adasok soroza-
tanak sokszintsége célzot-
tan segitette az egészség-
tigyi dolgozokat, hogy
szilkség esetén, Onmagu-
kon is felismerjék, ha a lel-
ki egészségiikben viltozis
torténik. A szakmai napon a
kiilonboz6 eléadasok segit-
séget nyujtottak azoknak a
modszereknek az elsajatita-
sihoz, amelyek tamaszt
nyujthatnak ahhoz, hogy
korrigaljadk az eltéréseket,
és id6ben tudjanak viltoz-
tatni rajtuk.

Alternativakat kinaltak,
hogy ki-ki a sajit egyénisé-
géhez mérten tudja kiva-
lasztani a neki megfelel6
megolddsi moédokat.

A rendezvény egyik f6 té-
makore a szuggesztiv kom-
munikécié volt.

A témat érinté elGada-
sokban sz6 volt tobbek ko-
z6tt a hipnotikus kommu-
nikécios elvekre épulé po-
zitlv szuggesztios tdmoga-
tas hatékonysigarodl, a sza-
vak, a beszéd pozitiv ere-
jérol, az agressziorol, mely
nem csak fizikailag jelent-
kezhet, hanem legtobbszor
szoban is.




2

19

Szakdolgozok Tudomanyos Napja

Az dpolasi és gyogyitd-
munka gyakorlataval, ered-
ményeivel foglalkozé el6-
adasok kertltek napirendre
a Szakdolgozék Tudoma-
nyos Napjan, melyet hagyo-
many6rzé  szandékkal ren-
deztek meg az intézmény-
ben.

A korhaz alapvetd felada-
ta a gyogyitas, a betegek el-

latasa. Az egészséglgyi ella-
torendszer alappillérei pedig
a szakdolgozok, akik mun-
kajukat akkor tudjak szinvo-
nalasan elldtni, ha ismerik az
Uj eljarasokat, a tudominy
legGjabb eredményeit és
azokat a gyakorlatban is
tudjak alkalmazni. A szak-
dolgozdk munkijanak meg-
hatdrozo jelentésége van a

gyogyito-tevékenységben,
éppen ezért fontos, hogy fo-
lyamatosan képezzék magu-
kat, aktivan részt vegyenek
a kutatémunkdban, hogy
megismerjék a tudomany
legijabb eredményeit. Ezt a
célt szolgalta az oktaté kor-
hazban megtartott tudoma-
nyos rendezvény, amelyen
20 el6adast hallgattak meg a

szakemberek hiarom szekci-
6ban a koérhazi osztalyokon
foly6 apolasi tevékenység-
r6l. A program sikerét mu-
tatja, hogy nagy volt az ér-
deklédés, idén 250 szakdol-
goz6 vett részt az elGadaso-
kon.

A sikeres el6adasok ko-
zUl Bakos Timea munkajat
mutatjuk be.

Igen kis sulyu korasziléttek nyitott Botallo vezetékének kezelési stratégiaja

A neonatolégidban az igen éretlen
,1500 g-ndl kisebb testtomegt koraszi-
lotteknél gyakran el6forduld megbete-
gedés a Persistalé ductus arteriosus
Botalli.

A magzati életben meglévd Osszekot-
tetések megsziletés utin az O2 és a
nyomasviszonyok megvaltozasa kovet-
keztében zarédnak és kialakul a méhen
kivili életre jellemz& keringés. A kora-
szulotteknél -féleg az alacsony sziiletési
sulytakndl- a ductus nem zarédik, vagy
a korabban zarédott ductus kinyilhat.

A magzati életben normalis struktira
sziiletés utin nemcsak sziikségtelen, ha-
nem koéros is. Egyrészt a korasziilottek
utobetegségeinek kialakuldasaban is
nagy jelentéséggel bir, masrészt ebbdl
adoddan jelentGsen befolyasolja a mor-
biditast és mortalitdst. A ductus arterio-
sus nyitva maraddsa pulmondlis vérzés-
hez, BPD-hez, IVH-hez és NEC-hez ve-
zethet.

A ductus zaroédasat szamos tényezd
befolyasolja. Nyitva maradasiban szere-
pe van a hypoxidnak, az acidosisnak, a
szabad O2 gyokoknek, a Prostaglandin
E, az alacsony tiroxinszintnek, anae-
midnak, zar6 tényezdk kozil ki kell
emelni az oxigént a prostaglandin anta-
gonistakat (Indocin, Ibuprofen), a glu-
cocortikoidokat, a katecolamidokat, ill.
a Surfactant.

Klinikai tinetei a kovetkezdk: dysp-
noet, tachypnoet, apnoet észleliink,
megjelenik a grunting, hypercapnia ala-
kul ki. Tachycardia regisztralhat6, inten-
ziv praecardialis pulsaciot latunk, a pul-
zus peckeld.

Hypotenzi6, hepatomegalia, ill. oede-
ma jellemz6. Ezekhez oliguria, abdomi-
nilis distensi6, stlyos esetekben ileus,
NEC tarsulhat. Altaldnosan letargia, sa-
padtsdg jellemz6. Kezelése Osszetett.
Konzervativ kezelésként CPAP, ill. gépi
lélegeztetés kezdése, a CO2 retencio

csokkentésére, folyadék-megszoritas,
diuretikum. Anaemia igazoldsakor tran-
szfazi6. Gyogyszeres terapidnal az Indo-
matacin és az Ibuprofen jon széba. Kon-
zervativ, ill. gyégyszeres terdpia ered-
ménytelensége esetén sebészeti beavat-
kozas sziikséges. Ezen tevékenységek
osztalyunkon nem tortének. (DEOEC).

Neonatalis Intenziv Centrumban 28
gest. hét alatt, ill. 28-29. Gest hét kozott
sziletett IRDS tineteit mutaté koraszi-
lotteknél, akik antenatalis steroid keze-
lésben nem részestiltek 3-6 6rds korban.
Kardiologiai UH vizsgalatnal a Botallo
atmérdje nagyobb, mint 2 mm, a kon-
zervativ terapidt Indocin adasaval egé-
szitjik ki. A nyitott Bottallo-vezeték el6-
forduldsat, a kezelési tipusokat és azok
hatdsossagat vizsgaltuk a 2006-2007-es
évben. A vizsgalt id6szakban az atlagos
gestacios id6: 26,8 hét, a sziiletési testto-
meg 838,84 gr, és az életkor a diagnozis
felallitasakor 5,8 nap volt.

Neonatalis Intenziv Centrumban 2006
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Nyiregyhdza NIC betegforgalma
(testtomeg< 1500 gr) 2006-2007

-2007-ben kozel azonos szamu beteget
apoltunk 1500 gr. alatti stllyal.

Kezelési tipusok megoszlasa

19 betegtinknél nem volt sziikség be-
avatkozasra, ugyan regisztraltuk a PDA-t,
de kezelést nem igényelt.

3 beteglinknél alkalmazott konzerva-
tiv terdpia hatasosnak bizonyult.

17 kis beteginknél a konzervativ th és
Indocin kezelést kombinaltuk.

Konzervativ kezelés és Indocin hatéds-
talansidga miatt 8 betegiinknél mutét valt

E & 8

5t

o

Nemvolt Kome b Korwfindoc Kormthtindocmitét Mt

szitkségessé (DEOEC) csak miditétre 3
betegiink kertlt, ezen betegeinknél az
Indocin adidsinak kontraindikaciéi 4all-
tak fenn (tidévérzés).

A PDA betegeink koziil osztalyunkrol
26, Debrecenbdl 6 gyermeket otthondba
bocsatottunk. Sajnos 13 beteget oszti-
lyunkon, 1 beteget Debrecenben veszi-
tettink el. Ezen betegeink testtomege
92,8%-ban 1 kg alatti volt. Debrecenbe
athelyezett 4 beteglink sorsarél nem tu-
dunk.

Betegek sorsa

Osszefoglaléan elmondhaté symp-
tomds PDA-ban az Indocin kb.70%
effektiv. A gyogyszeres kezelés hata-
sossdga nem testsulyfiiggd.

Asymptomds koraszilotteknél —az
Indocin addsa kérdéses.

Az 1500 gr. testtbmeg
koraszulotteknél UH  lelet

alatti
alapjan

e
DEOEC

Hazament

__DDE OFE C mNyiregyhaza

M eghalt

gyogyszeres  kezelés

indokolt a
elkezdése.

Ha a symptomds PDA két kira
Indometacin kezelésre sem reagil,

sebészi ligatura javasolt.
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Nagy Margit: KERATOCHONDROSISOK

A sejtkozotti allomany poliszacharidjainak elsodleges betegségei

A fenti konyv szerzéje 27
évet dolgozott rendeléinté-
zetben. 8 évig a tudomany
kozelébe sem jutott. Azutdn-
hala a Nyiregyhazi Megyei
Szivgondozo Intézet f6orvo-
sinak, dr. Fazekas Arpad-
nak, el6bb tarsszerzoként,
majd 6nallé témaval elindult
tudomanyos palyafutasa.

1969-ben egy ritka esettel
szembestilt. Erdekes volt,
mert a beteg szaruhartya hat-
s6 felszine meg volt reped-
ve, és teljesen érthetetlen
moédon a repedés kornyéke
nem volt 6démas, mint az
megszokott a szaruhartyanal.
A szerz6 tanulni kezdte a
szaruhdrtya biokémidjat, és
rajott, hogy azért nincs 6dé-
ma, mert a beteg szaruhar-
tyarészben a sejtkozotti allo-
manybdl hidnyoznak a sava-
nyd mukopoliszacharidok.
Ha a szaruhartyabdl hia-
nyoznak, akkor masutt is hi-
anyoznak, ahol ugyanolyan
poliszacharidok  vannak,

mint a szaruhartydban, tehat
a porcokban és csontokban
is kereste a betegséget és
megtalalta. Hasonlé gondo-
latmenet soran végigvizsgal-
ta 80 betegnél a rokonbeteg-
ségek sorit. Kiderult, hogy a
ritka, ismeretlen etiologidju
betegségeknek van egy ré-
gen ismert, tobb mint 20 be-
tegségbdl dllé  csoportja,
amelyeknél valoszintleg eti-
ologiai szerepe van a
poliszacharidoknak.

Ezek utan felmerilt az a
kérdés, hogy a biologidban
mindentitt megtalalhaté
poliszacharidoknak mi lehet
a fiziologids szerepe. Az kez-
dettdl biztosnak latszott,
hogy valami olyan szerepe
kell legyen, ami minden sejt
legalapvetébb életjelenségé-
vel, az energianyeréssel kap-
csolatos. Az a tény, hogy a
szerz6 ezt funkciot is kideri-
tette, azt jelenti, hogy egy
sor olyan betegségre és fizi-
ologias jelenségre is magya-

razatot adott, aminek a kiala-
kulasat és okat el6z6leg nem
ismertik. Pl. kidertlt, hogy
sotétbdl vilagosba 1épve mi-
ért vakulunk meg atmeneti-

Nagy Margit

KERATOCHONDROSISOK

Lsagikozot 0l onvin
olissachandiainak clsidloges betogsige

leg, hogy miért okoz a so6-
savgéz tudéodémat stb. Ez
az Uj ismeret egy sor dege-
nerativ és disztrofias beteg-
lebb visz. Olyan betegsége-
kéhez, amelyek a legkiilon-
boz6bb orvosi szaktertiletek-
hez tartoznak. A KERATO-

CHONDROSISOK c¢. konyv
ennek a kutatasnak az ered-
ményeit irja le 121 oldalon.
Az 53 dbra tobbsége fény-
kép ritka betegségekrol.
Koztik olyanok is vannak,
amelyek sehol masutt nem
talalhatok. Vagy azért, mert a
szerzG az elsé leirdja az ille-
t6 betegségnek, vagy azért,
mert a nagyon ritka betegség
kulonbozé fazisait elézoleg
még nem fényképezték le
ugyanazon a szemen. A X
tablazat pedig segit felismer-
ni egy-egy betegcsoportnil a
torvényszeriségeket.

Az bizonyos, hogy barmi-
lyen szakmat is mivel a
tisztelt olvaso, taldl olyan Gj-
donsagot a konyvben, ami
az 6 szakmdjat érinti. Még
akkor is, ha az illet6 szakma
meg sincs emlitve a szoveg-
ben. A kotet kaphat6 intéz-
ménylink Orvosi Szakkony-
vtaraban és Budapesten a
Muazeum krt. 17 szam alatti
kényvesboltban. KE

Uj megvildgitasban az Alzheimer-kér

Az Alzbeimer-kort belyez-
ték uj megvilagitasba az
MTA Kiserleti Orvostudomd-
nyi Intézetének tudosai; az
eredményekrél Vizi E. Szil-
veszter agykutato, a Magyar
Tudomanyos Akadémia ko-
rabbi elndke szdamolt be egy
Jeruzsalemi konferencian.

Vizi meghivott vendég-
ként tartott eléadast az Izra-
eli Tudomanyos Akadémia
és a Leopoldina Német Ter-
mészettudomanyi Akadémia
nemzetkdzi  tudomanyos
tlésén, amelyen az ideg-
rendszeri betegségek okai-
6l és terdpids lehetSségeirdl
esett sz0. Mint azt csttortoki
hazatérte utin elmondta, az
Alzheimer-kér  kialakulasa-
nak két elmélete van.

Az els6, az ugynevezett

kolinerg-elmélet szerint a
betegség egy endogén (bel-
s6) kémiai anyag, az
acetilkolin hidnyara vezethe-
t6 vissza. Ez az ingertiletatvi-
v6 anyag okolhaté azért,
hogy a kor el6rehaladtaval
el6szor feledékenység, majd
érzelmi zavarok lépnek fel, s
végul bekovetkezik a teljes
elbutulds: a beteg teljesen
alkalmatlanna valik a ma-
sokkal valo egytittélésre.
JEzt az elméletet kisérlete-
inkben sikerrel kapcsoltuk
ossze az Alzheimer-kér ma-
sik  divatos elméletével,
amely szerint a betegséget
az agyban képz6dé koéros
fehérje (bétaamiloid) lerako-
dasai okozzak. Mi azt talal-
tuk, hogy ez a koéros fehérje
meggatolja, hogy az
acetilkolin a nikotinrecep-

toron keresztiil kifejtse hata-
sat. Vagyis az Alzheimer-
kért nem  pusztin  az
acetilkolin hidnya okozza,
hanem az is, hogy a kéros
protein nem engedi érvé-
nyesilni az acetilkolinnak a
tanuldsra, a memoriara gya-
korolt jotékony hatisat. Ez
egy vadonatlyj eredmény,
amelyet hamarosan publika-
lunk. Nektink sikertilt els6-
ként Osszekapcsolni a két
elméletet, amelyek kozil
mindegyik mellett vannak
bizonyitékok” - mondta Vizi
E. Szilveszter, aki szimara a
téma egy "régi szerelem", az
atlagos életkor novekedésé-
vel ugyanis n6 a demencias
betegek szdma.

,Ez egy szornyl betegség,
az Alzheimer-kor kettés ha-
lalt - a lélek, majd a test ha-

lalat - okozza” - mondta az
agykutat6, aki korabban
foglalkozott az elbutuldssal,
az Alzheimer-kér és az
acetilkolin hidnya kozotti
osszefuggésekkel, majd ab-
bahagyta ezeket a kutatdso-
kat. Most azonban, az Uyj
technikaval, az intézetben
kifejlesztett  kétdimenzids
mikroszképpal modszertani
4j lehetGség nyilt e kettSs
hatas osszefliggéseinek vizs-
galatara.

A kutatasok fényében a
terapidban és a gyogyszer-
kutatasban nemcsak a fehér-
jeplakkok megakadilyoza-
sara kell torekedni, hanem a
nikotinreceptorra haté gyo-
gyszerek Kkifejlesztése és al-
kalmazasara is - hangstlyoz-
ta Vizi E. Szilveszter.
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Ujabb szolgaltatas - mar megnyitotta kapuit a Dr. Vincent Sébarlang

November 3-atél a kérhaz
bentfekvé  betegei mar
igénybe vehetik a Dr. Vin-
cent Sébarlang szolgiltata-
sait, ingyenesen, el6zetes
id6pont egyeztetéssel.

A Dr. Vincent Sébarlang,
kiegészit6 lehetSség a be-
tegségmegel6zésben és az
allergids paciensek szamara.

Egy vélemény az élmény-
r6l: "Megfogott a ldtvdany, a
zene, a fények dsszhatdsa. A
tiszta, SOs levegd hatdsdt
percek alatt éreztem, Oszto-
ndsen melyeket lélegeztem.
A bérom fél ora alatt sés izii
lett, a kényelmes székeken
Sekuve felfrisstiltem. Szdamom-
ra a bhatds erésebb volt, mint
a foldalatti vajatokban."

tényez6, melynek minésé-
gét a mindennapjainkban
nem tudjuk befolydsolni.
Korulvesz benntinket, s mig
sziviink dobog, folyamato-
san szikségink van ra. A
levegSben 1évé szennyezo
anyagok karositjak tidénket
és mérgezik szervezetiinket.
A Dr. Vincent Sébarlang
tiszta levegét biztosit. Osz-
tonosen mélyebbeket 1éleg-
zink és érezzik, mennyire
szitkséglink van ra. A bar-
lang csoddja a természetes
k&sokristaly, amely a helyi-
ség teljes feltletét boritja. A
hémérséklet és a paratarta-
lom az eredeti sobanyak
tarndinak klimajat tikrozi,
igy a s6 is az eredeti, tiszta,
szinte csiramentes levegst

Eletinkben a harméniat
keressiik. Szabadsagunkat
vagy szabadidénket igyek-
sziink vizparton, friss leve-
g6n tolteni. Nagyszerl érzés
mezitldb jarni a homokban
vagy békésen napflirdézni a
tengerparton, ahol a szik-
laknak csapodé viz moraja
szinte elringat. Sétdlunk, ko-
cogunk, kerékpirozunk az
erd6ben. Mindez sajnos
nem része rohand hétkoz-
napjainknak.

«A levegé az egyik olyan

biztositja szamunkra. Légut-
jaink kitisztulnak, immun-
rendszerlink végre pihenhet
egy kicsit. Hasznaljuk a ne-
gativ ionizacié szerveze-
tinkre gyakorolt pozitiv ha-
tasat. Csodalatos kiegészité
lehet6ség az idilt 1éguti
megbetegedések, asztma,
szénanitha esetén. Enyhul-
hetnek a bérallergias tiine-
tek, bizonyos izileti pana-
szok csokkenhetnek. A bar-
langba beépitett fényhatas
és rakusztikus elemek, az

idegrendszerre  gyakorolt
harmonizacié révén, a tiszta
levegs élményét felerdsitik.
A kiegészit6 fény és akuszti-
kus programok a paciensek
életkordhoz, hangulatahoz,
igényeihez rugalmasan al-
kalmazkodnak.

— Miért sziikséges telepit-
beté formdtumai, természe-
tes sobarlang?

— Az allergias betegségek
napjainkban népbetegség-
ként értelmezhetéek. ElGjel-
zések szerint az elkovetke-
z6 10 évben jelentGsen
emelkedik az ezzel kiiszko-
dék szama. Az életmindség
szempontjabdl még egy or-
vosilag  kevésbé  silyos
problémianak  tekintheté

szénandatha is igen kellemet-
len az ezzel egyttt él6 em-
bertarsaink szamara. A be-
tegség sulyosbodhat, kiala-
kulhat az asztma, amely
nemcsak az életmindséget,
de sajnos az évek szamat is
kedvezétlentl  befolyasol-
hatja. A bérgyodgyaszati al-
lergiak szdma is novekszik.
Az allergids betegségek ke-
zelésében egyre nagyobb
igény mutatkozik a termé-
szetes gyogymodok, kiegé-
szit6 lehetdségek irant. Ide

tartozik a megnovekedett
igény a sobarlangok tiszta
levegGjére. A természetes
sobarlangok elérésének fizi-
kai és idébeli korlatai van-
nak. Nem tud mindenki ala-
szallni a fold mélyében ta-
lalhaté eredeti tiarndkba,
ezért a sébarlang jon koze-
lebb a paciensekhez: termé-
szetes kosokristaly a vajatok
klimajat mintazva, telepithe-
t6 formaban. A sébarlang
harmonizal6é erejét kihasz-
nilva csokkenthetjik a
szlikséges gyogyszerek
mennyiségét, valamint a ro-
vid és hosszli tava gyogy-
szer-mellékhatasokat.

A Dr. Vincent Sobarlang
elonyei:

A haloterapia és a speleo-
terdpia elényeit ma mar nem
csak a tengerparton vagy a
foldalatti tarndkba ereszked-
ve hasznosithatjuk. A Dr.
Vincent Sébarlangban ez a
szolgaltatas rendszeresen,
kényelmesen elérhets az al-
ternativ megoldast keresé
kliensek szamara. Ez Gt a
betegek jobb életmindségé-
hez és igen figyelemre- mél-
t6 az allergids betegségek
sulyosboddsinak megaka-
dalyozasa szempontjabol. A
betegségmegel6zésben s
nagy lépést tehetiink, ha az
allergiara hajlamos egyének
ezt rendszeresen igénybe
veszik. A negativ ionizaci6
erejét a tobb tonna termé-
szetes k6so biztositja. Eszté-
tikus, harmoniat teremtd,
hangulatos sébarlan-
gunkban a stressz oldodik,
idegrendszeriink is pihen.
Relaxdciés programokkal ez
a hatds a zenei és a fényele-
mekkel egylittesen tovabb
fokozhaté. A sébarlang mél-
t6 helyszine lehet az egész-
séggel kapcsolatos elGada-
soknak, bemutatoknak.

Dr. Szim Katalin
a Dr. Vincent Sokristdly
orvos-tandcsadoja
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LECTORI

SALUTEM

Unoka

Mindig lesajnalé mosoly-
lyal hallgattam kortars vagy
még fiatalabb barataimat a
megsziletett unokarol. Per-
sze elSkertltek a fényképek
melyeken minden ajszulott
szinte egyformanak tdnt.
Csak az atszellemtiilt nagy-
sziulékben volt némi ku-
lonbség az atszellemultség
fokatdl fuggben.

Most persze mas szelek
fajnak, hiszen hossza vira-
kozas utan végre megszile-
tett az unokam. Mar tudtuk,
hogy lanygyermek lesz, hi-
szen a csodalatos ultrahang
késztlékek idejekoran min-
dent megmutatnak. A li-
nyom arcan egyre jobban

Libapecsenye aszalt

gyumolcsos raguval

Hozzdavalok:

# 1 db pecsenye liba

# 50

# 6rolt bors

# majoranna

# 3 gerezd fokhagyma

# 50 dkg libazsir

A gyiimdlcsraguboz:

# 30 dkg vegyes aszalt
gyumolcs

# 5 dkg vaj

# 1 kavéskanal 6rolt fahéj

# Orolt szegflszeg

# reszelt gyombér

# 2 evOkanal méz

# 1,5 dl szdraz vorosbor

# 1 dl narancslé

# 1 csapott evékanal
étkezési keményité

Elkészités:

A libat szétbontjuk, az ap-
rolékot félretessziuk, késGbb
levest f6zhetiink beléle. A
mellet és a combokat meg-
mossuk, szdrazra toroljik.
Soéval, borssal, majoranndval
és a zuzott fokhagymaval
bedorzsoljuk. 1-2 6rat allni
hagyjuk.

gytltek a varakozas és a fa-
radtsdg furcsa barizdai. Es
megérkezett a csoda. Tiz
ora vajudas utin erételjesen
hiril adta, hogy megjott,
ahogy egy lanygyerekhez il-
lik. J6 gyermekorvoshoz il-
l6en el6szor azt néztem
meg, hogy megvan-e min-
dene épségben, szerencsére
megvolt. Azutan kezdtem
analizalni az arcocskajat, az
allat, a szemeit az intenziv
probilkozasok ellenére sem
nyitotta ki. Az dllan jokora
Krisztus godor van. Széval a
lanyomra hasonlit dontGen,
6 meg énram, tehat megvan
a biztos vérvonal. Sz6 sem
lehet masrol. Negyedik nap-

ra hazakerult, igy tovabb le-

Felolvasztjuk a libazsirt. A
hisokat tepsibe rakjuk, a
megolvasztott libazsirt ra-
ontjuk ugy, hogy ellepje.
Elémelegitett, 110 fokos su-
tében 2,5 6rat siitjiik, majd a
zsirt leontjik réla. Magasabb
héfokon pirosra sttjuk.

A gytimolesraguhoz az ol-
vasztott vajon karamel-
lizaljuk a mézet, majd bele-
szorjuk az aszalt gyimolcso-
ket, és kb Spercig paroljuk
egyltt, majd felontjik a bor-
ral és a narancslével. Gyom-
bérrel, fahéjjal, szegflszeg-
gel izesitjik, jol Osszeforral-
juk. A keményitét kevés viz-
zel elkeverjik, és besuritjik
vele a ragut. A libat az aszalt
gyumolesokkel és hercegné
burgonyaval kinaljuk.

Babapiskota
gesztenyekrémmel

Hozzavalok:

# 1 doboz babapiskéta

# 2 ek tej

# 10 dkg (tortabevono)
csokoladé

# 20 dkg gesztenyepiiré

# 4 dl tej

hetett elemezni. Széval gyo-
nyord. Ahogy olembe vet-
tem, rogton ram szoltak,
hogy belecsuszik a pélyiba,
meg megtorik a nyaka. Elet-
veszélyesek ezek a ndi ro-
konok. A vallamhoz emel-
tem, a kis keze megpihent a
polya szélén. Ahogy megci-
régattam, hagyta, megpu-
sziltam, hagyta. Széval érez-
te, hogy nagyapa van itt, az
6 draga nagyapja, aki majd
meg fogja tanitani minden-
féle csinytevésre, betydrsa-
gokra, hogy idegesitse a
sziléket. Tehat van uno-
kam, mennyei érzés, persze
mas ezt nem érezheti meg.
Esetleg a nagyanja?

D.T.

# 1 rad vanilia
# 4 tojas sargdja
# 4 ek cukor

# 3 ek rum

Elkészités:

1. A 4 dl tejet a gesztenye-
purével, keresztbe felvagott
vanilia raddal keverés mel-
lett felf6zziik. Kdzben a toja-
sok sdrgajat a cukorral addig
keverjuk, amig krémes alla-
gl nem lesz. Hozzaadjuk a
rumot (elhagyhatd). A gesz-
tenyés tejet lassan adjuk a
sargdja-cukor keverékhez,
ismét melegitsiik fel, de ne
forraljuk. Folyamatosan ke-
verjik, amig krém allaga
nem lesz. Ha kész, vegyik
le a tlzr6l, kb. 2 percig eré-
sen keverjiik. Egy talban 3
orat hilni hagyjuk.

2. Vegytik ki a krémbdl a
vaniliat. A piskotak felét
kenjuk meg a krémmel, a
tobbit helyezzik ra parosit-
va, tegyik egy talra.

3. A (tortabevond) csoko-
ladét a 2 ek tejben olvasszuk
fel és ontsiik a piskétakra.

4. A tilat tegytk legalabb
fél napra hitészekrénybe.
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