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A PTE VOX MEDICATA ¢énekkar mtisora
Vezényel: Kutnydanszky Csaba

10.30 Az Orvostudomanyi Kar iinnepi iilése
A dékan tinnepi beszéde
Pro Facultate Medicinae emlékérmek atadasa
Arany-, gyémant-, rubindiploméak adomanyozasa
Romhanyi Emlékérem atadasa
Oktatoi kitiintetések adomanyozasa
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15.00
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IV. sz. tanterem (I. em.)
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a Klimo Kényvtarban
(Benke Jozsef)

TDK-konferencia (eldzetes)

2004. oktéber 16. (szombat)
TUuDOMANYOS DELELOTT

A végzett évfolyamok képviselGinek tudomanyos eldadasai
(PTE Altalénos Orvostudomdnyi Kar IV, sz. tanterme)

A fogamzasgatlasrol
(Szabo Istvan, Csermely Tamds) 10.00 Dr: Wittmann Istvan, PTE AOK 1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai

Centrum: A nephrologia és a diabetologia néhany érdekes Osszefliggése

10.20 Dr: Molndr F. Tamds, PTE AOK Sebészeti Klinika: Az altalanos mellkassebészet

Neuroradiologiai-, méjkutaté-, derma- paradigmavaéltésai — mi érvényes abbol, amit 25 éve tanultunk?
tologiai kongresszus, belgydgyaszok
vandorgytilése, nephroklinikopatologiai

tovabbképzd tanfolyam
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(képeskonyv dr. Romhanyi Gyorgyrol) . . L .
11.20 Dr: Kerpel-Fronius Sandor, Semmelweis Egyetem Farmakologiai és Farmakoterapiai
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Losonczy-szobor 14.00
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(Felhivas tamogatasra)
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a IL. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum (Pécs, Pacsirta u. 1),
az Akac utcai Klinikai Tomb (Pécs, Akac u. 1.) és

az Orvostorténeti Mizeum (Pécs, Szigeti u. 12.) megtekintése.
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PRO FACULTATE MEDICINAE KITUNTETESEK

Arany fokozat

Dr. Fischer Emil egyetemi tanar

1965 6ta dolgozik az Altaldnos Orvostudomanyi Kar Gyogyszertani Intézetében. A diploma megszer-
zése ota folyamatosan részt vesz a magyar nyelvi, valamint az angol nyelven tanuld hallgatok okta-
tasaban. Kivalo oktatdi munkajat a hallgatok nagyra értékelik.

1997-ben kapott rektori megbizast a Doktori Tanacs elndki teendGinek ellatasara, mely feladatat azota
is magas szinvonalon, nagy szakmai hozzaértéssel végzi.

1999-t61 2002-ig az Altalanos Orvostudoményi Kar dékéni feladatait lelkiismeretes, faradhatatlan
odaadassal latta el.

Fischer professzor kivalo oktato, jelentGs tudomanyos munkassagot folytat, a kar érdekében sok éven
keresztiil végzett tevékenysége példaértékd.

Eziist fokozat

Dr. Botz Lajos egyetemi docens

Dr. Botz Lajos egyetemi docens a Gyogyszerészeti Intézet vezetdje, 1993 6ta az Orvostudomanyi Kar
vezetd fogyogyszerésze. Kiemelked6 munkat végzett a gyogyszergazdalkodas alapvetd atszervezésé-
ben, a gyogyszergazdalkodas klinikai lebontasaban. A klinikak szamara folyamatos segitséget nyujt,
minden részletre kiterjedd precizitassal. Gazdasagi, gyogyszerészi kérdésekben nyujtott magas szinti
tanacsad6 munkaja potolhatatlan.

Dr. Molnar Péter egyetemi docens

Dr. Molnar Péter egyetemi docens 1971 éta dolgozik az Altalinos Orvostudomanyi Kar Kémiai In-
tézetében. 7 éven keresztiil latta el az AOK Doktori Tanacsanak titkari teendGit kozmegelégedésre.
Munkéjat mindvégig rendkiviili lelkiismeretességgel és precizitdssal végezte. Szerénysége, az iigy
iranti lelkesedése és Onzetlen segitSkészsége alapvetden hozzajarult ahhoz, hogy karunkon ez a na-
gyon fontos munka zokkendmentesen és eredményesen folyjék.

Bronz fokozat

Hofmanné Majoros Ildiko konyvtaros

Hofmanné Majoros Ildiké 1970 ota a konyvek formai feltarasat végzi a PTE OEC Konyvtaraban.
Az elmult 34 év soran kozel 160 ezer kotet viseli keze nyomat. Szorgalméanak koszonhetd, hogy nem
csak a konyvtar, de az OEC valamennyi intézete ¢és klinikaja konyvallomanyarol naprakész informa-
ciot kaphattunk el6bb nyomtatott katalogusainkbol, mara pedig a kozkedvelt, 24 oran keresztiil elér-
het6 Online Public Access Catalog-bol.
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Horvath Attilané titkarno

Horvath Attilané 32 éve titkarndje kezdetben az Ideg- és Elmeklinikanak, majd a Neurologiai Kli-
nikanak. A klinika adminisztraciojat kifogastalan rendben tartja. A klinikavezetSknek kiemelkedd tu-
domanyos és oktatoi tevékenységiikben megbizhato tamasza volt. Feladatait maximalisan teljesitette
a gazdasagi és személyi valtozasok id6szakaban is. Személyisége, finom kapcsolatteremtd készsége
stilust teremtett és hozzajarult a kedvezé munkahelyi légkor kialakitasahoz. Az egyetem valamennyi
részlegével kitling kapcsolatot tart.

Kalasz Veronika biologus

Kalasz Veronika biologus 1968 ota dolgozik a Patologiai Intézetben. Kezdetben mint asszisztens,
majd a munka mellett fSiskolai, kés6bb egyetemi diplomat szerzett biologia szakon. Jelenleg a cyto-
genetikai laboratorium meghatarozo, nélkiilozhetetlen munkatarsa. Szakmai-tudomanyos eredmé-
nyei, emberi tulajdonsagai ¢s az intézetben folytatott, 3 korszakot kiszolgalo tevékenysége a fiatal ge-
neracio szamara példaul szolgalhat.

Dékani Dicséretet kapnak

Cseresnyési Tiborné osztalyvezetd apolond (I. sz. Belgyogyaszati Klinika), Konyhds Laszloné osztalyvezetd névér (Fiil-Orr-
Gégészeti és Fej-Nyak Sebészeti Klinika), Szép Gyula villanyszerel6 (Elméleti Tomb Gondnoksag), Tothné Bognar Maria igaz-
gatasi iigyintéz6 (Angol Program Iroda).

A 2004-ben tanulmanyaikat befejez6 hallgatok szavazatai alapjan a

»Romhanyi Emlékérmet” kapta a legjobb elméleti targy eléadoja: dr: Szeberényi Jézsef egyetemi tanar (Orvosi Biologiai Intézet), a
legjobb klinikai targy eléaddja: dr: Nagy Judit egyetemi tanar (I1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum)

,,KiV{ll(') gyakorlatvezet(’)” cimet kapott: dr: Kozicz Tamas egyetemi adjunktus (Anatomiai Intézet), dr: Pethd Gabor egyetemi docens
(Farmakologiai és Farmakoterapiai Intézet), dr: Kocsis Béla egyetemi docens (Orvosi Mikrobiologiai és Immunitastani Intézet), dr: Kovdcs
Magdolna egyetemi docens (Anatomiai Intézet), dr: Reglodi Dora tudomanyos munkatars (Anatomiai Intézet), dr: Wittmann Istvin egyete-
mi docens (II. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum), dr: Kereskai Ldszlo egyetemi adjunktus (Patologiai Intézet), dr:
Kornyei Jozsef egyetemi docens (Elettani Intézet), dr: Angyal Mikiés volt dolgozé (Igazsagiigyi Orvostani Intézet). A Fogorvos szakon: dr:
Lempel Edina egyetemi tanarsegéd (Fogaszati és Szajsebészeti Klinika).

A legjobban oktatd intézetek: Orvosi Biologiai Intézet, Patologiai Intézet, Anatomiai Intézet.

A legiobban oktatd Kklinikak: 1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum, Fill-Orr-Gégészeti és Fej-Nyak Sebészeti
Klinika, Gyermekgyogyaszati Klinika.

Az évfolyam legjobb hallgatoja: 1. évfolyam: Szijars Valéria Irén (AOSZ), Papp Vikiéria (FOSZ), Csékei Jilia (GySZ), TIL.
évfolyam: Keszthelyi Daniel, Melegh Szilvia Zs6fia, Nemes Andrea, Patzké Agnes, Rajnai Ildiké, Szijartd Istvin Andrds (AOSZ), Hébor
Déra (FOSZ), Bozé Tamds (GySZ), IV. évfolyam: Nagy Bdlint Jinos (AOSZ), Kende Déra Eva (FOSZ), Déme Baldzs (GySZ), V.
évfolyam: Kiss Baldzs (AOSZ), Laboda Anita (FOSZ), Polics Eva (GySZ), V1. évfolyam: Aradi Déniel (AOSZ).

Diplomat vesznek at

Aranydlplomat vehetnek at: Bajén Mikiés, dr: Balogh Agnes, dr: Bank Jozsef, dr: Bauer Mikios, dr: Berger Rezsd, dr. Béleczki Lajos, dr:
Bodndr Zsigmond, dr: Bokor Zsuzsanna, dr: Chemez Rézsa, dr: Czita Katalin, dr: Csepldk Gyorgy, dr: Decsi Janos, dr: Dedk Gyorgy, dr: Egervdry Mag-
dolna, dr. Farkas Klara, dr: Ferenczi Jozsef, dr: Fordos Geéza, dr. Frankl Agnes Nikolov Laszloné, dr: Fiildp Laszlo Miklos, dr. Gabor Ferenc, dr: Gimesy
Ferenc, dr: Gode Gizella, dr: Gorgényi Ede, dr: Gyimesi Henrik, dr. Haldsz Béla, dr. Haldsz Bélané dr: Kardcsonyi Etelka, di: Horvath Tivadar; dr: Hor-
vath Zsuzsanna, dr: Kaffehr Péter Pal, dr. Kary Kldara Agnes, dr. Kelemen Gabor, dr. Kiss Margit, dr: Kohegyi Imre, dr: Krutsay Miklos, dr: Krutsayné
dr: Kelemen Maria, dr: Kummer LaszIo, dr. Major Jeno, dr. Mayer Katalin, dr. Matyus Zsuzsanna dr. Kiss Dezsoné, dr: Melath Ferenc, dr. Mesics Lasz-
16, dr: Mess Bélané dr. Mezey Klara, dr: Mike Janos, dr: Nemerei Péter, dr. Patakfalvi Albert, dr: Rentka Magdolna dr: Szényi Laszloné, dr: Schulcz Gyu-
la, dr: Schwabik Jozsef, dr: Seres Viktor, dr: Stamucz Jozsef, dr. Szabo Zoltan, dr: Szanto Andras, dr: Uty Margit, dr: Varga Ferencné dr: Nagy Ibolya, dr:
Vass Béla, dr: Varkonyi Edith, dr: Wilde Rudolf

Gyéméntdlplomét kap: dr. Bakacs Tibor, dr. Czoboly Zoltdn, dr. Danos Zsuzsanna, dr. Horvath Mihaly, dr: Kajtar LaszIo, dr. Kende Jo-
zsef, dr. Kiskoszegi Andor, dr: Kovacs Jozsef, dr. Mestyan Rudolf, dr. Pankotay Jozsef, dr. Pintér Istvan, dr. Toth Jend, dr. Vaczi Béla, dr. Varady
Béla, dr. Vedrodi Karoly

Rublndlplomét kap: dr. Késa Ferenc
PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Arpad-hazi Szent Erzsébet-Emlékérem

Tobbéves hagyomany, hogy az OEC szakdolgozoi kdziil minden évben egy kolléga része-

siilhet az Arpad-hazi Szent Erzsébet-Emlékérem kitiintetésben

Katona Bélaneé fonoveér

1976-ban miszakozd apoldként kezdett dolgozni az Ortopédiai Klinikan. A mosolygos,

szivélyes apolondt mindenki megszerette.

1985-ben osztalyvezet6 apolova léptették elS. E poszton tiz évet toltott el, majd 1995-t61

megbizassal a klinikavezetd fénévéri munkat latja el.

Most is, mint mindig, ugyanazt a szorgalmas, mosolygos, készséges apolot tisztelhetjiik

személyében.
Kiemelked6 munkajanak mélto elismerése ez a kitiintetés.

A 2004-es MEYERS-életmiudijjal dr. Lenard Laszlo professzort tintették ki

A tiszteletremélté nemzetkozi elismerést az amerikai Texas allambeli San Antonioban bejegyzett International Behavioral
Neuroscience Society (IBNS, www.ibnshomepage.com) adoményozza. A tarsasag alapitasanak legfébb célja, hogy a magatar-
taskutatas és oktatas vilagszintii nemzetkozi forumanak adjon otthont. 1992-ben alapitottak, a vilag 33 orszagabdl mintegy 575
tagjat jegyzik, olyan kutatékat, klinikusokat, oktaté embereket és masokat, akik az agy és a magatartas kapcsolatanak megis-
merésén munkalkodnak. A Meyers-dij életmiidij, mellyel nemzetkozi szinten az idegtudomanyok magatartaskutatassal foglal-

koz6 teriiletén kivalo eredményeket elért kutatokat tisztelik meg.

A tarsasag hivatalos lapjaban (IBNS News Vol. 8 Issue 1, pg. 3) megjelent tudositast idézziik:

LENARD WINS 2004 MEYERS AWARD

The 2004 Marjorie A. Meyers Lifetime Achievement
Award in Behavioral Neuroscience has been won by
Laszl6 Lénard of Hungary.

Lasz16 Lénard was born in 1944 in Pécs, Hungary. He
received MD degree in 1969 (Pécs University), Ph.D. in
1980 and DMSC in 1989 (HAS) and was elected as a
member of the Hungarian Adacemy of Sciences in 2001. He
was appointed as full professor of Physiology in 1990. He
has been the chairman of the Institute of Physiology, Pécs
University Medical School, and the director of the
Neurophysiology Research Group of the HAS since 1990.
He was the vice-rector (1997-2000) and the dean (2002) of
the Medical School, and he has been the rector (President)
of Pécs University since 2003. He has been teaching
physiology for 36 years and has been the leader of the
Neuroscience Ph.D. program for 10. He has conducted
collaborations with researchers in numerous countries. He
has been the vice-president of the Hungarian Physiological
Society (1989-1998); the president of the Hungarian
Neuroscience Society (1993-1996); a member of the IBRO
Governing Council (1994-1996); the president of the Food
and Water Intake commission of the IUPS (1998-2001); a
board member of the European Brain and Behavior Society
(1997-2000); and the president of the IBNS (1999-2000). He
received the Pro Sciencia (1989, 1993) and Teaching Master
(1993) awards from the HAS, the Széchenyi Professorship
(1997), the Szentagothai Prize (2000) and the Grastyan Prize
(2002). Dr. Lénard’s research focuses on the central
regulatory processes of feeding and body weight, the

mechanisms of sensorimotor
integration, and the processes
of learning and memory. His
research has shown that the
globus pallidus plays an
essential role in the regulation
of sensory-motor and
metabolic processes. He
demonstrated that
neurochemical lesions of the
globus pallidus are followed
by sexdependent body weight
changes and that sensory
neglect develops after
selective neurochemical
lesion of the mesolimbic dopaminergic system. His work
has also pointed to the existence and importance of a
functional balance of DA and N-epi systems in the control
of body weight regulation. He demonstrated that the
mesolimbic DA system acts as an interface in limbic and
motor functions. He is a co-author of the first description of
intracerebral amphetamine self-stimulation and showed that
insulin and glucose induce reverse changes of extracellular
dopamine level. Based on collaborative research he
described glucosesensitive neurons in the monkey
hypothalamus and later in the amygdala, globus pallidus and
orbitofrontal cortex. He has also elaborated a hypothesis of a
hierarchically organized glucose-monitoring system
integrating visceral signals with taste and odor information.

Osszeallitotta: dr. Bagi Eva Eszter
Elettani Intézet
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MAGYAR KOZTARSASAGI ERDEMREND
TISZTI KERESZTJE

A Magyar Koztarsasag elndke a miniszterelnok elGterjesztésére
augusztus 20., az allamalapitd Szent Istvan {innepe alkalmabol,
kimagasl6 szakmai munkdja elismeréseként a Magyar Koztarsa-
sagi Frdemrend tiszti keresztje kitiintetést adoméanyozta

DR. HIDEG KALMANNAK,

a PTE Altalanos Orvostudomanyi Kar egyetemi tanaranak.

Markusovszky Lajos emlékiinnepely
ekplakett 2004. — Dr. LENARD LAszLO professzor

Markusovszky em

Markusovszky Lajos (1815-1893) orvos, akadémikus és egészségligyi szervezd volt. Az Orvosi
Hetilap és a Magyar Orvosi Kényvkiadoé Tarsulat megalapitdja. Az Orvosi Hetilap 1857. jinius
4-én megjelent els6 szama ota toretleniil folytatja alapitoja célkitiizéseit, a korszert orvosi isme-
retek magyar nyelvi terjesztését. A folyoirat kdzel 150 éves multjaval a hetedik legrégibb szak-

lap a vilagon az orvosi hetilapok korében.

Markusovszky Lajos szellemének toretlen apolasat a nevével fémjelzett alapitvany és az Orvosi
Hetilap szerkesztGbizottsaga legf6bb céljaul tiizte ki. A tudost, bar a felvidéki Csorban sziiletett, Vas
megyében, Vasegerszegen temették el. A szombathelyi korhaz 1951. januar 1-jétSl vette fel &
Markusovszky Lajos nevét, és azota évente egyszer linnepi megemlékezést tart nemesak a tehetséges or-

vos, hanem egyben névadoja tiszteletére is. Ugyancsak az orvosprofesszor megbecsiilt emlékének apolasara

PRO UNIVERSITATE
QUINQUEECCLESIENSI KITUNTETES

A Pécsi Tudomanyegyetem Szenatusa Pro Universitate Quinque-
ecclesiensi kitiintetést adomanyozott

DR. KELLERMAYER MIKLOSNAK,

az Altalanos Orvostudomanyi Kar egyetemi tanaranak, a Pécsi
Tudomanyegyetem és jogeldd intézményei érdekében végzett
kezdeményez0, szervezd ¢s tamogato tevékenységéért.

kozel 15 éve alapitottak az Orvosi Hetilap Markusovszky Lajos-emlékérmet a nevezett szellemében dolgozo kivalo

kutatdok, orvos-tudosok szamara. A Markusovszky emlékplakettet idén dr. Léndard LaszIlo akadémikus, egyetemiink rektora, az Orvos-
tudomanyi Kar Elettani Intézetének igazgatoja vette at dr: Lakner LaszIo t6igazgatod fSorvostol. Lénard professzor a taplalkozasi maga-
tartas kozponti idegrendszeri szabalyozasarol tartotta meg emlékelGadasat a koszortizast kovetd dijkioszto iinnepségen.

Foto6: Belvaracz Andras

ARPAD-HAZI SZENT ERZSEBET OKLEVELEK ATADASA AZ APOLOK

Dr. Czegledi Bélané

Heim L&szl6né

1976 6ta dolgozik az egyetemen, 1983-
tol a Kézponti Klinikai Radioizotop La-
boratériumban. El6bb mint izotop labo-
ratoriumi asszisztens, majd 1993-tol
radio-farmakologiai szakasszisztens.

A betegeket szeretettel és egyiittérzéen
latja el, munkéjaban a betegcent-
rikussag az elsd helyen all. Preciz,
megbizhato, segit6kész. Munkatarsai-
val j6 a kapcsolata, a megfelel§ munka-
helyi 1égkor kialakitasaban meghatéro-
70 szerepe van.

Az eddig eltelt 28 éves egészségiigyi
szakdolgozo6i munkajat a betegellatas-
nak elkotelezetten végezte.

i — —
- =
e

36 évet toltott az egészségiigy-
ben. Dolgozott a Sebészeti Kli-
nikén, az Intenziv Terapias Osz-
talyon, valamint az Elektron-
mikroszkopos Laboratorium-
ban. Jelenlegi helyén, a Trau-
matologiai Kozpont Balesetse-
bészeti és Kézsebészeti Klini-
kan 1987 ¢6ta all alkalmazasban
laboratoriumi asszisztensként.
Rendkiviili empatidjaval, kii-
lonleges képességeivel ,,lelki
er6t” ad a gyogyulashoz.

Nagy teherbird képesség és
pontos munka jellemzi.
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Univ Pécs, 2004. szeptember 10.

Kezdodhet az otodik tanév!

Tanévnyito iinnepi szenatusi iiléssel kezdddott meg a 2004/2005-6s tanév a Pécsi Tudomanyegyetemen. Az egyetem Rakoczi titi
auldjaban megjelent vendégeken kiviil egy kivetiton keresztiil a Kozgazdasag-tudomanyi Kar elsdéves hallgatdi is figyelemmel
kisérhették az iinnepi iilés eseményeit, majd elottitkk mutattak be az OTP Bank Rt. vezet6i a Pécsi Tudomanyegyetemmel k6zo-

sen kibocsatott iij bankkartyakat.

A PTE Szenatuséanak tinnepi iilésén tobb rangos vendég is részt
vett, koztik dr. Csanyi Sandor, az OTP elndk-vezérigazgatoja,
Lantos Csaba, az OTP vezérigazgato-helyettese, Kovdcs Antal,
mint Rubos Ildiko, a Corvinus Egyetem rektorhelyettese.

A tanévnyiton dr: Lénard LaszIlo rektor mondott {innepi be-
szédet, aki tobbek kozott kiemelte:

— Az uj tanévben 8772 uj hallgato kezdi meg tanulmanyait a
Pécsi Tudomanyegyetemen. Univerzitisunk a tudomanyok és
miivészetek szinte valamennyi dagat atfogja 9 karaval, t6bb mint
32 ezer hallgatojaval, emellett a térseg legnagyobb munkaltato-
Ja 6500 dolgozojaval. Az oktatok, kutatok, gyogyitok egyiittes
szama 1815, a mindsitett oktatoké 671, koztiik 104 akadémiai
doktor, és az aktiv professzorok koziil heten az akademia tagjai.
A 2004/2005-0s tanév kezdetekor az egyik legoromtelibb ese-
meny a Pollack Mihaly Miiszaki Karunk egyetemi karra valasa,
amely mélto elismerése a pécsi miiszaki felséoktatasnak.

Az linnepi beszédet kdvetGen a Miivészeti Kar oktatoibol al-
16 Budapesti Vonosok Kamarazenekar vonosnégyesének tinnepi
miisorat hallgathattak meg a jelenlévdk, akik Beethoven F-moll
vonosnégyesének I. tételét és Schubert Kvartettsatz cim{i miivét
adtak eld.

A Pécsi Tudomanyegyetem alapito okiratot adomanyozott dr.
Csanyi Sandornak, az OTP Bank Rt. elndk-vezérigazgatdjanak,
az OTP Bank Rt. és a Pécsi Tudomanyegyetem partnerkapcsola-

NEMZETKOZI NAPJAN

Kaucsik Bélané

T6bb mint 37 éve dolgozik agymellet-
ti, mlszakozo apoloként az egyete-
men.

1967-ben a POTE 400 agyas Klinika
Akut Ambulancidjan segédapoloként
kezdte palyafutasat. Munka mellett
apoloi képesitést szerzett. Hii maradt
els6 munkahelyéhez, mely jelenleg az
Akéc utcai telephelyen miikddd Csa-
ladorvostani Intézet I11. sz. Belgyogya-
szati Klinika néven ismert. Most is 3
mitiszakos névérként dolgozik.

Mind a kollégaival, mind pedig a bete-
gekkel jo kapcsolatot teremt. Lelkiis-
meretes, pontos munka jellemzi.

tat épitd, tamogatd tevékenysége elismeréseként. Az 1367-es ala-
pito okirat hii mésolatat Lénard Laszlo rektor adta at az OTP el-
s6 emberének, aki ezt kdvetden ismertette az OTP Bank jelentd-
ségét a magyar gazdasagban, valamint a tudomany és az oktatas
tamogatasaban.

Az augusztus huszadikai allami kitiintetések, valamint a
szeptember elsejei varosi kitlintetések ismertetését kovetGen
egyetemiink rektora egyetemi tanari kinevezéseket jelentett be. A
Magyar Koztarsasag elnoke 2004. szeptember 1-jével a Pécsi
Tudoményegyetemen egyetemi tanérra nevezte ki az Allam- és
Jogtudomanyi Karon dr. Voko Gyorgyét (Kriminologia és Biinte-
tés-végrehajtasi Jogi Tanszék); az Altalanos Orvostudoményi
Karon dr: Deli Jozsefet (Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet) és
dr. Komoly Samuelt (Neurologiai Klinika); a Bolcsészettudoma-
nyi Karon dr: Bereczkei Tumdst (Altalanos és Evolticios Pszicho-
logia Tanszék) és dr: Miiller Pétert (Moderm Irodalomtorténeti és
Irodalomelméleti Tanszek); az Egészségligyi Foiskolai Karon dr:
Vermes Istvant; a Pollack Mihaly Miszaki Karon dr. Ivanyi
Miklosnét (Miiszaki Informatika Tanszék). A Magyar Koztarsa-
sag miniszterelnoke 2004. szeptember 1-jei hatallyal a Pécsi Tu-
domanyegyetemen fGiskolai tanarra nevezte ki dr: Bus Imrét (Ily-
lyés Gyula Féiskolai Kar Pedagogiai és Pszichologiai Tanszék).

A Pécsi Tudomanyegyetem Szenatusa Pro Universitate
Quinqueecclesiensi kitiintetést adomanyozott dr. Kellermayer
Miklésnak, az Altalanos Orvostudomanyi Kar egyetemi tanara-
nak, a Pécsi Tudomanyegyetem ¢és jogeldd intézményei érdekében
végzett kezdeményez6, szervezd és tAmogatd tevékenységéért.

A Pécsi Tudomanyegyetem Szenatusa az Egészségiigyi F6-
iskolai Karon 1999-2004 kozott végzett kimagaslo kari vezet6i
tevékenységéért DIRECTOR SUPERIOR EMERITUS cimet és
a Pécsi Tudomanyegyetem Pecsétgytirtijét adomanyozta dr. Ta-
hin Tamas fGiskolai tanarnak, az Egészségiigyi Fdiskolai Kar
volt f6igazgatdjanak.

Az iinnepi szenatusi iilés a Szozattal, majd egy kellemes han-
gulatll pezsgbs koccintassal zarult.

Gy. Z.
Foto: UNIVERSITAS TV
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Tanevnyito az Orvoskaron

2004. szeptember 12-¢én tartottuk tanévnyito iinnepségiinket az aulaban. Melegh Béla dékanhelyettes koszontotte a megjelente-
ket, valamint bemutatta az egyetem rektorat, dr. Lénard LaszIot és a kar, valamint az oktatas vezetdit: dr. Kosztolinyi Gyorgy rek-
torhelyettest, Ferenci Jozsef gazdasagi foigazgatot, dr. Siimegi Baldzs dékant, dr: Toth Kalman tadomanyos, dr: Wittmann Istvan okta-
tasi dékanhelyettest, valamint dr: Szekeres Juliat, az Angol- és dr: Ohmacht Robertet, a Német Program bizottsag elnokét. Az el-
hangzott beszédekbdl az alabbiakban dr. Siimegi Baldzs dékan beszédét kozoljiik.

Kedves Vendégeink! Kedves elsés Hallgatok! Kedves Sziil6k és
Hozzatartozok! Tisztelt Oktatok! Tisztelt Tanari Testiilet!

A mai nappal az egyetemi ¢élet egyik felemeld pillanatahoz ér-
keztiink: elGszor pillantjuk meg a karunkra belépd hallgatokat. Az
ujonnan belépd hallgatdink szamara is izgalmakkal teli pillanat jott
el azaltal, hogy most talalkoznak el8szor egymassal, és most latjak
meg el6szor professzoraikat. Az ilyen esemény mindig kiilonleges
és iinnepélyes mindannyiunk szaméara. Onok most néznek életiik
egyik legszebb idGszaka elé, ugyanakkor biztosan van Ondkben
egy kis szorongas az 11j, szokatlan kérnyezettl, és azoktol a nehéz-
ségektdl, melyekkel szembe kell nézniiik. Biztos vagyok benne,
hogy minden nehézség ellenére az elkdvetkezd hallgatoi évek éle-
tiik meghatarozo és gyonyori idészaka lesz.

Az elmult egy évben szamos valtozas tortént karunkon. Kine-
veztiink 2 01j egyetemi tanart és 11 egyetemi docenst. Nekik most is
szeretnék gratulalni.

Ugyanakkor elvesztettiink szamos, mindannyiunk altal szeretett
és tisztelt kollégat.

Név szerint: Dr: Tényi Jenot, a Kdzegészségtani Intézet egyete-
mi tanarat, dr. Nemes Janost, az 1. sz. Belgyogyaszati Klinika egye-
temi docensét, Preradovics Emilnét, a Gyermekklinika vezetd
miitGsszakasszisztensét, 7oth Gyulat, a Gyermekklinika szakmun-
kasat, Nagyne Komar Monikat, az 1. sz. Sebészeti Klinika klinikai
miitGsszakasszisztensét és Sallai Imrénét, a NGvérotthon portasat.

Kérem 1 perces felallassal tisztelegjiink emlékiiknek. Koszonom.

Az PTE Altalanos Orvostudoményi Karan magyar nyelvii okta-
tasban altalanos orvos-, fogorvos- és gyogyszerészképzés folyik. Eb-
ben az évben dsszesen 218 hallgato 1ép be a magyar nyelvii képzés-
be, 158 altalanos orvos-, 21 fogorvos- és 32 gyogyszerészhallgato. Ez
a létszam néhannyal tobb, mint tavaly volt. Angol nyelven altalanos
orvosképzés folyik, és hamarosan inditjuk az angol nyelvii fogorvos-
és gyogyszerészképzést is. Biiszkén jelenthetem be Ondknek, hogy
ebben az évben minden id6k messze legnagyobb évfolyamat tudjuk
inditani, ami igen nagy 6r6m, hiszen igy valhat az idegen nyelvi kép-
7¢€s azonos stlyiva a magyar nyelvii képzéssel.

Kiemelt 6rommel és biiszkeséggel jelentem be, hogy a mostani
évnyitoval 1j fejezet kezdSdik karunk torténetében: a PTE Altala-
nos Orvostudomanyi Karan elinditjuk a német nyelvii orvoskép-
z¢st, ami torténelmi sorsforduld egyetemiink torténetében. A két or-
szag kozotti hagyomanyos jo viszony itt is érvényesiilt, hiszen hihe-
tetlen nagy érdeklédés mutatkozott meg német barataink részérdl
orvosképzésiink irant. Annak ellenére, hogy a dékani vezetés a né-
met nyelvil orvosképzés szervezését csak aprilisban tudta elkezde-
ni, igy is minden varakozast messze meghalado érdekl6dést tapasz-
taltunk. gy Osszességében a kar torténetében eldszor tobb lesz az
idegen nyelvii képzésben résztvevd elsd éves hallgatonk, mint a
magyar nyelvii évfolyamon. Talan nem ok nélkiil hihetjiik azt, hogy
a PTE Altalanos Orvostudomanyi Kara nem csak szavakban, de tet-
tekben is csatlakozott az Europai Unidhoz.

Kedves Oktatoink, fiatal Hallgatoink, kedves Vendégeink!

N vial )
| R B

Dr. Lénard LaszIo rektor készonti a hallgatokat

A Pécsi Tudomanyegyetem, melyre beiratkoztak, hallgatoi 1ét-
szamat tekintve az orszag egyik legnagyobb egyeteme, mintegy 25
ezer {6 tanul itt. Tovabba egyetemiink Baranya megye legnagyobb
intézménye, a megyében mi foglalkoztatjuk a legtdbb dolgozot. Ka-
runk, az Altalanos Orvostudomanyi Kar tevékenysége sszetett, és
lényegében harom {6 teriiletre oszthato, ezek az oktatas, a kutatas €s
a gyogyitas. A teriiletek mindegyikén toreksziink arra, hogy nem-
zetkozileg elismert szinten tevékenykedjiink.

Az Altalanos Orvostudomanyi Karon harom szakon folyik az
oktatas: az orvostudomanyi, a fogorvostudomanyi és a gyogyszeré-
szettudomanyi szakon. A gyogyszerészettudomanyi szakon most
kezdenek az elsé 6todéves hallgatoink, igy jovore bucsiztatjuk
majd az elsd évfolyamot. Az a tény, hogy mar negyedik éve folyik
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nalunk is gyogyszerészképzés, tovabb emeli az Orvostudomanyi
Kar és az egyetem presztizsét, szélesiti oktatasi spektrumat és bo-
viti a tudomanyos kutatomunka lehetdségeit.

Ugyanakkor be kell vallanom Onéknek, hogy karunkrol sok
minden elmondhat6, de az nem, hogy koénnyen, eréfeszitések nél-
kiil el lehet végezni barmelyik szakunkat is. De ne feledjék, amiért
nem kell az életben megkiizdeni, annak nincs is valodi értéke. Mi
itt olyan diplomakat adunk, melyeket az egész Eurdpai Unidban el-
fogadnak, de nem csak elfogadnak, hanem keresnek is. Bizony sok
olyan szak van a magyar egyetemeken, amelyeken ha végez a hall-

gato, legnagyobb eséllyel a
munkanélkiilieket regisztra-
16 hivatalban kot ki. A mi
esetiinkben egészen mas a
helyzet, jelenleg Magyaror-
szagon 3 000 betoltetlen or-
vosi allas van. igy ha Onok
nalunk végeznek — persze,
ahol kell, ott szakorvosi vég-
zettséggel egyiitt értve —, ak-
kor nem kilatastalan allaske-
resési tortura el6tt allnak,
hanem valaszthatnak ma-
gyarorszagi allasok, vala-
mint nagyszamu eurdpai
unids allas kozott, és eseten-
ként bosszankodhatnak a
fejvadasz cégek folytonos
megkeresése miatt.

Ha figyelik a tv-t vagy
az ujsagokat, folyamatosan
latjak, hogy az egészségiligy
valsagban van. Orvosok,
gyogyszerészek tiltakoznak
a megszoritasok miatt, ez a
mai magyar realitas. A mai
magyar realitas, de nem a
jov6. Ha Portugaliara tekin-
tiink, ott az Europai Unidba
torténd belépés pillanataban
. talan rosszabb volt az
egészségiigy helyzete, mint
most nalunk, és most az or-
vosok havi fizetése kb. 3-5
ezer eurd koril van. Tehat
kb. 10 év mulva, amikor
Onok tényleg 6nallo, kép-
zett szakemberként keres-
nek allast, a mainal anyagi-
akban is sokkal jobbak lesz-
nek a IehetGségek.

Kedves fiatal Kollégak!
Tisztelt Hallgatoink!

Sok minden valtozott az
elmult években, igy pl. el-
kezdtiik a kreditpontos ok-
tatasra valo atallast, amely-
nek megvalositasaval bizto-
sitani tudjuk a hazai és a
kiilfoldi egyetemek kozotti
atjarhatosagot és a diplo-

Dr. Szekeres Julia
az Angol Program vezetdje

Dr. Ohmacht Robert
a Német Program vezetdje

mak kolesonds elismerhetéségét is. {gy hallgatéink egy részének
lehetdsége lesz szemesztereket kiilfoldon elvégezni és visszajonni,
illetve el6fordulhat, hogy kiilfoldi hallgato itt kezdi az egyetemet,
majd Németorszagban kap diplomat. igy jelentSs Iépéseket tettiink
az oktatasi strukturank eurdpai unios elvarasokhoz valo igazitasa-
ban. Fontos jovenddbeli feladatunk a gradualis és a posztgradualis
képzés dsszehangolasa, és azok egységes szempontok alapjan tor-
ténd fejlesztése.

A posztgradualis oktatas teriiletén is jelentSs valtozasok tortén-
tek az elmult években. {gy meghonosodott a tudomanyos fokozat-

szerzés Uj rendszere, a doktori, vagy PhD-képzés. Ez az {ij rendszer
joggal nevezhetd az utodbbi évek sikertdrténetének, és drommel
mondhatom el, hogy az Orvostudomanyi Kar PhD-programjai ke-
retében ez a folyamat magas szinvonalon ¢s rendkiviil eredménye-
sen valosul meg. Karunkon 4 doktori iskolaban folyik képzés,
mégpedig: elméleti és klinikai orvostudomany, az interdiszciplina-
ris orvostudomény és a gyogyszerésztudomany teriiletén. gy az
Orvostudomanyi Kar miikodési teriiletének a teljes spektrumaban
megindulhatott, illetve folytatodhat a szinvonalas kutatomunka, a
fiatal kutatok képzése ¢és a tudomanyos fokozat megszerzésével
kapcsolatos tevékenység.

Karunkon aktivan folyik a rezidensképzés, amelynek a folyto-
nos atszervezése igen sok problémat okoz végzds orvostanhallga-
toinknak. Ugyanakkor a gondok ellenére is igéretesnek nevezhetd
a szakorvosképzésnek ez az 0j form4ja, amely garancia lehet arra,
hogy az itt megszerzett szakképesitések szélesebb nemzetkozi
szinten is elismertek és kompatibilisek legyenek.

Kedves Ifju Kollégak!

Nagy szeretettel gratulalok mindannyiuknak, hogy sikerrel vet-
ték az els6 akadalyt és felvételt nyertek karunkra. Ez ugyan csak az
els6 1épés az altalanos orvos, a fogorvos vagy a gyogyszerész dip-
lomajuk megszerzéséhez, még igen sok nehéz vizsga €s atvirrasz-
tott ¢jszaka el6zi meg az ahitott diploma megszerzését. De ne csiig-
gedjenek, mert az Onok el6tt 4ll6 évek lesznek életiik legszebb és
talan legmeghatarozobb évei, és hiszem, hogy egyetemi képzésiik
utan szeretettel gondolnak majd vissza alma materiikre, a PTE Al-
talanos Orvostudomanyi Karara.

K08szondm megtiszteld figyelmiiket!

I A képeket az UNIVERSITAS TV munkatarsaitol kaptuk.
Készonjiik.
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PTE Orvosi- és Egészségtudomanyi

Kosztolanyi Gyorgy

szeptemberek a nekibuzdulasok,
m Gjrakezdések honapjai. Atcsopor-

tosulnak az energidk, oktatok és
oktatottak kreativ reményeket ¢élesztgetnek.
Sajnos, a mostani 6sz a hazai felsGoktatas-
ban és egészségligyben nem a kreativ terve-
zések idGszaka, kiilondsen nem olyan intéz-
ményben, ahol a felsGoktatas és egészség-
iigy egyiittesen van jelen, mint a PTE Orvo-
si- és Egészségtudomanyi Centrumaban
(OEC). A most indulo tanévben a centrum
egyik alapfeladatat, a két érintett minisztéri-
ummal valé kapcsolattartast az orvos-
egészségligyi képzés (felséfokt oktatasi
feladat) és a klinikai betegellatas (egészség-
tigyi szolgaltatas) érdekeinek érvényesiteé-
sére két torvényjavaslat: a felséoktatasi tor-
veny s a tersegi egészségszervezl szolga-
latrol sz016 torvénytervezet, ill. a veliik va-
16 viaskodas hatarozza meg.

Nem lehet célom itt a felsGoktatasi tor-
vény egészére vonatkozo véleménynyilva-
nitas (megtettiik ezt a PTE Szenatusanak
allasfoglalasaban), de érinteni kell a tor-
vény orvos-egészségiigyi egyetemi képzo-
helyekre vonatkozo részét. Ma mar az ok-
tatasi tarca szamara is elismert tény, hogy
a valamikori 6nall6 orvostudomanyi egye-
temeket integralt felsGoktatasi rendszerbe
kényszerit6 torvény nem adott kell§ teret
az orvosképzes, és f6leg az egyetemi szin-
ti betegellatas sajatsagainak érvényesité-
sére. Az orvosegyetemek egyesiilés elotti
ellenvéleményeinek helyességét mi sem
bizonyitja jobban, mint hogy a leginkabb
¢letképes, gazdasagilag és szervezetileg
stabil centrum azon a Debreceni Egyete-
men j6tt 1étre, ahol egyesiiléskor az orvos-
kar adta a rektort, s igy — a torvényi kere-
teket esetenként atlépve — majdnem teljes
mértékben meg tudtak Orizni a jogeldd or-
vostudomanyi egyetem onallosagat. A tor-
vényi keretek bdvitésére egy jol szerkesz-
tett 1 felsGoktatasi torveény realis esélyt ki-
nalna, amire az eddigi tapasztalatok, a ko-
zelmiltban az Allami Szamvevészék altal
készitett jelentés, ill. az idén nyaron folyta-
tott munkarol a Kormanyzati Ellendrzési
Hivatal jelentése nytjthat alapot.

A torvényelSkészités fazisaban a 3 vi-
déki egyetemi OEC-ra és a Semmelweis
Egyetem vezetdségére igen felelGsségteljes
érdekérvényesitd feladat harul. Az orvosok

¢és egészségtudomanyi szakemberek egy-
masrautaltsaga a ma és a holnap egészség-
iigyében egyre fontosabb lesz, a jov6 szak-
embereinek egymasra hangolt képzése te-
hat mindannyiunk jol felfogott érdeke. Mint
ahogy minden kamak, az egész egyetem-
nek alapvetd érdeke egy szervezetileg és
gazdasagilag rendezett egyetemi klinikai
rendszer is.

Az OEC-ot mélyen érinti a masik, a tér-
seégi egeszsegszervezo szolgalatra vonatko-
70 torvénytervezet is, mivel az orvoskari
klinikak betegellato, gyogyitd munkajanak
gazdasagi, szervezeti feliigyelete, kontrollja
képezi a centrum tevékenységének f6 vona-
lat. A kozeljovo varhato torténései sajnos
kevés joval biztatnak. A hazai egészségiigyi
ellaté rendszer tobb kormanyzati ciklusban
elodazott reformja sokaig alig halogathato,
mert a mostani finanszirozasi rendszer
csaknem kikertilhetetleniil a cséd felé veze-
ti az orszag egészségligyét. Nem vitas, hogy
a kormanynak valamit tennie kell. A terve-
zet, a térségi egészségszervezd szolgalat
azonban az egyetemi klinikdk szadmara
testidegen”, bevezetése alig kezelhetd
helyzet kialakulasaval fenyeget.

Sajnalatos, hogy az elmult idGszakban
az egészségiigyi tarca nem tudott eldallni
realis reformtervvel, pontosabban: a kozel-
multban egymast kiolté koncepciok kovet-
tek egymast. Akét évvel ezel6tt indult ados-
sagkonnyitési program keretében a hazai
gyogyintézetek tobbsége — igy a PTE OEC
is — allami hitelt kapott struktiraatalakitas-
ra. Ez a hitelkonstrukcio egybeesett — ma
mar tudjuk: balszerencsés modon — a volt
Pécsi Honvédkorhaz atvételével. Ez ugyan
jelentGs strukturaatalakitassal jart, azonban
a remélt teljesitménybdviilés nem kovetke-
zett be. Ennek csak egyik oka az, hogy az
Akéc utcai telephely belépése a diagnoszti-
ka megduplazasara, plusz koltségekre
kényszeritette a centrumot. Kézben azon-
ban megvaltozott a tarca koncepcioja, s
¢letbe Iépett a volumenkorlat. Ebben az év-
ben nem léphetd &t az elmult év teljesitmeé-
nyének 98%-a, még sikeres struktiraatala-
kitas esetén sem. Azaz atléphetd, de a tobb-
letteljesités degressziv finanszirozassal jar.
AKi tobbet teljesit, az ndveli a negativumat.
Ebben a volumenkorlatos rendszerben az
egyetemi klinikak az igazi vesztesek: mig a
kistérségi vagy megyei korhazak tovabb-
kiildhetik a beteget (ha elérték a volumen-
korlatot), a progresszivitasi piramis csiicsan
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allo egyetemek (és orszagos intézetek) ezt
nem tehetik meg. Sajnos elére lathato: a
leggondosabban tervezett gazdalkodas elle-
nére is év végére elkeriilhetetlen lesz a ko-
moly mértéki negativum.

S maris itt van az ijabb koncepcio, a
térségi egészségszervezés. Ennek a lénye-
ge, hogy 150-400 ezer létszami lakossag
egészségmegOrzésére Iétrejon egy Un. szol-
galat, amely az orszagos egészségbiztosita-
si alaptol a lakosok szamatol fliggs fejkvo-
tat kap, s ebbdl szervezi az emberek egész-
ségiigyi ellatasat. A szolgalat abban lesz ér-
dekelt, hogy minél alacsonyabb szinten tart-
sa az egészségmeglrzést/betegellatast. Eb-
bél adodik az ellatas racionalizalasa. A terii-
leti ellatasi kotelezettség nélkiili és a prog-
resszivitas cstcsan allo egyetemi klinikak
(ami egyben azt is jelenti, hogy a legdra-
gabb ellatas nyujtasara berendezkedett in-
tézmények) ki lesznek téve a betegutak
szervezését végzG szolgalatnak. (Szolgala-
tot nem hozhat létre egészségiigyi szolgalta-
t0, igy az egyetemi klinikak sem.) Vagyis,
az egyetemi klinikak esetlegesen keriilnek
be a hazai egészségiigyi ellatorendszerbe!
Ez a jelentds szellemi téke és a draga, kor-
szerl eszkdz-miiszerpark rendszeren kiviil-
re keriilését hozhatja magaval. Tovabbmen-
ve: esetlegessé teszi a kovetkez6 nemzedék
orvos-egészségligyi szakembereinek kép-
7¢Esét!

A jelen helyzet és a fenyegetd kozeljo-
v0 veszélyeinek elharitasara mind orszagos
szinten, mind itt helyben, a PTE egyetemi
klinikain igen fontos 1épések megtételére
lesz sziikség a kovetkez6 hetekben/héna-
pokban.

Orszagos szinten a harom egyetemi
centrum ¢s a budapesti, az egyetlen szak-
egyetem vezetGsége kozos szakmai, gaz-
dalkodasi és jogi elemzések, beadvanyok,
tiltakozasok formajaban rendszeresen hal-
latja hangjat az idén létrejott Egyetemi Kli-
nikak Szovetségén és a két érintett tarca, az
OM ¢és ESZCSM kozti Koordinacios Testii-
leten keresztiil. A két érintett tarca vezetSi
fogadokészek a beadvanyokra, megértik az
aggalyokat, kérdés azonban, hogy az orszag
jelenlegi gazdasagi és politikai helyzetében
sikeriil-e az egyetemi klinikak érdekeit
megjelenitd szempontokat elfogadtatni?

Helyi szinten a centrum folytatni kivan-
ja az elmult honapokban mar bevezetett ke-
retgazdalkodast, a folyamatos kontrolling
érvényesitését, és minden teriileten meg ki-
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vénja tenni a parcialis érdekeket esetenként
bizonyara sért6, népszeriitlen lépéseket is.
Az egyetemi klinikak Osszessége, a kar, az
egyetem érdekét tekintve ezt fel kell vallal-
ni! A centrum elndksége a tanévre 7 projek-
tet fogalmazott meg, amelyekkel kiemelten
kivan foglalkozni. 1) a megszoritd gazdal-
kodasi rend folyamatos monitorizalasa (cél:
a paciensek maradéktalan ellatésa a lehetd
legolcsobb de szakmailag helyes modon),
2) a nyugdijas/nyugdijkori kdzalkalmazot-
tak munkaviszonyanak feliilvizsgalata (cél:
az intézetenkénti optimalis bérarany bealli-
tasa), 3) a regionalis, els6 helyen Pécs-Bara-
nya egészségiigyi szolgaltatoinak szakmai
integralasa (cél: kiils6 forrasbevonasra
megfeleld, parhuzamossagoktol mentes,
egységes ellatorendszer létrehozésa), 4) a
megkezdett strukturamodositas kiterjeszté-
se, kiilonos tekintettel az Akéac utcai telep-
helyre (cél: veszteséges ¢és mell6zhetd
ellatohelyek beolvasztéasa, a siirgdsségi ella-
torendszer feltételeinek megteremtése), 5) a
PTE intézményfejlesztési tervének részét
képezd OEC stratégiai tervének tovabbfej-
lesztése (cél: kiilsG forrasok, eurdpai unios
pénzek befogadasara alkalmas koncepcio
kidolgozasa), 6) egy nagy volument, ked-
vez6 hitelkonstrukcioban megvalositando,
kiils6 t6ke fogadasara alkalmas forma Iétre-
hozésa (cél: interdiszciplinaris tumorellato-
¢és kutatokdzpont megépitése), 7) valos
szakmai mindségen alapuld promocios
rendszer kidolgozasa (cél: nagy érték szel-
lemi t6két hordozo személyi allomany ki-
alakitasa).

A gradualis oktatas teljes mértékben ka-
ri szervezésii 1évén, itt csupan az OEC-ot
érintd feladatokrol szolok roviden. Az or-
vosképzest illetden az allamilag finansziro-
zott keretszam ndvelése, az egészségtudo-
manyi karon a képzési normativa emelése
jelenti a f6 célt a kovetkez tanévben. A Ko-
ordinacios Testiileten keresztil az
orvosképzo egyetemek vezetdi — a kozeljo-
vGben minden bizonnyal komoly tarsadal-
mi gondot jelentd orvoshianyra hivatkozva
— jelentSs erdt fejtettek ki mar eddig is a két
érintett minisztériumban azért, hogy a ke-
retszam emelkedjen. Ez eddig sajnos alig
jart sikerrel, meg kellett elégedni azzal,
hogy a tobbi szakhoz viszonyitva az orvos-
tanhallgatok 1étszama nem csokkent, sot
Pécsett — igaz nem jelentds mértékben, de —
emelkedett. A fenyegetd hazai orvoshia-
nyon ugyan nem segit, mas vonatkozasban

azonban igen Orvendetes, hogy az angol
nyelvi téritéses képzésre felvett hallgatok
szama, az orvoskari dékani vezetés sikeres
szervezésének kdszonhetSen, az idén jelen-
t0s mértékben ndvekedett, s6t, 2004-ben el-
indult a német nyelvii orvosképzés is.

A posztgradualis oktatast, a rezidens-
rendszert érintS orszagos biralatok foként a
févarosi anomaliakbol taplalkoznak, a vidé-
ki egyetemeken kedvezGbbek a tapasztala-
tok. Az idei tanévben az oktatokorhazi sta-
tusz megujitasa, a képzési helyek akkredita-
ciojanak feliilvizsgalata és a szakorvosok
folyamatos tovabbképzésének hathatosab-
ba tétele jelenti az OEC f6 céljait.

Az el6ttiink allo embert probalo felada-
tok mindannyionktol maximalis erdkifej-
tést, a feladatokkal vald azonosulast, meg-
értést kivannak. A helyzet és a kilatasok

nem rozsasak, de nem is reménytelenek.
Hadd fejezzem be ezzel a ,,nem reményte-
len” felhanggal 6sszeallitisomat azokkal a
friss hirekkel, amelyek a centrum aktualis
feladatokkal terhes munkéaja mellett mindig
kiemelten kezelt palyazasi aktivitasnak ko-
szonhetSek: az elmuilt napokban az OEC
két HEFOP palyazaton jelentGs Osszegeket
nyert. Az egyik egy regionalis palyazat,
gesztorintézeteként 1,3 milliard forint rész-
aranyos Osszege keriil a centrumhoz egy
korszer(i informatikai rendszer kiépitésére.
A masik regionalis diagnosztikai és sz{ir6-
kozponti feladatokra; a centrum 2,1 milliard
forintot nyert a 400-agyas klinika also két
szintjének atalakitasara. Mindkeét teriilet al-
kotéeleme az OEC kdzéptavu stratégiai ter-
vének, s igy kiindulopontjai lehetnek a ki-
bontakozasnak.

2004. szeptember 14.

ban vannak.
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Tamas)

Klinikaigazgatoi értekezlet

1.) Dr. Kosztolanyi Gyorgy elnok tajékoztatast adott a kozelmult eseményeirdl:
dr. Farkas Beatrix professzor asszony elleni vizsgalatrol és felfiiggesztésérdl, vala-
mint a napirend szerinti két torvényjavaslatrol, amelyek teljesen képlékeny allapot-

2.) Az OEC II. félévi munkatervének ismertetése

Hét projekt, amelyek minden elndkségi iilésen targyalasra keriilnek

1. A gazdalkodas belsg szabalyozasa (dr. Kovacs Bdalint)

. A nyugdijasok helyzetének értékelése (dr: Kosztolanyi Gyorgy, Egyed Csaba)
. Regionalis integracio (dr: Bellyei Arpad)

. Az intézeti struktira modositasa (di: Horvath Ors Péter; Akac utcai telephely)

. Az Intézményfejlesztési Terv kiegészitése, stratégiai terv bovitése (dr: Doczi

6. Tumorkdzpont (dr: Kosztolanyi Gyorgy)
7. A meglévd intézetigazgatoi helyek betdltése

3.) Tajékoztatas a keretgazdalkodas helyzetérol

Ferenci Jozsef gazdasagi fGigazgato tajékoztatast adott a palyazatokrol: a HEFOP
Informatikai palyazaton 1,3 milliard forint az elnyert 6sszeg, melyet egy konzorci-
umnak itéltek meg. Itt gesztor az OEC. A palyazati 6sszeg 80 %-a intézményen be-
lili koltségekre fordithato, ebbdl 20-25 % varhato a centrum informatikai fejlesz-
tésére. A gazdasagi informatikara beadott palyazok koziil a SAP gy6zott. Ez azt je-
lenti, hogy 2005 juliusaban korszerd informatika segiti majd a klinikai munkat.

Dr. Roméancz Erzsébet
a Centrum titkar-hivatalvezetGje

2004 SZEPTEMBER-OKTOBER




12

A korabbi gyakorlattol eltérden jelenleg a tudomanyos fokozat
(PhD) megszerzése az 1993. évi LXXX. torvény a felsGoktatas-
16l, valamint az ennek végrehajtasi utasitasaul szolgalo 47/1994.
(IV. 1) és 14/1997. (1. 30.) Kormanyrendelet szabalyozasa alap-
jan az egyetemeken torténik. Ezzel megsziint tehat az a korabbi
gyakorlat, amely szerint kdzponti orszagos hivatal (TMB — Tu-
domanyos MinGsitd Bizottsag) szervezésében az MTA (Magyar
Tudomanyos Akadémia) feliigyeletével és iranyitasaval lehetett
tudomanyos (kandidatusi) fokozatot szerezni, mindez tehat je-
lenleg az egyetemek jogositvanya. Az MTA ezt kdvetGen csak a
tudomanyok doktora” (akadémiai doktor) fokozat odaitélését
szervezi, feliigyeli és végzi. A korabban megszerzett kandidatusi
fokozat Iényegében ekvivalensnek tekinthetd a jelenleg megsze-
rezhetd PhD (doktori) fokozattal, ezért az el6bbi sajat kérésre
minden tovabbi nélkiil atminGsithetd az utobbiva. A tudomanyos
fokozatszerzés rendszerében eltelt mintegy 10 év alatt szerzett ta-
pasztalatok, valamint a kreditalapu képzés bevezetésébdl adodo
feladatok talan indokoltta teszik, hogy a PhD-képzés teriiletét at-
tekintsiik.

A Pécsi Tudomanyegyetemen (PTE), hasonloan az Gsszes
tobbi egyetemhez, valamennyi egyetemi karon folyik PhD-
képzés, egyébként ez a Magyar Akkreditacios Bizottsag (MAB),
illetve az Oktatasi Minisztérium (OM) altal elGirtan az egyetemi
karok alapitasanak és miikodésének elengedhetetlen feltétele.

A PhD-képzés megindulasakor a MAB akkreditalta a PhD-
programokat kétfokozatt skalat alkalmazva, azaz fGprogramokat
(A-program) ¢és alprogramokat (B-program) kiilonitett el. A
MAB ezzel a kiilonbségtétellel azt a szandékat fejezte ki, mely
szerint az A-programok mind mennyiségileg, mind minSségileg
egy nagyobb, magasabb szintet jelentenek, és a B-programok
mintegy részet, kisebb egységét képviselik az A-programoknak.
Ezért van, hogy egy-egy A-programon beliil esetenként tobb B-
program megjeldlésére is sor keriilt. Kiilonboz6 dsszeallitasok-
ban és szabalyzatokban ezt a kiilonbségtételt, illetve az eltérd jel-
zéseket még olvashatjuk annak ellenére, hogy ma a PhD-képzés
szerkezete modosult formaban mikodik és a MAB jelenleg
programok akkreditalasaval mar nem foglalkozik. A MAB
ugyanis értékelte a PhD-képzést 2001-ben és arra a megallapitas-
ra jutott, hogy a képzés szempontjabol , kritikus tomegnek’ sza-
mitd egység nagyobb az egyes programoknal, és ezért 1étrehoz-
ta a doktori iskolakat, amelyek 1ényegében tobb programbol allo
szervezeti egységek. Ettd] kezdve a MAB mar csak a doktori is-
kolak mikddésével és a velilk szemben tamasztott minségi és
személyi kovetelményekkel, valamint azok akkreditacidjaval
foglalkozik. Ily modon a programok létrehozasat és a miikodé-
siik figyelemmel kisérését atadta a karoknak, illetve az azok al-
tal 1étrehozott testiileteknek (Doktori Tanacs, DT). Az Altalanos
Orvostudomanyi Kar (AOK) Doktori Tanacsa gy itélte meg,
hogy kari szinten a miikddés alapegységeként a programok 1é-
nyegében jol bevaltak, ezért megtartva a MAB altal akkreditalt
programokat, a folyamatosan felmerilS 0j igények mérlegelése
alapjan, 0j programokat akkredital sajat hataskorben, de a szin-
vonal megdrzése érdekében a MAB altal eredetileg elvart és
megkdvetelt mindségi paraméterekkel, illetve azonos eljarasi €s

biralati szabalyokkal. Ezt a gyakorlatot kovetve az utobbi évek-
ben az AOK programjainak szama orvendetes modon néggyel
novekedett. A doktori iskolak megalakulasat és a programok mii-
kodésének eredményességét figyelembe véve a DT véleménye
szerint 1ényegében megsziint a programok kozti kiilonbségtétel
alapja, ezért mar nem kiilonitiink el A- és B-programokat annak
ellenére, hogy a korabbi anyagokban ezek a jelzések még latha-
tok. A DT elndkének azon elSterjesztését, hogy a programokat
minden szempontbél egyenranginak tekintsiik, az AOK Kari
Tanacsa elfogadta. (Ldsd Orvoskari Hirmondo, 2004. mdjus-
Junius, 6. oldal. — a Szerk.)

A tovabbiakban a teljesség igénye nélkiil szeretném érinteni
a PhD-képzés egyes teriileteit, szervezeti felépitését és a miiko-
dés egy-egy fontos kérdését, illetve bizonyos problémait.

A PTE AOK doktori képzésével és a fokozat odaitélésével kap-
csolatos eljarasokat és feltételeket a vonatkozo Szervezeti és Mii-
kodési Szabalyzat (AOK Doktori Szabalyzat) tartalmazza, me-
lyet a Doktori Tanacs elndkének az el6terjesztése alapjan a dékan
vezetésével miikods Kari Tanacs fogad el. Az AOK jelenleg ér-
vényes Doktori Szabalyzata 2002-ben késziilt, IX fejezetre, 19 §-
ra oszlik és 6 mellékletet tartalmaz. A szabalyzatot a folyamato-
san felmeriild problémak figyelembevételével sziikség szerint
modositjuk, tjabb mellékletekkel latjuk el, illetve bizonyos id6
eltelte utan Gjra irjuk.

A PhD-képzés iranyitasat, a mikodés folyamatanak tartalmi
és formai ellendrzését az AOK Kari Tancsa altal megvélasztott
Doktori Tanacs végzi. A DT személyi Osszetétele a kdvetkezo:

Dr: Fischer Emil

Dr: Szeberényi Jozsef

Dr: Rékasi Zoltan

Dr: Bartho Lorand, dr. Emody Levente, dr. Gregus Zol-
tan, dr. Hideg Kdalman, dr. Kellermayer Mikios, dr. Kilar Ferenc,
dr. Lénard LaszIo, dr. Mozsik Gyula, dr: Nagy Judit, dr. R6th Er-
zsébet, dr. Soltész Gyula, dr. Siimegi Balazs, dr. Szabo Istvan, dr.
Szekeres Julia, dr. Szolcsanyi Janos, dr. Balla Jozsef (Debrecen),
dr. Csapo Janos (Kaposvar), dr. Fiildp Ferenc (Szeged), dr. Gyires
Klara (Budapest), dr. Madacsy Laszlo (Budapest), dr: Matyus Pé-
ter (Budapest), dr: Molnar Janos (Szeged), dr: Ovady Judit (MTA
Budapest), dr: Fehér Gergely PhD-hallgato

A DT tagjai valamennyien programvezetdk, egyetemi tanarok és
a tudomany doktora cim birtokosai. Kiiltagként a tarsegyetemek
képvisel6i kiemelked6 szakmai és PhD-képzésben nyujtott mun-
kajuk alapjan keriiltek a DT-be, felkérés alapjan. A kiils6 tagok
részvételének a célja, hogy a belterjességet és a személyes isme-
retségbdl adodo esetleges szubjektiv tényezdket kikiiszobolje.
Altaldnos tapasztalat sajnos, hogy az amugy is elfoglalt kiilsé
képviselok nem mindig tudnak részt venni iiléseinken.

A DT korabbi elndkei dr: Szolcsanyi Janos és dr. Lénard Lasz-
lo, korabbi titkarai dr: Czéh Gabor és dr: Molnar Péter voltak.

Az alébbi Gsszeallitas az AOK doktori iskolait, az azokban
miikddd programokat és azok vezetSit mutatja be.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Elméleti Orvostudomanyok — Dr. Szolcsanyi Janos

A-292
B—-444
A—-138
B-139
B-140
B-372
A—-137
B-134
B-135
B-377
A—-141

Neurofarmakologia

TesthGmérséklet, energiaforgalom és testtdmeg szabalyozas normalis és koros
koriilmények kozott

A reprodukci6 immunologiai vonatkozasai

Az immunologia alapjai

Klinikai immunoldgia borgyogyaszati megbetegedésekben

A polysystemas autoimmun koérképek immunologiai és klinikai vonatkozasai
Elmeéleti és gyakorlati felkészités a kozponti idegi és humoralis szabalyozasok
multidiszciplinaris kutatasara

Neuroendokrinologia és neurohisztologia

Kisérletes neurologia

Viselkedéstudomanyok

Bakterialis fertézések molekularis patogenezise

Klinikai Orvostudomdanyok — Dr. Nagy Judit

A-319
A—442
A—146
B-145

A-327

B-318
B-322
A—-151
B-149
B-414
B —2/2004

Nefrologia
Reproduktiv endokrinologia
Molekularis patologia

patomorfologia

Keringéspatologiai allapotok vizsgélata in vivo sebészi modelleken és klinikai
beteganyagon

Sebészeti beavatkozasok kisérletes és klinikai vizsgalata

Kisérletes kardiologia

A gyermekkori diabetes mellitus epidemiologiaja, immunologiaja

Daganatok molekularis epidemiologiaja

Taplalkozastudomanyi vizsgalatok gyermekkorban

A myocardium ischaemias és non-ischaemias karosodasanak klinikai, morfologiai,
immunoldgiai és molekularis bioldgiai mechanizmusai. Uj diagnosztikai és terapias

lehet6ségek a szivsebészetben és szivgyodgyaszatban

Multidiszciplinaris Orvostudomdnyok — Dr. Siimegi Balazs

A-129
B-130
B-131
B-299
B-449

B —3/2004 Fejlodési rendellenességek sebészeti aspektusainak klinikai és kisérletes vizsgalata

B —4/2004

Molekularis és cellularis biokémia

Funkcionalis fehérjedinamika vizsgalata biofizikai modszerekkel
Intracellularis jelatviteli folyamatok

A haematoldgiai abnormalitasok molekularis genetikai vizsgalata
Human molekularis genetika

Alapkutatasok fog- és szajbetegségekben

Gyogyszertudomanyok — Dr. Hideg Kalman (Dr. Barthé Lorand)

A 148
A-143
B- 142
A 144
B - 1/2004

Biologiailag aktiv vegyiiletek szintézise és alkalmazasa

A vékonybél és a maj szerepe a farmakonok eliminacidjaban normal és patologias

(diabetesz, hiperglikémia) koriilmények kozott

Gasztrointesztinalis mukoza: a karosodas mechanizmusai és a védelem lehetdségei

Toxikologia
Vegetativ és szenzoros idegek zsigeri miikddése és farmakologiaja

Kémia Tudomany — Dr. Kilar Ferenc

A—-421
B-133

Az eredetileg az AOK-hoz akkreditalt Kémia Tudoméany ne-
vii doktori iskola jelenleg mar nem néalunk, hanem a Természet-
tudoméanyi Karon miikodik.

Emlitésre érdemes, hogy a Gyogyszertudomanyok nevii
doktori iskola is akkreditalasra kertilt és miikddik annak ellené-

Bioanalitika
Fehérjeszerkezet és -miikodés

Dr. Szolcsanyi Janos
Dr. Szelényi Zoltan

Dr. Szekeres Julia
Dr. Németh Péter
Dr. Schneider Imre
Dr. Czirjak Laszlo
Dr. Lénard Laszlo

Dr. Csernus Valér
Dr. Gallyas Ferenc
Dr. Szabo Imre

Dr. Em6dy Levente

Dr. Nagy Judit

Dr. Szabo Istvan
Dr. Kellermayer Miklos
Dr. Pajor Laszlo

Dr. R6th Erzsébet

Dr. Bellyei Arpad
Dr. Toth Kalman

Dr. Soltész Gyula
Dr. Ember Istvan

Dr. Molnar Dénes
Dr. Papp Lajos

Dr. Siimegi Balazs
Dr. Somogyi Béla

Dr. Szeberényi Jozsef
Dr. Losonczy Hajna
Dr. Melegh Béla

Dr. Pintér Andras

Dr. Sandor Attila

Dr. Hideg Kélman
Dr. Fischer Emil

Dr. Mozsik Gyula
Dr. Gregus Zoltan
Dr. Bartho Lorand

Dr. Kilar Ferenc
Dr. Belagyi Jozsef

re, hogy 6nallo Gyogyszerész Karunk még nincs és egy teljes
képzési ciklus még nem valosult meg, jelenleg kezdik ugyanis
tanulméanyaikat az V. éves gyogyszerészhallgatok. Az AOK ve-
zetése és Doktori Tanacsa kihasznalva a rendelkezésre all6 impo-
nalo szellemi kapacitast, kérte és elérte az akkreditaciot ezen a te-
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rilleten is. Ez egyébként egyik eldfeltétele az onallo Gyogysze-
rész Kar létrehozasanak. Ezen iskola vezetésében személyi val-
tozas torténik ebben az évben, az érvényes szabalyok értelmében
ugyanis a 70. életévét elért dr. Hideg Kalman megvalik ettdl a
funkciotol, melyet t6le dr: Bartho Lordnd vesz at.

Egyébként a doktori iskolak és programok teljes mértékben
lefedik az orvostudomany valamennyi kutatasi és képzési teriile-
tét, az Ujonnan akkreditalt ,,Alapkutatasok fog- és szajbetegsé-
gekben” ¢imi program pedig hozzajarulhat a Fogorvosi Szak to-
vabbi fejlédéséhez, illetve esetleges kari szintli 6nallova valasa-
hoz is.

Meg kell jegyezni, hogy a feltiintetett programokon beliil, a
programvezet6k mellett szamos témavezetd is kdzremiikodik a
programok egyes részeinek, témainak kidolgozasaban. Eseten-
ként a tudomanyos témak konkrét kidolgozasat a témavezetdk
iranyitjak kdzvetleniil a programvezeté megbizasa alapjan.

A PhD-képzés kereteit a bevezetésben emlitett térvény, ennek a
végrehajtasi utasitasa és az erre vonatkozo kormanyrendeletek
szabjak meg. Az OM és a MAB folyamatosan figyelemmel ki-
séri a PhD-képzést, errdl véleményt nyilvanit, ha sziikséges, kor-
rekcidkat alkalmaz, melyeket természetesen eljuttat az egyete-
mekhez, illetve a képzéhelyekhez, ily modon ezek beépiilnek az
eljarasi folyamatokba. Egyetemi szinten a PTE Doktori és
Habilitacios Bizottsaga kiséri figyelemmel, szervezi €s iranyitja
ezt a munkateriiletet. A bizottsag elndke dr. Szolcsanyi Janos, és
ebben a bizottsagban elsGsorban a doktori iskolak vezet6i révén
kell§ reprezentacionk van, igy érdekeinket képviselni tudjuk és
az informacioaramlas biztositott. Meg kell jegyezni, hogy a
PhD-képzés egyetemi szintli egységesitése, a szinvonal megor-
zése, a felvételi keretszamok aranyos €s méltanyos megallapita-
sa, az egyetemi szintli szabalyozasok megalkotasa és a PhD-
oklevelek kiadasa egyetemi hataskor, melyet a rektor a Szenatus-
sal és az Egyetemi Doktori és Habilitacios Bizottsaggal egyiitt-
miikddve végez, illetve valosit meg. Az Egyetemi Doktori és
Habilitacios Bizottsaggal a kapcsolatunk kitéinG. Ennek, valamint
a formai és tartalmi kovetelmények kovetkezetes betartasanak ko-
szonhetéen megallapithatd, hogy még egyetlen alkalommal sem
fordult el6, hogy az altalunk felterjesztett anyagok, illetve PhD-
fokozat odaitélési kérelmek ne kertiltek volna elfogadasra.

A kari szintii PhD-képzés konkrét kereteit és specialis jellem-
z6it a PTE AOK Doktori Szabalyzata [A Pécsi Tudomanyegye-
tem (PTE) Altalanos Orvostudomanyi Karan (AOK) foly6 dok-
tori (PhD) képzés és doktori (PhD) fokozat-odaitélés szervezeti
¢és mikdodeési szabalyzata] hatarozza meg, illetve foglalja 6ssze. A
Doktori Szabalyzatban foglaltak részletes ismertetésére nem té-
rek ki, mert ez minden érdekl3dd szamara hozzaférhet6 az admi-
nisztraciot végzd hivatalban (PhD-Iroda).

Az Europai Unidhoz valo csatlakozasunkkal is dsszefiliggés-
ben mind a gradualis, mind a posztgradualis képzés teriiletén fo-
lyamatosan bevezetésre és megvalositasra keriil a kreditalapt
képzés annak érdekében, hogy a kiadott diplomak nemzetk6zi
szinten altalanosan elfogadhatok és érvényesek legyenek. Ennek
érdekében és szellemében készitettiik el a vonatkozo eldirasok fi-
gyelembevételével az AOK Szabalyzatit ezzel kapcsolatban.
Miutan a f6hatosag elvarasanak megfeleléen 2004 szeptemberé-
t6l a PhD-képzésnek is kreditalapon kell torténnie, az alabbiak-
ban kozoljiikk a sajat kari szintli szabalyzatunk erre vonatkozo

részletét, annal is inkabb, mert ez szamos valtozast tartalmaz az
el6z6ekhez képest és szélesebb korben még nem valhatott is-
mertte.

APTE AOK doktori (PhD) képzésének
kreditrendszerben torténo szabalyozasa

A 2000 decemberében megjelent, a kreditrendszer bevezetésérl
sz0l6 kormanyrendelet (200/2000. sz. Korm. rendelet) 2004
szeptemberétSl a doktori képzésekre is bevezetni rendeli a kre-
ditrendszert.

Az egyetemi és a kari vezetés kérésének megfelelGen a hivat-
kozott kormanyrendelet és az Orszagos Kredittanacs Irodajanak
ajanlasanak figyelembevételével a kreditrendszert az alabbi szaba-
lyozas keretében vezetjiik be.

Adoktori képzés kreditrendszerii szabalyzata

A doktori képzés egyetem altal végzett, doktorandusz hallgatoi
jogviszonyt eredményez6 harom év (36 honap) tanulmanyi id6-
tartami posztgradualis szintli képzés, amely a doktori fokozat el-
nyerésére készit fel. A doktori képzés rendszeres tanulmanyi, ku-
tatasi €s beszamolasi tevékenység, amely magaban foglalja az
egyetem ¢€s a kar doktori szabalyzataban el6irt kotelességek tel-
jesitését. A szabalyzat rendelkezik a képzési, kutatasi, és oktata-
si kreditek megszerzésének modjarol és feltételeirdl.

1. Kreditallokacio

A doktori képzésben harom kiilonbdz6 tevékenységi forma:
tanulas (képzés), kutatas és oktatas révén szerezheto kredit. A
doktori képzésben a hallgatonak szemeszterenként 30 kreditet
kell teljesitenie a posztgradualis jogviszonyu képzés harom éve
alatt, tehat 6sszesen 180 kreditet.

1/a. Keépzési (tanulmanyi) kredit

B A doktorandusz — mint hallgato — tanulassal és beszamolassal
szerezheti meg a teljes doktori képzés kreditjének legfeljebb 20
Yo-at.

B Egy félévben ily modon altalaban 4 kredit szerezhetd.

B Célszer( a képzési krediteket az els6 két évre koncentralni.

B Tanulmanyi kdvetelmény teljesitéséért csak egész (esetleg
fél) kredit adhato.

B A kreditek teljesitését a felvett tantargy (kurzus) és az el6irt
teljesités (vizsga, dolgozat, beszamolo stb.) alapjan a targy
indexben szerepl§ el6addja igazolja. Ezeknek a krediteknek
osztalyzatuk vagy mindsitésiik is van.

B Az idegen nyelv tanulasa altalaban a kreditallokacion kiviil
rendezendd kérdéskar.

B A kurzusok meghirdetésével és lebonyolitasaval kapcso-
latban az AOK Doktori Szabalyzatiban foglaltak az irany-
adoak.

1/b. Kutatasi (kutatoi) kredit

m A doktorandusz, mint , kutatd”, kutatassal szerezheti meg.

B A kreditek teljesitését a kutatasi terv figyelembevételével
az indexben a programvezetd (témavezet) igazolja.

B A kutatasi kotelezettség teljesitése az elsé négy szemeszter-
ben szemeszterenként 26, az 6todik és a hatodik szemeszter-
ben 30-30 kreditet ér. Ha a doktorandusz egyéb tevékeny-
séggel tobb kreditet szerez, akkor értelemszertien kevesebb
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kutatoi kreditet kap.

B A kutatoi krediteket kétfokozati skalan kell mindsiteni
(megfelelt — nem felelt meg) és a leckekdnyvbe is be kell
jegyezni.

1/c. Oktatasi (oktatoi) kredit

B A doktorandusz oktaté munkdjaval szerezheti meg.

B A doktorandusz szamara a tandijmentesség érdekében is
fontos ilyen kreditek szerzése, de a megfelelé mérték okta-
tasi feladat a szakmai fejlédése szempontjabol is hasznos.
El6adas tartasa nem javasolt, de vezethet a doktorandusz
onalloan, vagy tapasztalt oktatoval egyiitt gyakorlatot vagy
szeminariumot.

B Egy kontaktora/hét 2 kreditnek felel meg.

B Az oktatasi krediteket szerepeltetni kell az indexben, mi-
ndsitésiik nem indokolt. A teljesités igazoldja az indexben
a tanszékvezetd vagy a doktori program vezetdje.

B A jogszabaly [51/2001. (IV. 3.) sz. korm. rendelet] a megsze-
rezhet Osszkredit egy negyedében (45 kredit) maximalja az
oktatasi munkaval megszerezhet6 kreditek szamat. Ennek a
szabalynak az alkalmazasanal a doktorandusz altal megtart-
hato6 6rak szama ne haladja meg a heti 6 orat.

2. Erdemjegyek; illetve érdemjegyek konverzidja

A doktori képzésben kurzusként felvett targyak (képzési
kredit) esetében mindsités sziikséges az alabbi 6tfokozath skala
alapjan.

A hallgato kiilfoldi részképzésben teljesitett targyaibol elért
érdemjegyeit lehetdség szerint ECTS grade-re konvertalva is
meg kell kérni, illetve gondoskodni kell az érdemjegyek egyéb
skala szerinti megfeleltetésérol.

3. Athallgatds

A hallgato a képzési kreditjeinek egy részét mas karon, intéz-
ményben is felveheti, és a tantargy (kurzus) kdvetelményeinek
teljesitése (érdemjegy megszerzése) utan kérheti a Doktori Ta-
nacstol a tantargy kreditjeinek elismerését. Az athallgatast a ma-
sik (befogado) intézménynél is kérelmezni kell.

4. Elozetes teljesitmények beszamitasa

Az eldzetes teljesitmények fogalomkorébe tartozik a doktori
képzés keretein kiviil, de a doktori programba illeszked6 kutatas,
oktatas és képzésben torténd részvétel. LehetGsége van a szakmai
¢letht soran igazolt ezen teljesitmények kredittel torténd beszami-
tasara. Ezzel a beszamitassal az 6sszkreditszam maximum 30 %-a
szerezhet6 meg. Az el6zetes teljesitmények beszamitasaval kap-
csolatban a programvezetd javaslatara a Doktori Tanacs dont.

5. Félév, szemeszter

A kreditrendszer(i képzés szohasznalataban célszeri megkii-
16nboztetni a félév és a szemeszter fogalmat. A félév szorgalmi
id6szakbol és vizsgaidGszakbol allo idStartamot jelent. A sze-
meszter a hallgaté atlagos iitem el6rehaladasa esetén a féléven-

keént teljesitendd kreditértéket jelenti, azaz 1 szemeszternyi mun-
kamennyiség 30 kredit dsszegyijtéséhez sziikséges. A szemesz-
ter dimenzidja tehat munka. A hallgato 1 félév alatt egy szemesz-
ternyi munkamennyiségnél kevesebbet, de tobbet is teljesithet
(30 kreditnél kevesebbet, de tobbet is akkumulalhat).

6. Hallgatoi jogviszony

Hallgatoi jogviszony a Doktori Tanacs dontése alapjan fel-
vett hallgato els6 beiratkozasaval jon létre. Az 51/2001. (IV. 3.)
Korm. rendelet 31. és 32. §-a intézkedik a doktori képzés id6tar-
tamarol. Az ebben és az AOK Doktori Szabalyzataban foglaltak
érvényesek a PhD-képzés doktoranduszaira minden tekintetben.

7. Kriterium-feltetelek

A doktori képzésben a hallgatonak szemeszterenként 30
kreditet kell teljesitenie, a posztgradualis hallgatoi jogviszonya
képzés harom éve alatt, tehat dsszesen 180 kreditet.

A kreditek megszerzésén kiviili kdvetelmények és a fokozat-
szerzéssel Gsszefliggl egyéb eljarasok az AOK Doktori Szabaly-
zataban talalhatoak.

8. Reszkepzés

A doktorandusz sajat doktori iskolajan kiviil zajlo tanulma-
nyait részképzésként, a doktori képzés részeként kezeljiik,
amelyben a doktorandusz a doktori témajahoz kapcsol6do olyan
munkaprogramban vesz részt, amely biztositja az adott tanulma-
nyi idGszak érvényességét a kar doktori képzési programjaban. A
részképzésekkel kapesolatban az AOK Doktori Szabalyzatiban
foglaltak az iranyadok, ezek érvényesitésérdl a Doktori Tanacs
gondoskodik.

A részképzés soran a doktorandusz tanulmanyi-, kutatoi- és
oktatoi krediteket egyarant szerezhet. A tanulmanyi kreditekre
vonatkozoan az ,,Athallgats”-ra, valamint az ,,Erdemjegyek”-re
vonatkozo szabalyok érvényesek. A kutatoi krediteket a prog-
ramvezetd (témavezetd) ismeri el. Az oktatoi krediteket a rész-
képzést biztositd intézmény igazolasa alapjan a tanszékvezetd
(programvezet§) szamitja be.

9. Egyéni felkésziilés

A, szervezett képzés” mellett a doktori fokozat megszerzésé-
hez vezeté masik lehetséges Ut az egyéni felkésziilés. Az AOK
doktori programjaban val6 ilyen jellegli tevékenység nem jar
egyiitt hallgatoi jogviszonnyal.

Egyéni felkésziilés keretében a jelolt szamara kreditpont meg-
szerzése nem irhato elG.

A posztgradualis hallgatoi jogviszonnyal nem rendelkez6 dok-
toranduszokra (egyéni felkésziilkre) az AOK Doktori Szabalyza-
taban foglalt rendelkezések az iranyadoak.

Ebbél a szabalyzatbol és az AOK Doktori Szabalyzatabol is
kittinik, hogy a kormény 4altal finanszirozott és hallgatoi jogvi-
szonnyal jar6 nappali, allami dsztondijas képzés mellett lehetS-
ség van un. ,.egyéni felkésziilés” formajaban is PhD-fokozatot
szerezni. Az emlitett két szabalyzat tartalmaz minden olyan rész-
letet, amely fontos az egyéni felkésziil6k szamara, illetve szamos
olyan kiilonbséget, amely a kétfajta képzési forma kozott van.
Ezért ezekre a részletekre itt nem térek ki.

A tovabbiakban szeretnék utalni az elmilt periddusban vég-
zett munka néhany aspektusara, illetve adatokkal jellemezni és
alatamasztani az AOK PhD-képzéssel kapcsolatos tevékenysé-
gének a volumenét és eredményességét.
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27 26 6 5

28 14 25 25
32 16 30 27
44 25 37 32
45 25 26 24
25 17 61 61
34 19 22 22
27 22 57 57
48 24 19 19
44 26 43 43
35 25 74 74
42 24 8 8

Az éllami 6sztondijasok felvételi keretszamat orszagosan az
OM a MAB-al konzultalva hatarozza meg. Ez a Iétszam keriil le-
osztasra az egyetemekhez, majd ott tovabbi bontasra a karok, il-
letve a doktori iskolak kozott. Indulaskor elsésorban a mennyi-
ségi szempontok (hallgatdi 1étszam, jelentkezdk szama) alapjan
hataroztak meg az egyetemi keretszamokat, jelenleg az elosztas-
nal mar mindségi szempontok (oktatok tudomanyos munkaja,
mindsitése és PhD-védések szama, azaz a munka eredményessé-
ge) is szerepet jatszanak. A PTE-n a doktori iskolak megalakula-
sat koveten a keretszamokat egyenld aranyban osztottak el az
iskolak kozott, és ez 1ényegében még ma is érvényes. Ez az el-
osztasi mod biztositotta szamszertiségét tekintve az egyenld jo-
gokat és esélyeket. Az id6 eldrehaladasaval azonban egyre nyil-
vanvalobb, hogy az iskolak teljesitménye kdzott esetenként je-
lentds eltérés van, amit a jovében egyre inkabb figyelembe kell
majd venni. Az egyéni felkésziilk kdzott a dolog természetébdl
adodoan egy-két kivétellel mindenki felvételre keriil, az allami
6sztondijra jelentkezOknek pedig durvan a fele kezdheti el a ta-
nulmanyat, illetve a kutaté munkajat.

Az allami 6sztondijasnak hozzank jelentkezdk elsGsorban az
orvosi, biologusi, gyogyszerészi, vegyész, esetenként miszaki és
pszichologusi végzettségli diplomasok korébol keriilnek ki, A
kompeticio, illetve a szinvonal biztositasa érdekében a jelentke-
z6knél abszolut sorrendet allitunk fel a teljesitményeknek (tanul-
manyi és kutatoi) megfelelGen, és a felvétel ennek alapjan torténik.

Az alabbi tablazatban lathato, hogy az allami 6sztondijas hallga-
tok csoportjaban 6rvendetes modon folyamatosan né a fokozatot
szerzettek szama. Az 1996-os indulo és az azt kovetS években ez

a szam nyilvanvaloan azért volt alacsony, mert a beiskolazast ko-
vetden sziikség volt egy bizonyos iddre, amely alatt az értekezés
alapjat képez6 tudomanyos munka elvégezhet volt. Ezért nincs
veédés feltiintetve 1996 el6tt. A késdbbiek soran a védések szama
nétt és idGvel egyfajta egyensuly beallasa varhato ebbdl a szem-
pontbol. Az egyéni felkésziilok munkaviszonyban allnak és a
mindennapi munkéjuk mellett végzik a kutatomunkat, illetve tel-
jesitik az eldirt egy¢eb feltételeket, ezért a védések szama ebben a
csoportban esetlegesen valtozo. Azt is meg kell emliteni, hogy a
két csoport kozott bizonyos atmenet, illetve atjaras is 1étezik,
ugyanis az allami 6sztondijasok a 3 év elteltével allasba mennek,
munkaviszonyt 1étesitenck és csak késébb, esetleg egyéni 6sz-
tondijasként tudjak megirni és megvédeni PhD-értekezésiiket.
Nyilvanvalo, hogy az allami 6sztondijasok egy része még hosz-
szabb id6 mulva sem szerez PhD-fokozatot, ez nem is lehet cél-
ja ennek a rendszernek. Ennek az el6rebocsatasaval az 1996-t6l
bemutatott id6szakban feltiintetett dsszes védés (76) viszonyitva
az 1996-t6l szamitott 207 s beiskolazashoz mintegy 37%-ot
tesz ki, mas szoval a felvételre keriilteknek tobb, mint egyharma-
da PhD-fokozatot szerzett. Ugy gondolom, hogy ez az eredmé-
nyesség szempontjabol abszolut értelemben, de az orszagos at-
laghoz viszonyitva is nagyon jo aranynak tekinthetd. A két cso-
portbdl dsszesen fokozatot szerzettek szama pedig az utobbi &t
évben mintegy évi 40-50 f8s létszamot mutat, ami nagyjabol a
felét teszi ki a PTE egészén torténd PhD-fokozatszerzéssel el-
nyert dsszes diplomanak.

Reményeim szerint a fenti Gsszedllités ad egy altalanos képet az AOK
PhD-képzéssel kapcsolatos tevékenységérdl. Szandékosan nem tér-

2 11 13
3 10 13
5 16 21
8 17 25
8 17 25
11 13 24
11 18 29
19 19 38
9 9 18
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tem ki minden részletkérdésre, az érdekléddk tovabbi informaciokat
talalhatnak az AOK Doktori Szabélyzataban és a Doktori Tanécs tag-
jai és vezetSsége, valamint a PhD-Iroda munkatarsai is készséggel
allnak rendelkezésre tovabbi tajékoztatast illetGen.

A PhD-képzés megindulasa ota eltelt idészakban az eredmé-
nyek ¢és sikerek mellett szamos problémaval és nehézséggel is ta-
lalkoztunk, melyeket igyekeztiink megvizsgalni és megoldani,
amennyiben erre lehetdségiink volt, illetve a mi hataskoriinkbe
tartozott. Természetes, hogy ez nem minden esetben sikertilt ma-
radéktalanul, és magasabb szinten is vannak rendezésre varo kér-
dések. Szeretnék megemliteni néhany, altalam fontosnak és meg-
oldandonak vélt problémat. 1. Sajat hataskorben kell bevezetni
karunkon a kreditalapii PhD-képzést. Ennek a szabalyzatat elké-
szitettiik, gyakorlati megvalositasa 2004 szeptemberétdl kezdd-
dik. 2. Ezzel osszefiiggésben at kell vizsgalnunk tartalmi és for-
mai szempontbol, de az egységes megitélés ¢s kreditpont-
meghatarozas érdekében is az AOK valaszthatd PhD-kurzu-
sainak a listajat. Ez a munka a DT iranyitasaval, egy bizottsag
kozremikodésével megkezd3dott és folyamatban van. 3. Maga-
sabb szinten rendezend? kérdés a PhD-hallgatok kozos képzése,
illetve iranyitasa kiilfoldi partnerekkel. Ilyen irany( kérés mar ér-
kezett hozzank és nyilvanvalo, hogy az egyre szélesedé nemzet-
kozi egyiittmiikodés és az Europai Unidhoz valo csatlakozasunk
ezt a problémat egyre hangstlyosabba teszi. 4. Szeretnénk elér-
ni, hogy a felvételi keretszamok tekintetében egyetemi szinten is
egyre nagyobb hangsulyt kapjon a minéségi szemlélet és PhD-
képzés eredményessége. 5. A természettudomanyok ¢és a tarsada-
lomtudomanyok teriiletén van ugyan kiilonbség a képzési nor-
mativaban, ugy véljik azonban, hogy a természettudomanyok-
ban torténd fokozatszerzésnek a jelenleginél magasabb anyagi
tamogatasban kellene részesiilnie. 6. Altaldnos tapasztalat a mi
teriiletiinkdn, hogy az allam altal finanszirozott 3 éves 0sztondi-
jas id6tartam kevés és csak kivételesen elég arra, hogy a PhD-
fokozat megszerzéséhez sziikséges tudomanyos munka elvégez-
het6 legyen, célszer( ¢és kivanatos volna az idStartam novelése.

A PhD-képzés eddigi tapasztalatait figyelembevéve, a jelzés-
szerlien emlitett fontos problémakkal egyiitt is megallapithatjuk,

Mozaikok a multhol

z el6deink altal csak Toth Lajos Konyvtarként ismert
orvoskari konyvtarat dr. Pekar Mihaly alapitotta és

igazgatoi teenddit is magara vallalta 1926-ban. Az ala-
pitd minden energiajat arra forditotta, hogy az orvoskar megerd-
sitésével, az orvosképzés tokéletesitésével dregbitse az egyetem
(Magyar Kiralyi Erzsébet Tudomanyegyetem) hirnevét. E t5-
rekvésének egyik eredménye a Toth Lajos Konyvtar 1étesitése.
A Toth Lajos Konyvtar az egyetem Rakoczi ti kdzponti épiile-
tében kapott helyet. A konyvtar olvasoterembdl és raktarbol allt.
A raktar berendezését 5 6nallo kétoldalu és 3 fal melletti, mint-
egy 550 folyométer polcbol allo allvanyrendszer alkotta, melye-
ken mintegy 25 000 kdtet szamara volt elegendd férGhely.
Az olvaséteremben egy 84 fidkos, koriilbeliil 84 000 karto-
ték-cédula befogadasara alkalmas katalogusszekrény, 3 tiveges
konyvszekrény, olvasoasztalok nyertek elhelyezést.

Toth Lajos sajatkezii alairasa

hogy karunkon ez a tevékenység szervezett keretek kozott, a vo-
natkozo szabalyok figyelembevételével és eredményesen folyik.
Sokan , sikertorténetnek™ is mindsitik a PhD-képzés eddigi peri-
odusat. Amennyiben ez altalanosan is igaz, akkor joggal lehe-
tink biiszkék sajat karunk hozzajarulasara a sikertorténethez,
amelyet az utobbi évek atlagaban az évi 40-50 PhD-fokozat
megszerzése egyértelmiien igazol és hitelesit.

Az egyértelmii és szép siker elsésorban karunk oktatdinak,
kutatoinak és a képzésben résztvevok tehetségének és szorgal-
mas munkajanak koszonhetd. Emellett természetesen nem elha-
nyagolhat6, hogy az induldskor a POTE, majd az AOK minden-
kori vezetése, a DT tagjai és vezetGi, a program- és témavezetdk,
legujabban az iskolak vezetdi egyértelmtien, fenntartas nélkiil és
minden lehetGséget kihasznalva tamogattak és iranyitottak ezt a
rendkiviil fontos miikodési teriiletet. A DT jelenlegi elndkeként
mindezt minden érintettnek Gszintén és halasan kdszondm.
Ugyancsak koszonet illeti a PhD-Iroda munkatarsait, akik lelki-
ismeretesen végzik az adminisztracios munkat, mindenkor ké-
szen allnak korrekt és naprakész informaciok szolgaltatasara,
mindemellett pedig készségesen és segit6készen foglalkoznak
minden érdekldd6 problémaival, akar egyéni kéréseivel is.

Az attekintett munkateriilettel kapcsolatban fontos hangsu-
lyozni, hogy az egyetemek és a karok rangjat és szinvonalat az
oktatas mellett a tudomanyos munka adja meg, illetve biztositja
nemzetkdzi szinten is. Magas szinti tudomanyos munka folya-
matosan pedig csak Gigy végezhetd, ha mindig van utanpotlas az
oktatoi €s a kutatoi kdrben. Az utanpotlas biztositasanak és a fi-
atalok tudomanyos fokozat-szerzésének jelenleg a PhD-képzés
az egyetlen ¢s kizarolagos terepe ¢és lehetGsége. Ez a megkozeli-
tés ¢és felismerés kell, hogy meghatarozza jelenlegi és jovibeli te-
vékenységiinket és felelGsségiinket a fiatalok, az egyetem ¢s a
karunk céljainak a megvalosulasa ¢s a fejlédés érdekében.

Ehhez kivanok mindenkinek kitartast, eredményes munkat,
sok sikert, valamint j6 er6t és egészséget.

Dr. Fischer Emil egyetemi tanar
a PTE AOK Doktori Tan4csanak elnoke
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Az alapitasanak 10. évfordulojat iinnepld Toth Lajos Konyvtar
katalogusaibol (betlirendes és szak) mar 10 215 kotet konyvrdl ta-
jékoztathatta az érdekléddket a konyvtar két munkatarsa. A folya-
matosan fejlesztett konyvtar miikodésének els6 fejezete 1946-ban
zarult le. A gytjtemény egy részét az Egyetemi Konyvtarba szalli-
tottak, de feltételezhetd, hogy keriiltek kotetek a varos mas konyv-
taraiba, az egyetem intézeteibe, klinikaira, magankonyvtarakba és
konyvzizdaba is. A Toth Lajos Konyvtar akkori igazgatdja, dr:
Lissak Kalman javaslatat, miszerint az allomany ne maradjon to-
vabb a kar kezelésében, valdszintileg a politikai helyzet gyokeres
megvaltozasa is befolyasolta. Ekkorra ugyanis mar rendszeresek az
olyan incidensek, amelyrdl példaul az 1945/46-os tanév 11. Konyv-
tarbizottsagi iilése szamol be: ,, Mb. igazgato jelenti, hogy — felje-
lentésre — folyo év aprilis 2-an reggel a pécsi rendorség politikai
osztalyanak vezetoje két detektivvel — a rektor engedeélye nélkiil — a
Konyvtar épiiletébe behatolt és ... hazkutatast tartott.”

A Toth Lajos Konyvtar alloméanya ugyanis a szokasos konyvta-
11 szerzeményeken kiviil sok kisebb-nagyobb magangytijtemény-
bdl tevodott Gssze. Magjat nagyszigeti id. Szily Kalman (1838-
1924) f6leg természettudomanyos mtivekbdl allé konyvtara alkot-
ta, de itt kaptak helyet tobbek kozott Horthy Istvanné, Halasi
Spanyik Jozsef, Toth Lajos ajandékai is. Az eredeti allomanyra —
pontos Osszetételére, nagysagara — csupan az 1961-ben az Egyete-
mi Konyvtarbol visszaszallitott kotetek feldolgozésa soran nyert
adatokbol tudunk kovetkeztetni. E feltaré6 munka hamarosan befe-
jezddik, melynek eredményeirdl itt, az Orvoskari Hirmondo hasab-
jain is hirt adunk. A folyamatos munkarol az é&jjel-nappal hozzafér-
hetd online katalogusunkbol Attp.//aok.lib.pte.hu:8080 tajékozod-
hatnak az érdekléddk.
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A legregebbi kinyv az eddig feldolgozott allomanybol

A Téth Lajos Konyvtdr pecsétje Nagyszigeti id. Szily Kalmadn exlibrise
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3 éves a Szivgyogyaszati Klinika

PTE AOK Szivgyogyaszati Klinika Gtéves jubileuma alkalmabol au-

gusztus 19-én délutan regionalis linnepséget tartottunk intézetiinkben.
Dr: Papp Lajos klinikaigazgatd koszontGjében kiemelte, a régid dsszefoga-
sa az ij ,,morbus hungaricus” a sziv- és érrendszeri betegségek lekiizdésé-
ben orszagosan kovetésre ajanlhato. Az tinnepségen minden jubilalé dolgo-
70 aprocska aranyszivet kapott aldozatos munkajara valo tekintettel, a szi-
vek koltségét Gyenesei Istvan, a Somogy megyei kozgytilés elndke fedezte.
A Baranya, Tolna és Somogy megyei 6nkormanyzatok elndkeinek kitiinte-
t6 dijait harman vehették at: Loth Erika, a Szivgyogyaszati Klinika intézet-
vezet$ fénévére, dr. Jozan-Jilling Mihaly szekszardi és dr. Magel Ferenc ka-
posvari kardiologus fSorvosok.

Szeptember masodikan dr. Léndrd Laszlo, a Pécsi Tudomanyegyetem
rektora, dr: Siimegi Baldzs, karunk dékanja, dr: Bellyei Arpad korébbi cent-
rumelnok és Ferenci Jozsef gazdasagi f6igazgato részvételével egyetemi iin-
nepi iilésre keriilt sor.

Szazezer infarktus-kozeli vagy infarktuson atesett beteg jutott az elmult
6t évben a PTE AOK Szivgyogyaszati Klinikéra, koziilik majdnem otezer
esetben végeztiink nyitott szivmiitétet és tobb tizezren estek at szivkatéteres
beavatkozason. A szivmiitétek soran bekdvetkezd elhalalozas klinikankon
évi 1,22-1,77 %, mely joval elmarad az eurdpai unios haldlozasi atlagtol

(3,9-4,2 %).
1999. 2000 2001 | 2002 | 2003 2004.
szept.-dec. 1. félév

Nyitott szivmniitét 297 804 905 1065 1071 580
Coronarographia 312 3241 3565 4979 4870 3002
PTCA 40 668 908 783 1308 799
Kardiologiai Osztaly 1501 1815 2139 2029 1160
Echocardiographia 1390 8092 10733 | 12650 | 13001 | 7326
Ergometria 606 2628 3271 4379 4561 2602
Pacemaker impl. 16 55 457 567 578 288
Elektrofiziologia 270

A klinika eredményességét bizonyitja az is, hogy amig szaz szivinfark-
tuson atesett emberbdl Magyarorszagon 14 meghal, addig régionkban csu-
pan 7-8 esetben kovetkezik be a tragikus vég. Err6l az 6rvendetes tényrdl,
hogy régionkban a szivinfarktus miatt bekovetkezd halalozas 50 %-kal ke-
vesebb az orszagos atlagnal, dr: Jozan-Jilling Mihaly, a szekszardi megyei
korhaz kardiologus fGorvosa végzett felmérést, aki munkatarsaival kiilon
statisztikat készit a régio szivbetegeirdl.

A pécsi Szivgyogyaszati Klinika sikeres miikodése nem kizarolag a kli-
nika érdeme. Az eredmények mogott az a hazai egészségiigyben példa nél-
kiil all6 szervezémunka rejlik, amelyet a régio felelGs kardiologusai segitsé-
gével végziink. Ennek része a minden héten kedden délutan klinikankon
megrendezett regionalis konferencia is, amelyet a régi6 vezetd forvosai —
35-40 {6 — részvételével rendeziink meg, és ahol az esetbemutatokon kiviil
a legujabb hazai és nemzetkdzi kutatasi és tudomanyos munkak is bemuta-
tasra keriilnek.

A PTE AOK Szivgyogyaszati Klinika felszereltsége szempontjabol még
kozel 10-15 évig a vilag élvonalaba tartozhat, igy technikai hattere és kapaci-
tasa a jovében az évi 1300-1400 nyitott szivmiitét elvégzését is lehetéve teszi.

Dr. Czuczor Szabolcs

A képeket az UNIVERSITAS TV munkatarsaitol kaptuk. Koszonjiik.
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Eronlet-diagnosztika a Mozgastani

apjainkban egyre tobb sz6 esik a la-

kossag, s foként a fiatalok altalanos
egészségi allapotardl. Az altalanos egészségi
allapot jol mérhetd6 megnyilvanulasa az
erénlét. Az erénlét az egyén pillanatnyi testi-
lelki allapota, amely meghatarozza, hogy itt
¢és most milyen teljesitményre képes. Miutan
az erénlét Osszetett allapot, nem irhato le
egyik vagy masik dsszetevdjének a megmeé-
résével. Tobbféle mérést kell végezniink,
mert annal pontosabb a diagnozis, minél
tobb Osszetevot mériink meg. A mérések sza-
mat azonban korlatozzak a rendelkezésre al-
16 targyi és személyi lehetGségek, valamint a
mérések elvégzéséhez sziikséges idd.

A Mozgastani Intézetben évek oOta vég-
ziink tajékozodo vizsgalatokat sportolo és
nem sportol6 fiatalok erénlétének meghata-
rozasa céljabol. Osszeallitottuk és kiprobal-
tuk azt a vizsgalatsorozatot, amellyel — sziik-
séges ¢és elégséges szamu Osszetevd mérése
alapjan — megbizhatoan értékelhetd az egyén
erénléte. Ezt a méréssorozatot nevezziik
eronlét-diagnosztikanak. A teljes méréssoro-
zat elvégzése mintegy 50-60 percet vesz
igénybe. A személyi és targyi feltételek meg-
vizsgilasa utin az ANTSz speciélis diag-
nosztikaként engedélyezte az er6nlét-diag-
nosztikai méréseket.

AZ ERONLET-DIAGNOSZTIKA KERETEBEN

VEGZETT VIZSGALATOK

1. Szomatometria. Két szem-
pontbol fontos a testméretek és a
testosszetétel vizsgalata: (1) a
testméretek és a testosszetétel
nagymértékben befolyasolja a
motoros teljesitményt. (2) Sokak
szamara a testméretek és a test-
Osszetétel remélt valtozasa a leg-
fontosabb 6sztonzés a rendszeres
testedzés végzésére.

2. Dinamometria. Az egyes
izomcsoportok sztatikus és dina-
mikus erejének a mérésével
megitélhetjiik az adott izomcso-
port funkcionalis allapotat, s ta-
nacsot adhatunk a sziikséges és
kivanatos edzésmodszer kiva-
lasztasahoz.

3. Sztatikus és dinamikus mo-
toros probak. Ezek a probak al-
kalmasak a vizsgalt személy mo-
toros képességeinek (gyorsasag,
mozgasterjedelem, erd-alloke-
pesség stb.) a megitélésére.

4. A mozgaskoordinacio vizsgalata. Egy-
szerti és Osszetett probakkal vizsgaljuk a moz-

gasok végrehajtasat, az egyes izomcsoportok
miikddésének Osszerendezettségét, valamint
az oldalirany eltéréseket.

Az Orvostudomanyi és Egeszsegtudomanyi Szakosztaly
2004. oktober-november havi programja

2004, oktober 18, — Felkért eloadasok

1.

Grama Laszl6 (PTE-OEC-AOK Biofizikai Intézet): A titin
orias fehérje szerkezetének és rugalmassaganak vizsgalata
(15 perc);

. Dr. Csanaky Ivin Lészlé (PTE-OEC-AOK Farmakologiai és

Farmakoterapiai Intézet, Toxikologiai Tanszék): Az arzén
metabolizmusat és kivalasztasat befolyasold tényezdk vizs-
galata (15 perc);

. Dr. R6th Erzsébet (PTE-OEC-AOK Kisérletes Sebészeti In-

tézet): Oxidativ stressz — endogén adaptacio: szabadgyokok,
ellenségbdl barat? (40 perc);

. Prof. Dr. Albert Schinzel (Institut fiir Medizinische Genetik

der Universitat Ziirich, Schweiz): Strategy of genetic coun-
selling (40 perc).

2004. oktober 25. — Tanulsagos esetek foruma

1.

Pancreas carcinoid korai diagnozisa (esetgazda: dr. Zolyomi
Annamaria, PTE-OEC-AOK Radiologiai Klinika, dr. Pdr

Alajos, 1. sz. Belgyogyaszati Klinika és dr. Kalmadr-Nagy
Karoly, Sebészeti Klinika);

. Ugyanolyan, de nem ugyanaz... disszeminalt tiid6elvaltoza-
sok differencial-diagnosztikdja harom eset kapcséan (esetgaz-
da: dr. Sinkovicz Andras, Baranya Megyei Korhaz Tiido-
gyogyaszat ,,C” Osztaly);

. Restenosis a nyaki nagyerek sztikiiletének endarterectomiaja,
vagy endovascularis angioplasticdja utan. Az endovascularis
megoldasi lehetdségek bemutatdsa két eset kapcsan (esetgaz-
da: dr. Kovér Ferenc, PTE-OEC-AOK Idegsebészeti Klinika)

2004. november 8. — Felkért eloadasok
1. Dr. Sulyok Endre (PTE-OEC-EFK — Baranya Megyei Kerpel-

Fronius Gyermekkorhaz): Uj szempontok a folyadékterek
perinatalis atrendezédésében (40 perc);

2. Dr. Bodis Jozsef (PTE-OEC-EFK — Baranya Megyei Korhéaz

Sziilészeti-NOgyogyaszati Osztaly): Intraovarialis szabalyo-
74s (40 perc).
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5. A sztatikus és dinamikus egyensuly megtartasanak vizs-
galata. A test egyensulyanak megtartasa az er6nlét egyik fon-
tos jellemzGje. Miutan jelentds eltérés lehet a sztatikus és a di-
namikus egyensuly megtartasa kozott, kiilonboz6 probakkal
ellendrizziik ezeket a motoros teljesitményeket. Az abran a
sztatikus egyensuly megtartasanak egyik vizsgalo eljarasat
mutatjuk.

6. Cardiorespiratoricus miikodések vizsgalata (vérnyo-
mas, pulzus, EKG, vitalkapacitas, 1égzés-visszatartas).

7. A reakcioido merése. Fény és hangingerre adott egysze-
i motoros valasz (gombnyomas) reakcioidejét mérjiik. A re-
akcidid6 megmutatja az egyén pillanatnyi izgalmi allapotat,
Osszpontositd képességét, valamint a jobb és a bal kéz aktiva-
ciojanak gyorsasagat.

Nyilvanvalo tajékozatlansagbol fakad az a vélemény,
mely szerint az erénlét-diagnosztika tulajdonképpen sportor-
vosi vizsgalat, s mint ilyen, nem végezhet6 a Mozgastani In-
tézetben. A hatalyos jogszabalyok pontosan koriilirjak a sport-
orvoslast. Ezek koziil csupan az egészségiigyrol szolo 1997.
évi CLIV. torvényt emlitem meg, amely a 43. § (1) alatt pon-
tokba foglalja a sportegészségiigyi gondozas feladatait. A4
sportorvosi vizsgalat legfobb célja a sportartalmak és sport-
sériilések megelozése. Ennek érdekében végzik a sportolas
megkezdése el6tt az alkalmassagi vizsgalatot, majd az egyes
sportagakra kiilon-kiilon meghatarozott id6kdzonként a rend-
szeres ellen6rz6 vizsgalatokat. Jollehet a sportorvoslasnak
mas feladatai is vannak (példaul a sportrendezvények feliigye-
lete), de nem feladata az erénlét-diagnosztika.

A Mozgastani Intézetben is vizsgalunk sportolokat. Esetiik-
ben az erénlét-diagnosztika célja az edzések és versenyek hata-
sanak az ellenGrzése. Az edzéstervek Osszeallitasahoz nyujtunk
segitséget az alapozo id6szak végén, illetve a versenyiddszak
kiilonboz6 szakaszaiban végzett vizsgalatainkkal.

A sportorvosi vizsgalat minden sportol6 szamara kotelezd.
Ezzel szemben az erénlét-diagnosztikai felméréseket 6nként
jelentkezé egyéneken végezziikk. Hangstlyozzuk, hogy az
erénlét-diagnosztika nemcsak a sportolok, hanem mindenki
szamara fontos, akit érdekel a sajat egészsége.

Az is egyértelmt, hogy a klinikai betegellatasban nincs
id6 és lehetdség teljes kort erénlét-diagnosztikara; ott a diag-
nozist, a gyogykezelést és a rehabilitaciot szolgalo célvizsga-
latokra van sziikség. Kdovetkezésképpen téved az, aki a klini-
kai vizsgalo eljarasok kozé sorolja az erénlét-diagnosztikat.
Az erdnlét felmérése dontGen a prevenciot szolgalja, vagyis az
egészségi allapot meglrzését, s az erdnlét fejlesztését segiti.

El kell kiiloniteniink az erénlét-diagnosztikat a mozgas-
elemzeéstol is. A mozgaselemzés a test egészének, vagy az
egyes testrészeknek a mozgasait, a mozgasok kinetikjat és
kinematik4jat vizsgalja. Amig a mozgaselemzés kozponti kér-
dése az adott mozgas kivitelezése (pl. jaraselemzés), addig az
er6nlét-diagnosztika az egyén teljesit képességére kivancsi.

Mindezek a tévedések is igazoljak, hogy mennyire hianyoz-
nak a mozgastani alapismeretek az orvosi kdzgondolkodasbol.

Dr. Angyin Lajos
egyetemi tanar

A ‘hosszu forro nyar’
helyett...

...a beszédtémat a nagypolitika, az olimpia és az egyetem biztositot-
ta. Az atlaghdmérséklet nem volt tal magas, a nyar sem tiint til hosz-
szunak. Mindig tortént valami. Sajnos, kevés jo.

Egyre tobb hir kapott szarnyra arrol, hogy az egyetemen beliili
adossagmenedzselésiink nem sikeres, a gazdasagi cs6d iranyaba
mozdul el. Természetesen az Osszes egyetemi koltségvetés mintegy
felét az Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum reprezentalja, ezért
kiilonos sullyal esik latba az, ha a Centrum gazdalkodasa megbillen.
Nem ragdédom azon, hogy a minisztériumi egészségiigyi iranyitas mi-
lyen modon jarult hozza, vagy segitett elkeriilni az orszagosan tobb
helyen is jelentkezd intézményi gazdasagi valsagot. Mindenesetre
nem jo jel az, hogy tobb helyen is sztrajkolnak, vagy annak a jelei
mutatkoznak. Pedig erre a szakma a tapasztalat szerint — sajatos jelle-
génél fogva — érthetden igen kis hajlandosagot mutat.

De maradjunk Pécsett... A nyar elején valtozatos napokat €ltiink.
Elkésziilt a tantermek ¢és az aula felujitasa, még a vartnal is hamarabb!
Sajnos ezt kovette a hir, hogy az Onkoradiologiai Klinika f6 mtisze-
rei — mitiszaki allapotuk miatt — hosszabb vagy révidebb idore leall-
tak. Az Onkoradiologia az egyik legnagyobb nyereségii szegmenst
jelentette a OEC koltségvetésében. De a rendkiviil sajnalatos az, hogy
az anyagi veszteség mellett a betegek is tobbletkellemetlenségeknek
vannak kitéve. A kialakult helyzet kdzvetlen és kozvetett vesztesége-
it hosszu tavon jelenleg még csak felbecsiilni sem lehet.

A nyér folyaman az Egészségiigyi F6iskolai Kar és az Altalanos
Orvostudomanyi Kar kozétti ,.egyezkedés” oda vezetett, hogy a ko-
rabban az AOK oktatéira déntGen tamaszkodd EFK — részben kény-
szerbdl — drasztikus lépéseket tett ennek a helyzetnek a megvaltozta-
tasara. Ennek eredményeként az AOK részvétele a foiskolai oktatés-
ban alaposan lecsokken, a hirek szerint a korabbi allapot kevesebb
mint 1/15 részére. Igaz ugyanakkor, hogy — most az egyszer — behaj-
tasra kertiltek a kart érintS valos (vagy valosnak vélt) pénziigyi hatra-
lékok. Persze ez az OEC-on beliil csak annyit jelent, hogy a pénz az
egyik zsebbdl a masikba keriilt. Viszont az a pénz, melyet az EFK
most mar az egyetemen kiviili egészségiligyi rendszernek utal atokta-
tas cimén, a jov6ben kikeriil az egyetemr6l. Ez nemcsak a kar, hanem
— f6leg — a fGiskolai képzésben korabban lelkesen részt vallalo okta-
tok bevételeit is érinti. Helytelen lenne az, ha az AOK oktatoinak le-
cserélése a szakmai szinvonal csokkenését eredményezné. Fesziiltsé-
geket teremthet az is, ha az AOK oktatinak draszamesokkenése to-
vabbi ,racionalizalasokat” (Iétszamleépitéseket) eredményezne.

Lénard Laszlo dékansaga alatt Nemeth Péter gazdalkodasi dékan-

srer

srer

reprezentald atoktatasi forma alakuljon ki. Ez jobban kovette volna a
valos raforditasokat, mert pl. nyilvanvaléan mas az, ha az oktato a G-
iskola helyiségeiben, annak infrastruktiirajat hasznalva oktat, ill. ha az
AOK, a sajat hallgatoihoz hasonléan, az orvoskari infrastruktirat
hasznalva oktatja a tantargyat. Ebben az elképzelésben élesen elkiilo-
niilt a szimpla 6raadas a teljes tantargy komplex oktatasatol nemcsak
pénziigyileg, hanem szakmailag is. A jelenleg kialakulo kreditrend-
szer(i oktatas nagyon jo alapot jelentett volna ehhez az egyiittm{iko-
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déshez, akar még a hallgatok szervezett athallgatasat is lehe-
tové téve. Ez a forma az OEC keretében egy valos integraci-
ot hozott volna létre a két kar kozott, tartalommal toltve meg
ajelenlegi, csak laza (¢és szakmai indokok nélkiili) formai ke-
retet. Természetes szovetségesek vagyunk! Ezért mindenki-
nek érdeke, hogy az EFK és az AOK kapcsolata normaliza-
lodjék.

A f8iskolai atoktatasi bevételek drasztikus csokkenését —
remélhetdleg — kelléen kompenzalja pl. a belépd német okta-
tas bevétele. Persze nem artana elgondolkozni azon sem,
hogy miért esett vissza az angol nyelvii oktatasunk, hatha az
okok feltarasa megel6zhetne egy esetleges hasonlé malért. Jo
hir, hogy a dékan Csernus Valér professzort kérte fel a térité-
ses (foleg az idegen nyelvii) oktatas szabalyzatanak az atdol-
gozasara. Kétségtelen, hogy Csernus professzor kivaloan al-
kalmas erre a feladatra (is), és a szervezeti biztositékok meg-
kérdgjelezhetetlenné teszik a bevételek igazsagos €s szaksze-
1 felhasznalasat.

Ugyanakkor az egyéni téritéses és az allamilag tamo-
gatott oktatas teriiletén silyos aranytalansagok és potencialis
igazsagtalansagok vannak kiépiilében. Elvileg el6fordulhat,
hogy egy intézeten beliil egyesek csak a térités nélkiili (,,azért
vannak itt”), mig masok csak a téritéses oktatasban vesznek
részt. Kiilondsen igaz lesz ez, ha belép a német nyelvi okta-
tas, hiszen az intézetek tobbségében kénytelenek lesznek a
kis szamu, kell6 nyelvismerettel rendelkezd kolléga mellett
vendégoktatokat is alkalmazni. Korabban altalanos alapelv
volt, hogy csak az vallalhat angol oktatast, aki legalabb
ugyannyi orat magyar nyelven is oktat. Ezt mar csak néhany
intézet/klinika tartja be. Ezért javasolnam, hogy ahol erre
nincs lehetdség, csak a személyi kifizetésre szant pénz fele
keriiljon kozvetlen szétosztasra, mig a masik fele az intézet
oktatoi kozott ugy keriiljon szétosztasra, hogy az aranyos le-
gyen az Osszes oraterheléssel (téritéses + térités nélkiili).
Megjegyzem, hogy ez utdbbibol is részesiilnének a fizetd ok-
tatasban részt vevok, s ezért mindenképpen jol jarnanak. Per-
sze nem annyira, mintha — a jelenlegi rendszernek megfelels-
en — a teljes Osszeget 6k kapnak. Megjegyzem ugyanakkor,
hogy ez a rendszer elejét vehetné az atoktatasos és idegen
nyelvi képzések iranti esetleges aranytalan keresletnek.
Ugyanis a magyar hallgatok oktatasaval sem mindenhol
megy minden rendben... Nem szabad elfelejteniink, hogy az
eurdpai piacra kilépve hatvankét egészségtudomanyi intéz-
ménnyel 1éptiink vetélkedésbe. Persze ,,ezek a mai didkok”.
De hat ez van, s hatha az a franya hallgatoi ,,feed-back” még-
iscsak tartalmaz hasznalhato elemeket. Azt hiszem helyes az,
ha az intézetek és klinikak dnértékelését diszkréten kezeljiik.
De bizony nagyok az eltérések a visszajelzések fogadasaban
is. Meg kellene talalni annak a modjat, hogy a hallgatoi
visszajelzések a megfeleld sullyal érvényesiiljenck. Teljesen
egyetértek Bellyei Arpad professzorral abban, hogy bizonyos
kérdésekben a hallgatok involvalasa sziikségtelen, és akar eti-
katlan is lehet. Ugyanakkor az oktatok kivalasztasaban és mi-
nositésében részvételiik nem keriilhetd meg. Tapasztalatom
szerint a hallgatok igenis tisztaban vannak a térvények adta
jogaikkal, lehetdségeikkel, s ezekkel élni is szeretnének.

Ennyi kés6nyari ,,vilagmegvaltd” gondolat utan csak az
maradt, hogy sok sikert kivanjak az egyetem, az OEC, az
AOK és az EFK vezetéseinek 2004-2005-re.

Miseta Attila

ARADI VERTANUK

,.Benn az aradi varban egy hatalmas kiterjedésti egyemeletes épiilet: ez
volt a vértanuk bortone, a honnan a vesztShelyre vitettek. Az okt. 6-an kivég-
zett tizenharom tabornokon s az okt. 25-én agyonl6tt Kazinczy Lajoson feliil
itt volt elzarva még Lenkey Janos tabornok is. Itt riilt meg s itt valtotta meg
szenvedésitSl a halal, 1850. febr. 7-én. De ezenfeliil szamos torzs- és fGtiszt
volt abban az épiiletben fogsagba vetve s varva a
hadbirosag itéletét. Fogoly magyar tisztek-
kel pedig az egész var szinte el volt lep-
ve. Lehettek itt vagy ezeren, a kiket a
vilagosi fegyverletétel utan Haynau
ide internalt, a kik folott aztan az ara-
di hadbir6sag mondott itéletet. Mily
nagy volt a magyar foglyok szama, bi-
zonyitja az, hogy elég erdsnek itéltek
magokat a varérséggel megmérkdzni.
Abban a tervben allapodtak meg, hogy ok-
tober 6-ikan reggel megtamadjak a vardrséget,
halalra itélt vezéreiket kiszabaditjak, a
varbol kitérnek s a Banaton keresztiil
utat vagnak magoknak Toérokorszagba. Ett6l
a szandékuktol azonban elallottak, abban
a csalfa reményben, hogy a halalitélet
puszta rémitgetés, nemsokara megjon
az altalanos kegyelem s nem szabad a
helyzetet egy felkelés koczkaztatasa-
val megrontani. A kegyelemben valo
hit oly erds volt, hogy még a kivégzé-
sek utan is beszéltek egy futarrol, a ki
meghozta ugyan a kegyelmet, de mar el-
késett vele. ...

Lazar Vilmos

i
o h e
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Szombat volt, oktober hatodika, bo-
rongos 0szi nap.

Az aradi varbol tompa dobpergés hallatszik.

Ot ora reggel. 4

A ko6dbdl ki pislognak a tiizérek ég6
kandczai, kik a bastyakon allnak 4gyt- |
ik mellett. Hiivos sz&l fut at a letarolt =
bojtorjanos pusztasagon. A varfal abla-
kai ostoban merednek a sotétbe. Fél hat
orakor megjelen a VI. kapunal Uthyka
Antal fSporkolab, nyoméaban négy hon-
védtabornok, Kiss Ern6, Lazar Vilmos,
Desewfty Aristid és Schweidel Jozsef.

Mindeniket egy pap vezeti karjan.

A szomori menet lekanyarodik a jobboldali els6 sanczba. Ott megalla-
podnak.

Szent e hely! A bogancsos mez6ség immar Golgotha, az atillas alakok
immar eszmék, aldozatok, vértantik, minden percz torténelmi idszak, min-
den hang historia.

Es oly szomorti hangok hallatszanak.

A négy tabornok imadkozik.

Fedetlen f6vel, fekete atillaban, hoszint ingben, glacé keztytiben allanak.
Valamennyien egyforman.

Isteniikkel beszélnek. A hatalmas Urral, kinek tetszik Gket erényeikért
megostorozni, tetszik ket a masok hibajaért megbuktatni.

Dessewffy Arisztid
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NAPJA - oktober 6.

Utoljara beszélnek vele innen.
Ezutan szemt6l-szemben allanak vele.
Nem rettegnek ettdl a gondolattol.
Egy nemzet vértanti 6k. Oromében ajandékozta Sket Isten egy
feltorekva kis orszag iigyének, joszantabol adta nékik a hési kart, a
lang szivet, a mély értelmet, a kitar-
tast és dicsGséget.
Most tetszett neki mindezt
visszavenni.
/ -f-:' «Az Ur adta, az Ur el-
1' vette, szent neve legyen ér-
te aldott!»
4= Lesz-¢, a ki ezt most
! utanuk mondja?!
; Zinner hadbiro felolvassa
az itéletet.
Meghallgattatik.
Hat egy nép imdja, két-
ségbeesett jajkialtasa, az nem
e Ty hallgattatik meg odafont az égben?
P Schweidel a gyontato atyahoz
Iép.

— Tisztelendé ur! Ime
ezen fesziilet, melyet boldo-
.i gult atyamtol 6rokoltem, ezt
| mindenkor, még a harczok
zajaban is magammal hor-
J dottam. Kezeim kozt akarom

tartani, gy vele meghalni, ha
> meghaltam, ne irtézzék kezem-
bdl kivenni, s fiamnak atadni!
Kiss Emé szomortan fel-
sOhajt:
— Szegény hazam! Vége
mindennek! Isten biintesse meg
A hohérainkat.

Desewfty konnyes szem-
mel bizza a gyontatora nejé-
hez irt utolso levelét.

Lazar azzal a kéréssel
fordul Winkler aldozarhoz,
hogy ha rosszul 16nének, s 6
nem halna meg mindjart, kérje a
vezénylGtisztet, ne hagyja sokaig
kinlodni, 16vessen ujra.

Elhangzik a parancsszo.

Poeltenberg Erno

o

Torok Ignac

A négy tabornok letérdel.

A sorbol kivalik tizenkét katona, harmaval szembe allnak a h6-
sokkel.

A parancsnok kardja int. — Egyszerre dordiil el tizenkét 16vés.
Hérom atillara kibugygyan a piros vér, harom hés életteleniil rogy
az arok fiivére.

Ki vagy te, szerencsétlenségedre sebhetlen hés, kit harom fegy-
ver golydja nem birt leteriteni? Ki egymagad allsz a négy bajtars
kozil a véraztatta réten, szembenézve a halalt ado csével?

Kiss Emg az.

Képek és szovegrészletek: Ezernyolczszdaznegyvennyolcz : az
1848/49-iki magyar szabadsagharcz torténete képekben: egykoru
képek, okiratok, eredeti kézirasok, ereklyék, nevezetes
nyomtatvanyok, kialtvanyok, miivészi emlékek /Barsony Istvan [et
al.] kozremiikodésével szerk. Jokai Mor, Brody Sandor, Rékosi
Viktor. Révai Testvérek Irodalmi Intézet RT., Budapest, 1898.

Koszonjiik Kiss Tamasnak (Konyvtar), hogy a kdnyvet
konyvtarabol rendelkezésiinkre bocsatotta és segitségiinkre volt a
képek és szovegrészletek kivalasztasaban.

Harom kozlegény odarohan s kozvetlen kozelrdl rasiiti
fegyverét...
«...Elvégeztetett...»
* AR
e
Sziirke, rideg Gszi reggel, hat £
ora elmult, oktober hatodik .
napjan 1849-ben. Az aradi
var aljaban egy elhagyatott {&
legeld, zorg rajta a koro, fazik
rajta az avar. A halal van ez 6l-
mos leveg6ben, a fenséges fel-
hok alatt. Katonakat késziilnek
akasztani, h&sokkel bannak tugy,
mint az utols6 gonosztevokkel
szokas. Katonak allanak kar-
réban, a Nocher-ezred egy zaszlo-
alja Tichy Ornagy vezénylete
alatt. Uthyka porkolab kegyel-
met kér a kilencz elitélt sza- /
mara, a szazados feleli: Is-
tennél a kegyelem! Mar el
is allott a hohér, Briinnbdl
hoztak ide; nyurga morva le-
gény, de tligyes, meg kell neki
adni. «Nem lesz semmi baj, meg

lesznek velem elégedve», mondja. __

Es megtartotta szavat, kemény Kn ezic K aro ly
volt, iigyes volt, gyors volt. A
fajos 1abt Damjanich mar Gtkdz- o =
ben osszedlelgette: «On ma az :
én legjobb baratom!» igy szolt
hozza. Hoéhémak, a mi volt,
kitiing, példatlan, nem ré-
miilt meg a kilencz egymas
utan allitott cz6loptdl, a mire
Nagy Sandor vértanu az utol-
s0, a rettenetes perczek egyiké-
ben azt jegyezte meg: «A legjobb,
a legczélszertibb!»

Az els6 Poltenberg, mar
fiigg ime. A voros frakkos ba-
ko végzett vele. Az elsGvel szemben a tobbi nyolcz vitéz varja sor-
sa beteltét. EI61 Nagy Sandor, komolyan és biiszkén. Mogotte, kor-
iilte a tobbi: Aulich, Lahner, Knezich, Vécsey, Torok. A fajos 1aba
Damjanichot szekéren hoztak, Leiningen tamaszkodik a szekérhez.
Vannak kozottiik olyanok, a kik nézik: mint szenved ki mindjart tar-
suk, komor arczczal, daczosan, fasultan. Van ko6zottiik olyan, a kit
a halal érzése, a kovetkezd perczek biztos végzete dntudatlanna tett,
a ki megszédiilt, a ki nem birja nézni a gaztettet, de nincs ezek ko-
z0tt egyetlen egy sem, a kin nem latszanék meg, hogy férfi és ma-
gyar katona most is. Fehér miseingben papok allanak, térdepelnek
az elitéltek és az akasztofak koriil, kozottiik.

Lahner Gyorgy

Nagysandor Jozsef
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Torok Ignacz tabornok kdvet-
kezik Poltenberg utan. Kezet
szorit bajtarsaival, 6sszecsoko-

l6znak és — halott. Kovetkezik

Lahner  Gyodrgy, majd

Knezich Karoly. Azutan
. Nagy Sandor, hatodiknak:
' Leiningen Westerburg. A fiatal
" Leiningen rovid beszédet tar-

tott, a katonak, a papok sirtak.

Damjanich tdbornok pedig igy szolt

Sujanszky lelkésznek:

«Mit sir tisztelendd bara-

tom, hisz kit kezében tart

— a fesziiletre mutatott — az is az

igazsageért akasztatott fol!» Au-

+, lich Lajos tabornok volt a he-
tedik, a nyolczadik pedig
maga Damjanich Janos. Os-
| sze ne borzolja a szakallat,
: arra figyelmeztette a hohért
w / és elmult 6 is. Vécsey Karoly

_ o grof volt az utolso.

P Ott logott a kilencz hulla a
kilencz biton. A katonak be-
tegge lettek e latvanytol, pedig

a halottak arcza el sem torzult a kintol,

szelid volt, szép volt valamennyi.

. Tichy 6rnagy pedig imara vezé-

~h nyelt és zaszloaljaval vissza-

1..'\""-’_.':'1‘ vonult a varba. Jott két uj-

| aradi paraszt, alkalmi sirasok

| &s egy nagy godorbe eltemet-
ték mind a kilencz vértanut.

Es Arad fel] 6zonl6tt ki a nép
a szent helyhez sirni, imad-
kozni...”

Leiningen-Westerburg Karoly

_ ,»...Batthyany Lajos grof meg-
. Oletésének  koriilményei még
most sem vilagosak, képtelen-

ség megérteni, miért kiildték,
hogy merték halalra kiildeni,

- amikor a martir dinasztikus

~ hiiségét nem csak 4llitotta, de

3 bizonyitotta is. Lemondott al-

lasardl, elvalt a forradalomtol,
a melyt6l — hazaja érdekében —
rettegett. A fliggetlenségi nyilatko-

zat alatt mar régen fogoly volt, st a

tronfosztd nyilatkozat utan
maga vallalkozik arra, hogy

lecsillapitja és kiralyahoz visszatériti a nemzetet. Nem azért, hogy a

maga életét mentse, mert arra nem is gondolhatott, hogy élete ve-

szedelemben forog, hogy halalitéletét kimondottak.

Vécsey Karoly

1849 oktober 6-kan, &jjel 12 6rakor két rossz 16 altal vont otrom-
ba szekér allt meg a budapesti ferenczrendi kolostor kapuja el6tt.
Kod6s, hideg id6, néptelen utczak. A kocsin jott két ember durva fa-

*Az aradi vértanuk szobra napjainkban
Foto: Kiss Tamds

koporsot vesz le és visz a kapuhoz, melyet megkopogtat. Ebben a
koporsoban volt az aznap agyonlott Batthyany Lajos grofnak, Ma-
gyarorszdg elsé miniszterelnokének holtteste. Ejjel kiloptak a Ro-
kusbol, hogy a févarosbdl eltiintetve, a csaladi sirboltba temessék.
De a vamsoromponal visszautasitottak 6ket. Megindult a bolyongas
a holttesttel a hideg kodben — s akkor a kiséréknek esziikbe jutott
egy jo pap és derék hazafi, — Dank Agap, a ferenczrendiek gvardian-
ja. Odavitték a holttestet. Az dreg szerzetes megdobbenve értette
meg az &jféli latogatok suttogd beszédjébdl, hogy micsoda draga
hamvakat rejtenek a durvan dsszeéacsolt deszkaszalak — s habozas
nélkiil befogadta a templom kriptajaba, s rejtegette Haynau véres
uralman, majd a nyugodtabb éveken at, mindaddig, mig a nemzet at
nem vitte (1870-ben) a mauzoleumba. ...”

i At 3 3 -

Batthyany Lajos Mauzoleuma a Kerepesi-iiti temetoben

*A4 szobor torténetérdl lasd az Orvoskari Hirmondo 2004.
februar-marciusi szamanak 2. oldalat.
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wEuropa kulturalis oroksége a Klimo Konyvtarban”

Kodexkiallitas a Pécsi Tudomanyegyetem Kiilongyiijteményében

Fenti cimmel rangos eseményre Keriilt sor 2004. szeptember 18-an
10 érakor a Szepesy Ignac u. 1-3. alatti Egyetemi Konyvtarban. A
csodalatos kornyezetben 18v6 kiallitast dr. Fischer Ferencné dr. Dar-
dai Agnes figazgatd nyitotta meg. Bevezet§ el6adasa utan Mayer
Mihaly megyéspiispok — a kodexek egy részét a piispoki konyvtarbol
TICTI
bomu:
O
L Olem
edi-©
amm
aque |
genue

Az linnepség el6adoi: dr. Lénard Laszlo akadémikus, a PTE rektora,
dr: Fischerné dr. Dardai Agnes, az Egyetemi Konyvtar fGigazgatoja,
Mayer Mihaly megyésplispok és dr. Kunszt Mdarta alpolgarmester.

3 £ &

Johann Biemler kétkotetes, folidalaki pergamen Biblidja 1466-ban
késziilt Strasbourgban. A két kotetet elnyujtott tolgyfalevelekkel és vi-
ragmotivumokkal tarkitott ornamentika foglalja keretbe. Az Gsnyomtat-
vany 4. lapjan talaljuk a kétkotetes Biblia egyetlen 6nallé miniatirajat,
amely piros keretben, sotétkék alapon halvany viragokkal diszitett hatte-
1d, a z0ld mez6n 4ll6 Adamot és Evat abrazolja a biinbeesés pillanata-
ban. Kdzépen a piros almaktdl roskadozo zold fara egy emberarci ki-
gy0 csavarodik. A sz6ke haji Eva kezében egy almét tart,

Adam pedig szétvetett 1abakkal az almara mutat.

hoztak az egyetemi
konyvtarba — tartott
nagy tetszéssel foga-
dott elGadast, hang-
sulyozva, hogy a
konyvtar épiilete és a konyvtar Klimo-
anyaga az egyhaz tulajdonat képezi,
amelyet a pilispokség orok idre az
egyetem hasznalataba adott.

Ezt kovetSen az egyetem rektora,
Lénard Laszlo akadémikus tartott — a
rendelkezésére allo rovid id6 alatt —
Pécs ezer éves torténetébdl attekintd
el6adast, kiilonos tekintettel a pécsi
plispokdk kulturateremtd és -szervezd
munkassagara. Vorosmarty hires versé-
bél indult ki dr: Kunszt Marta alpolgar-
mester és jutott el a kdnyvet-konyvtarat
soha feleslegessé tenni nem tudo elekt-
romos rogzités kérdéséig, s jelentette
be, hogy a konyvtar a palyazat utjan
nyert pénzzel bévitheti teriiletét. Ezt ko-
vetden a fOigazgato szolt arrdl a heroi-
kus munkarol, amit a konyvtar dolgo-
701 végeztek a sok szaz éves Klimo-
konyvtar allomanyaval a konyvek tisz-

GEAMMBATION CAE
SARIENEIS k1
BRI DHMNES,

Egy konyv, amelyet megirasa utan tobb mint 500 évvel
Pécs elsé piispoke, Bonipertus hozatott meg
Chartresbol és amely kdnyvet — tjabb 500 év mulva —

A heliocentrikus vilagkép megteremtése utan tobb mint
300 évvel e konyv szerzdje alkotta meg a geocentrikus
vilagképet. Tobb kozépkori tudos tobbé-kevésbé sikeres
elmélete utan egyetemiink oktatdja, Miiller Janos, alias
Regiomontanus hozta létre a kozépkor legvégén az tijkor
hajnalat jelent6 Kolumbusz-féle hajozas lehetdségét a
heliocentrikus vilagkép ismételt megteremtésével
Ptolemaiosz utan mintegy 1300 évvel.

titasa-védelme soran, majd kiemelte
Pohdnka Evanak, a kédexkiéllitas 1ét-
rehozojanak — megteremtGjének — fa-
radsagot nem ismerd szakszer(i munka-
jat. Végiil a rendez6 mutatta be az anya-

got a termeket zstfolasig megtoltd érdeklddoknek.

ismételten kiadtak (MDXXVIII). Szerzdje a septem

artes liberales els6szami tudosa Andrea da Firenze

Santa Maria Novella kapolnajanak oltarfestményén
(az 1570-es években).

Benke Jozsef
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PTE AOK Sziilészeti és NOgyo-
gyaszati Klinika 2004. majus 7-én

egész napos szimpdziumot rende-
zett a klinika tantermében ,,Fogamzasgatlas a
XXI. szazad elején” cimmel. A rendezvény
célja az volt, hogy a régio, Délnyugat-Ma-
gyarorszag sziilész-négyogyaszai részletes at-
tekintést nyerhessenek a fogamzasgatlas terén
az elmult évtizedben elért legjabb tudoma-
nyos eredményekrdl, azok klinikai jelentGsé-
gérdl, és ezeket a mindennapi betegellatasban
is hasznosithassak. A szervezGbizottsag az ak-
tualis témak referalasara a szakma nyolc elis-
mert képvisel§jét kérte fel. A szimpdziumra a
Kklinika ellatasi teriiletérdl és azon kiviilrdl is,
mintegy 120 résztvevl regisztralt.

Szabo Istvan professzor a megnyito, tid-
v0zI6 szavak utan ,,A fogamzasgatlas és a né-
pesedéspolitika” cimmel tartotta meg beveze-
t6 el6adasat. Magyarorszagon a sziilések sza-
ma a 80-as évek végén 120-130 ezer volt
évente, ami a 90-es évek elejére szazezer ala
csokkent és azota is ez alatt maradt. 2002-ben
hazankban 97 110 gyermek sziiletett. A ter-
hességmegszakitasok szama ugyancsak csok-
kent az elmult évtizedben, az évi mintegy 74-
76 ezerrdl 2002-re 55 753-ra, azonban a csok-
kenés itt sajnalatos médon nem volt annyira
kifejezett. 2003-ban hazankban 100 sziilésre
58 terhességmegszakitas jutott, azaz 100 ter-
hességbdl tobb mint 34-et (1) megszakitottak,
és ezzel ugyancsak ,.el6kel8” helyet foglal-
tunk el Europaban (1d.: abra). A kdmyez6 or-
szagokban, és foleg Nyugat-Europaban ez az
arany joval alacsonyabb (100 sziilésre 8-15
terhességmegszakitas jut). Csak a tSliink ke-
letre elhelyezkedd, kevésbé fejlett orszagok-
ban haladja meg ez az aranyszam a hazank-
ban tapasztalt értéket (pl. a 100 sziilésre es6
terhességmegszakitasok szama Oroszorszag-

Fogamzasgatlas a XXI. szazad

Négy évtized alatt élvesziilés -
halalozas - terhességmegszakitas

Millié ‘ Elvesziilések E Halalozasok B Terhességmegszakitas

2ﬁ

1961-1970 1971-1980

1981-1990 1991-2003

Ujsziilott: 5 millié6 850 ezer, Haldlozas: 5 millié 716 ezer,

Terhességmegszakitas: 4 millio 760 ezer

ban 169 [!], Roméanidban pedig 110 [!]).
Ugyancsak rendkiviil szomort, hogy a ter-
hességmegszakitasra jelentkez6k igen nagy
szazalékat (1994-ben 17 %; 2003-ban 12 %)
tizenévesek teszik ki. Azaz minden 6-8. ter-
hességmegszakitast 19 éves, vagy annal fiata-
labb nén végeznek el. A nem kivant terhessé-
gek megelGzésének jelentSsége ezért rendki-
vill nagy, f6leg napjainkban, amikor a fogam-
zasgatlas mind szélesebb lehetGségei allnak
rendelkezésre, és az egyes modszerek eseté-
ben is egyre szerteagazobb az alkalmazhato
eljarasok palettaja. A tudomany e téren is Ori-
asi 1éptekekkel halad eldre, és a kutatok egyre
veszélytelenebb, egyre kevesebb mellékha-
tassal rendelkez6 modszereket dolgoznak ki
és gyogyszereket allitanak el6. Hazankban
példaul a patikai forgalomban t6bb mint 24

féle oralis antikoncipiens kaphat6, melyek
dontd tobbsége korszerd. Az egyéb modsze-
reknek is szamos valtozata hozzaférhetd: 6-8
féle intrauterin eszkoz, spermicidek, hormon-
tartalmu injekcio €s implantatum all a parok
rendelkezésére, nem is beszélve az dvszerrdl
¢s esetleg a tubasterilizacio lehetdségeérdl.

A lakossag korében a fogamzasgatlassal,
f6leg a hormonalis készitményekkel és a mé-
hen beliili eszkdzzel kapcsolatban nagyon
nagy a tévhiedelmek aranya. A hormonalis ké-
szitményekrdl pl. azt tartjak — tévesen —, hogy
elhizast, trombozist, emboliat, rakot, sterilitast,
magas vérnyomast, ndvekedési zavart, hir-
sutismust, depressziot, magzati fejlédési rend-
ellenességet stb. okoznak. De az intrauterin
eszkozzel kapesolatban is rengeteg a tévesz-
me: rakot, méhen kiviili terhességet, gyulla-

ASzent Istvan Akadémia pecsi tagjai

mélyiség, miikodésében megtartja a katolikus egyhaz jogszabalyait. Az alapszabaly értelmében olyan autonom testiilet, amely katolikus

! 7 1915-ben alapitott Szent Istvan Akadémia 1990 6ta ujra mikodik. Hivatalos birdsagi bejegyzés révén a Magyar Koztarsasagban jogi sze-

szellemi, tudomanyos, irodalmi és miivészeti tevékenységével a katolikus egyhaz apostoli kiildetésének gyakorlasaban részt vallal.

A megvalasztott tagok kozott tobb pécsi professzor szerepel: Andrasfalvy Bertalan etnografus, néprajzkutatd; Borhidi Attila botanikus, aka-
démikus; Boros Janos filozofus; Fodor Istvan geografus; Hamori Jozsef neurobiologus, akadémikus; Kajtar Istvan jogtorténész; Kurnik Er-
nd ndvénynemesitd, akadémikus; Labady Tamds alkotmanybird; Stirling Janos miivel6déstorténész (a Szent Istvan Akadémia f6titkara).
Ujonnan felvett tagok a PTE AOK-n dolgoz6 professzorok: Méhes Kdroly gyermekgyogyész, akadémikus; Jobst Kdzmér Klinikai kémikus, aka-
démikus; Czopf Jozsef neurologus; Kellermayer Mikios sejtélettan-kutatd; Szabo Laszlo Gy. farmakobotanikus.

Az 53 1jj tagbol 15 pécesi, koztiik a jelenlegi Szent Istvan Akadémia ujjaszervezdje, a 97 éves Horvat Adolf Olivér botanikus, ciszterci szerzetes.

Szabé L. Gy.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO




27

elején

dast, allergiat stb. okoz. Ezek dont6 tobbsége
nem, vagy a lakossag korében elterjedt elkép-
zeléstdl teljesen eltéré modon igaz. E téren
nagy az orvoskollégak felelGssége is, hiszen
még napjainkban is szamos kolléga besz¢li le
— gyakran teljesen tévesen — a pacienseket a
hatékonyabb fogamzasgatld modszerek alkal-
mazasardl: a hormontartalmu készitmények-
16, vagy esetleg a méhen beliili eszk6zrdl.
Ugyanakkor tény, hogy a legveszélyesebb és
az egészséget leginkabb karositdo hatassal a
nem kivant terhesség megszakitasa jarhat, és
nem az annak barmely modszerrel torténd
megel6zése. A lakossag egészségnevelésében
ezért még rendkiviil nagy feladat harul az or-
vosokra, egészségligyi dolgozokra, pedago-
gusokra, de a média képviselGire és a politiku-
sokra még inkabb.

Ugyancsak jelentGs szerepe van a fogam-
zasgatld modszerek nem kellGen széles kor-
ben val6 alkalmazasaban annak, hogy a kor-
szerli modszerek viszonylag dragak, és a tar-
sadalombiztositas nem tamogatja 6ket. Egy
korszerti, alacsony hormontartalmi oralis
antikoncipiens ara egy évre pl. 14-16 000 Ft,
és ez a tarsdalom egy jelentds részének, f6leg
a fiataloknak megterhelS. A mindenkori poli-
tikusok, gazdasagpolitikusok kedvezé donteé-
se ezen a téren évek Ota varat magara.

Bartfai Gydrgy professzor eléadasaban a
hormonalis fogamzasgatldé modszerek, els6-
sorban az ordlis antikoncipiensek fejlédésé-
r6l beszélt. Az 1959-ben az USA-ban
Enovid, majd 1961-ben Eurépaban Lyndiol
és Anovlar néven bevezetett els6 fogamzas-
gatlo tabletta hormondsszetétele elveiben
nem valtozott az elmilt csaknem 5 évtized
soran, azonban a gyogyszerek hormontartal-
ma jelentGsen csokkent: az dsztrogén a kez-
deti 150 pg/map dozisrol tizedére, azaz 20, s6t
15 pug/map mennyiségre. A hazankban kapha-
t6 készitmények nagy része ezek koz¢ az ala-
csony hormontartalma, 20-30 ug/nap
acthinyloestradiolt tartalmazd gyogyszerek
kozé tartozik. Frdekes az a tény, hogy a tab-
lettak Osztrogén hormonkomponense napja-
inkban is az ethinyloestradiol, amelynél jobb,
kevesebb mellékhatassal rendelkezd és ha-
sonldan megbizhatd készitményt az elmult
tobb mint 4 évtized kutatasai soran sem sike-
riilt kifejleszteni. Mas a helyzet a masik hor-
mondsszetevovel, a gesztagénnel. Itt a kuta-
tasok egyre jobb, korszerlibb, egyre szelekti-
vebb hatast vegyiileteket eredményeztek. A
kezdeti, un. 1. generacios készitmények ma
mar nem hasznalatosak, helyettiik a II. gene-
racios nor-gestrel, levonorgestrel és a III. ge-

neracios gestodene, deso-

gestrel és norgestimat vannak

forgalomban. A legtjabb a

specialis hatassal és gesztagén
hatassal is rendelkezG antimineralcorticoid, a
drospirenone, melyet szokas un. I'V. generaci-
0s vegyiiletként is emliteni.

Az elmult évek kutatasai egyre inkabb ar-
ra iranyulnak, hogy szamos el6nye lehet az
eddig megszokott 21-7 napos séma mellett
(21 nap gyogyszerszedés — 7 nap sziinet,
mely alatt a megvonasos vérzés jelentkezik)
a hormontartalmu gyogyszer tartos, akar 3-4
hoénapig tartd folyamatos szedésének, mely
esetben megvonasos vérzés, azaz menstrua-
cio csak 3-4 havonta jelentkezne. Ilyen
gyogyszerek Nyugat-Europaban és az USA-
ban mar részben patikai forgalomban kapha-
tok, részben klinikai III. fazisu kiprobalas
alatt allnak, és nagyon kedvezdek a tapaszta-
latok. Az egyéb hormonalis eljarasok, i. m.
injekciok, implantatumok hazankban hozza-
férhetdek, de kevésbé elterjedtek. Ezek tar-
tos, 3 havi, ill. 3-5 évi ovulaciogatlast bizto-
sitanak, lassan, elhtizédva felszivodd hor-
monkészitmények segitségével. Bar megbiz-
hat6, j0 moddszerek és egyre nagyobb az
igény irantuk hazankban is, mégis talan az
oralis antikoncipiensekhez viszonyitott tobb
mellékhatasuk folytan elterjedésiik széles
korben nem varhato.

Dr. Csermely Tamas a fiatalkortiak hor-
monalis fogamzasgatlasa kapcsan beszamolt
arrol, hogy a ,sexarche” ideje hazankban
egyes felmérések szerint atlagosan 16,7 évre
tehet®, ami korai, és ennek tovabbi csokkené-
se varhatd. A nemi életet él6k aranya a ko-
zépiskolak tanuloi kdrében a 4 év soran az 1.
gimnaziumban tapasztalt, sajnos alig keve-
sebb mint 30 %-10l a 4. osztalyra tobb mint
70 %-ra n6. A nemi életet €l6 15-19 évesek
koziil, az irodalmi adatok alapjan, egyes or-
szagokban (Japan, Hollandia) minden 50.,
mig masutt (USA) minden 5. (!) teherbe esik.
E terhességek dont6 tobbsége terhesség-
megszakitassal végzddik. Ezért nagy jelentd-
ségl a fiatalok szexualis felvilagositasa, és
az, hogy a fogamzasgatlo modszerek altaluk
is ismertek, és szamukra is széles korben
hozzaférhetSek legyenek. Sziikség van ezért
a gyermekndgyogyaszati és teenager-ambu-
lanciak mind nagyobb tomegeket érinté mi-
kodésére.

A serdiil§ lanyok gyakran a négyogya-
szati vizsgalattol valo félelmiik miatt sem
fordulnak szakemberhez segitségért a nemi
¢élet megkezdésekor. A szakirodalomban
ezért egyre inkabb megalapozott az a véle-
mény, hogy a fogamzasgatlo tabletta elsé al-
kalommal torténd felirasa soran az igen ala-
pos anamnézisfelvétel, és gondos elbeszélge-

tés, felvilagositas mellett el lehet tekinteni a
ndgyogyaszati vizsgalattol. Az torténhet 3
vagy 6 honap mulva, a tabletta ismételt fel-
irasakor, ekkor azonban mar feltétlen indo-
kolt, raksziir6 vizsgalat elvégzésével egyiitt.
Erre az id6re a paciens és az orvos kozott
gyakran bizalmasabb interperszonalis kap-
csolat alakul ki, a fiatal leanyok félelme mér-
séklodik, és a megkezdett szexualis élet is
csokkenti a vizsgalattol valo idegenkedést.

A fiatalok esetében nagy jelentdségi az
oralis antikoncipiensek mellett az o6vszer
hasznalatanak elénye. A serdiilék korében a
nemi aktus gyakran elére nem tervezett mo-
don kdvetkezik be, igy az sokszor felkésziilet-
lentil éri Gket. Ezekre az alkalmakra — annak
ellenére, hogy hasznalata bizonyos gyakorla-
tot és odafigyelést igényel — jo védekezési
modszer az dvszer. Ugyancsak fontos, hogy
ez az egyetlen modszer, mely a szexualisan
atvihetS fert6z6 betegségek ellen (AIDS) is
véd, ami a fiatalok kdrében ugyancsak lénye-
ges (promiszkuitas!). Ezért sokan ajanljak az
un. , kettds modszer” hasznalatat is (Ovszer +
oralis antikoncipiens). Az el6re nem tervezett,
,varatlan” esetekben fontos lenne még, ha a
j6 hatékonysagu ,,siirgdsségi fogamzasgatlo
tabletta” mind szélesebb korben ismert és
hasznalt is lenne.

Néhany specialis szempont, mely a ser-
diilék fogamzasgatlo tabletta-szedésével,
-rendelésével kapcsolatos: a tabletta legyen
alacsony dozist (20-30 pg aethinyloestradi-
ol) és III. generacios gesztagén tartalmi. A
tobbfazist (bi-, vagy trifazisu) készitmény
nem el6nydsebb, s6t monofazisu készitmény
esetén kisebb a tabletta-tévesztés veszélye. A
fogamzasgatl6 tabletta szedésének hibaja fia-
tal lanyokban ugyis 1ényegesen nagyobb. A
hibarata elGirasos szedés esetén elvileg < 1
%, amely a valosagban felnttek esetén 3 %
koriili, serdiild lanyokban azonban a nem
kell§ odafigyelés kapcsan ennél joval maga-
sabb, akar 5-15 % is lehet. Ugyancsak a té-
vesztés veszélyének csokkentése céljabol
kedvezdbb a 28 tablettas kiszerelés (pl. 21 db
hormontartalmi, majd 7 db hormonmentes,
esetleg vastartalmu tabletta).

A WHO szamos orszagra kiterjedd, mul-
ticentrikus vizsgalaton és tobb évtizedes ta-
pasztalaton alapuld felmérés alapjan leg-
utobb 1999-ben foglalt allast a fogamzasgat-
16 tablettak rendelhetdségérdl, ill. azokrol az
allapotokrol, megbetegedésekr6l, amikor a
tabletta rendelésének relativ vagy abszoltit el-
lenjavallata all fenn. A javaslat 4 f6 csoportot
kiilénit el. WHO 1. csoport — korlatozas nél-
kiil szedhetik: enyhe fejfajas, benignus eml6-
elvaltozas, hypo- és hyperthyreosis, epilep-
szia, csaladban el6fordulé anamnesticus em-
16rak, kismedencei sebészi beavatkozas ese-
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tén, ovarium- vagy endometrium-carcinoma
utan, valamint barmely varicositasban szen-
vedd és virushepatitis-hordozé né. WHO 2.
csoport: kell6 koriiltekintéssel szedhetd, sze-
désének elénye nagyobb a potencialis karos
mellékhatas veszélyénél: 160/110 Hgmm-nél
nem magasabb hypertonia, sz6védménymen-
tes diabetes, mentalis retardacio és egyéb
pszichiatriai korképek, gyogyult cervixcarci-
noma, drog- és alkohol-abusus, fokalis neuro-
logiai tiinetek nélkiil jelentkezd stlyos fejfa-
jas vagy migrén, hosszabb immobilizaciot
nem igényl6 nagymititéti beavatkozasok ese-
tén. WHO 3. csoport: csak akkor szedhetd, ha
mas védekezési modszer nem all rendelke-
zésre — fokozott riziko: epeholyag-megbete-
gedés és olyan gyogyszer szedése esetén,
mely a fogamzasgatlo tabletta metabolizmu-
saval interferal (kivéve antiepilec-ticumok).
WHO 4. csoport — fogamzasgatlo tabletta ti-
los: anamnesztikus mélyvénas trombozis, tii-
déembolia, cerebrovascularis ictus, coronaria
megbetegedés, ischaemias vagy komplikalt
strukturalis szivbetegség (pulmonalis hyper-
tensio, pitvarfibrillacid, subacut bacterialis
endocarditis), eml6rak, szovédményes dia-
betes mellitus (retinopathia, neuropathia,
nephropathia), fokalis neurologiai tiinetekkel
tarsulo  fejfajas, majbetegség (majrak,
benignus adenoma, aktiv virusos hepatitis,
cirrhosis), alsé végtagon végzett vagy tartos
immobilizaciot igényl6 sebészi beavatkozas,
160/110 Hgmm-nél magasabb hypertonia
esetén, vagy ha a hypertonidhoz vascularis
szovédmény tarsul.

Az anticoncipiensek és a thrombophilia
kapcsolatarol az 1. sz. Belgyogyaszati Klini-
karol meghivott dr: David Mariann beszélt. A
fogamzasgatlo tablettak Osztrogén kompo-
nensének egyik kedvezétlen mellékhatasa a
trombozis-hajlam fokozodasa, mely az anti-
koncipiensek megjelenése ota dontd érv az
annak szedését ellenz6k korében. Kétségte-
len, hogy a riziké fokozodasa egyértelmdi,
azonban ez korantsem annyira szamottevd,
mint amennyire az gyakran a koztudatban €l.
Igaz, hogy a vénas thrombembolias megbete-
gedések el6fordulasi gyakorisagat kozel ha-
romszorosra noveli a fogamzasgatlo tabletta,
ugyanakkor az is tény, hogy ennél joval na-
gyobb rizikotényez6 maga a terhesség, mely
mintegy hatszorosara emeli a trombozis ve-
szélyét. A tabletta gesztagén komponense is
befolyassal van a thrombembolias szovdd-
mény el6fordulasi gyakorisagara: az elmult
évek vizsgalatai igazoltdk, hogy bar sok
szempontbol a III. generacios gesztagének
kedvezdbb hatasu vegyiiletek (pl. zsir-, szén-
hidrat- és anyagcserére gyakorolt kedvezdbb
effektus, gyengébb androgenitas stb.), azon-
ban az is tény, hogy a thrombembolids szo-

védmények kb. 2,7-szer gyakoribbak, mint a
II. generacios gesztagének esetén. Ez azon-
ban elsGsorban 35 év feletti szedSk esetében
igaz.

Az elmult évtizedek vitatott kérdése a
Leiden mutacio, és annak sziirése koriili kér-
dés az oralis antikoncipiensekkel kapcsolat-
ban. A Leiden mutacio eléfordulasi gyakorisa-
ga kb. 5-7 %, a thrombemboliés betegségben
szenveddk kozott azonban ennél joval gyako-
ribb, 20-40 % is lehet. Igaz ugyan, hogy a
Leiden mutacio esetén a vénas thrombem-
bolids szovédmény relativ rizikoja oralis
antikoncipiens szedés esetén 3,5-szOrdsére
novekszik, azonban ez abszolut elGfordulasi
gyakorisag szempontjabol Leiden pozitivitas
esetén 1000 szeddre csak 3 1jj eset megjelené-
sét jelenti. A szakirodalom mai, egyértelmd al-
lasfoglalasa az, hogy a Leiden mutacio rutin-
szerl sziirése nem indokolt. Azonban olyan
esetben, ahol a csaladban thrombembolias
megbetegedés fordul eld, és nem utolsod sor-
ban esetleg halmozottan, a sz{irést minden-
képpen el kell végezni.

Egyed Jend professzor a hormonalis fo-
gamzasgatlok  kedvezd ,,mellékhatésait”
hangstlyozta. Az antikoncipiensek csaknem
5 évtizedes multja szamos kedvezd hatést
igazolt az azt szedk korében azon tilmend-
en, hogy a szerek terhesség ellen védenek.
Szedésiik mellett csokken a menstruacios
vérvesztés, igy javulhat a hypermenorrhoea
okozta anaemia. A fiatal, 20-30 éves ndk ko-
rében oly gyakori funkciondlis dysmenor-
rhoea nem ritkan megsziintethetd, igy a nék
mintegy 20-30 %-aban az antikoncipiens fon-
tos terapias hatassal is rendelkezhet. Termé-
szetesen csokken a méhen kiviili terhességek
szama is a szedOk korében. A sok évtizedre
visszatekint6é mult igazolta, hogy az
endometrium €s az ovarium carcinoma kiala-
kulésa ellen is véd a fogamzasgatlo tabletta,
¢és ez a protektiv hatas a tabletta szedésének
abbahagyasa utan még hosszu évekig fennall.
A petefészek miikodésének atmeneti felfiig-
gesztése miatt nagyon ritka a funkcionalis
ovarialis cisztak kialakulasa és csokken a kis-
medencei gyulladéds (PID), valamint a
benignus eml&elvaltozasok incidencidja is.
Ugyancsak kedvezd hatassal lehet a csontto-
megre; kiilondsen a 18-25 év koriili amenor-
rhoeak, raromenorrhoedk esetén emeli a ki-
alakul6 csucs-csonttomeg (pBM) értékét.

A hyperandrogén allapotok esetén lehetd-
ség nyilik specialis hormondsszetételi —
ciproteron-acetat tartalmi — antikoncipiens
hatasti gyogyszer alkalmazasaval a hir-
sutismus, alopecia és acne kezelésére is,
amint arrol dr. Szilagyi Andras beszamolt. Ez
a gyogyszer hazankban val6jaban nem fo-
gamzasgatlo tablettaként torzskonyvezett ké-
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szitmény, azonban hormondsszetétele kap-
csan épp olyan jo hatékonysaggal véd a teher-
beesés ellen, mint mas készitmények. Alkal-
mazasa azonban egyértelmien csak kifeje-
zett, sulyos hyperandrogén tiinetek mellett ja-
vasolt, gyakran bérgyogyasz altal is indikal-
va. A fogamzasgatlo tablettat feliratni akaro
ndk részerdl azonban nem ritkan jelentkezik
az igény e készitmény irant, hallvan, hogy is-
mer6siik, baratndjiik ilyen kezelésben része-
siil, és az milyen jo hatéssal volt a fenti tiine-
tekre. Es melyik az a ng, aki meg van eléged-
ve borének allapotaval, és nem szeretné, ha az
még szebb lenne? Szerencsés modon azon-
ban ma mar a korszer( III. generacios gesz-
tagént tartalmazo készitmények kozott, a
progeszteron-komponens szelektivebb gesz-
tagén ¢és bizonyos anti-androgén hatasa foly-
tan, tobb hasonlé hatasa tabletta is kaphato.
Ugyancsak el6fordul, hogy ez a specialis ké-
szitmény kertil felirasra — a beteg kérésére —
helyteleniil, tekintettel arra, hogy ez a gyogy-
szer (és nem fogamzasgatlo tablettal) az
egyetlen TB altal tamogatott fogamzasgatlo
hatasu készitmény.

Dr. Gécze Péter ,,Fogamzasgatlas a peri-
menopauziban” cimmel az id&sebb korosz-
taly lehetdségeir6l beszélt. Vitatott, hogy a
thrombembolias szovédmények gyakorisaga
a kor el6rehaladtaval mennyire fokozodik, €s
hogy a 40 (35 ?), esetleg 45 éves korosztaly
szamara is megfelel6 modszer-e a kombinalt
fogamzasgatlo tabletta. E téren a szakma al-
lasfoglalasa nem egyértelmd, pro és kontra
egyarant, nap mint nap kozlemények latnak
napvilagot, és ez a kérdés tudomanyos dssze-
joveteleken allando vita targyat képezi. A ri-
zikot fokozo tényez$ még természetesen a
dohényzas, ami még inkabb egyértelmiive te-
szi, hogy e korosztalynak lehetSleg mas fo-
gamzasgatlo modszer ajanlott. E téren is tobb
lehetGség all rendelkezésre: a méhen beliili
eszkdzok tobb tipusa, az tin. minipill, és még
esetleg a tubasterilizacid is. Az intrauterin
eszkdzok koziil is a réz, az eziist esetleg az
arany bevonatiak hatasfoka kedvezdbb, de
bizonyos esetekben (pl. fémallergia) épp a
csak miianyagbol késziilteknek is megvan a
Iétjogosultsaga. Specialis, hormontartalmu
spiral is kaphato, mely az egyik legkivalobb
veédd hatast modszer: emellett a legritkabb az
esetlegesen mégis megfogant terhesség, azaz
a Pearl index szinte a legjobb. A lassan, loka-
lisan, az uterus cavumaban felszabaduld
gesztagén endometrium atrophiat okoz, mely
a protektiv hatas fokozasa mellett a menstru-
acios vérveszteséget is csokkenti. Nem ritkan
— az esetek mintegy 25-30 %-aban — tartos
amenorrhoeat is okozhat. A csupan gesztagén
tartalmu ,,minipill”-t szed6k pedig, mivel az
nem tartalmaz Osztrogént, mentesiilnek a
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thrombembolids szovédmény veszelyétdl,
igaz ugyan, hogy a terhesség ellen védo
hatas is valamelyest csokken.

Az utols6 clGadasban dr. Veszprémi
Béla a siirgdsségi fogamzasgatlasrol be-
szelt. Erre a célra tobbféle hor-
mondsszetételli készitményt alkalmaznak
vilagszerte. A modszer alapelve — leegy-
szerlsitve —, hogy az egyszerre bevitt, vi-
szonylag nagyobb dozisi  &sztro-
géntgesztagén, vagy csupdn gesztagén
hormonkomponens megakadalyozza ma-
gat a fertilizaciot, valamint megvonasos
vérzést okozva az implantéciot is. A legré-
gebbi modszer az Un. Yuzpe modszer,
mely a szokvanyos kombinalt fogamzas-
gatlo tablettabol 2, majd 12 6ra mulva is-
mét 2 tabletta bevételét jelenti. Nemrégi-
ben még hazankban is egy specialisan erre
a célra kiszerelt, 4 szem tablettat tartalma-
76 gyogyszerforma volt kaphato patikai
forgalomban, mint Un. ,esemény utani
tabletta”. A kombinalt hormon-6sszetételii
készitmény mellett a masik lehetdség az
ugyancsak 12 ora kiilonbséggel szedett
nagy dozisi gesztagént tartalmazo 2 db
tabletta szedése. Magyarorszagon jelenleg
csak ez kaphato.

A siirgGsségi fogamzasgatlast minél
elébb, az esemény megtorténte utan kell
alkalmazni, de lehetGleg 72 oran beliil (bar
egyes irodalmi adatok alapjan 96, s6t 110
o6ra mulva is fennall bizonyos protektiv ha-
tas, mely az id6 el6rehaladtaval természe-
tesen csokken). Ugyancsak ujabb kutata-
sok tamasztjak ala, hogy a két alkalommal
bevett hormondozis egyszerre is bevehetd,
és ezzel nem csokken a védo hatés, ugyan-
akkor csokken a tévesztés esélye (esetle-
ges megfeledkezés a 2. szem gyogyszer-
16]). Mas modszerek is elterjedSben van-
nak, mint slirgGsségi fogamzasgatlas: igy
pl. az antiprogesteron hatast, mifepriston
tartalmu tablettak, vagy az esemény utan
mihamarabb felhelyezett intrauterin esz-
koz.

A szimpozium kerekasztal-megbeszé-
léssel ért véget, ahol a hallgatosagnak le-
hetGsége volt kérdések feltevésére, és
amely tobb kérdés esetében ¢lénk vitdva
fokozodott.

A kongresszus sikeréhez az ebédszii-
netben kinalt biiféasztal is hozzajarult, a
szimpozium zarasara pedig a Hotel Patria
éttermében megtartott tarsas vacsoran ke-
riilt sor, ahol a résztvevdk tovabbi beszél-
getésére nyilt lehetdség.

Prof. Szabé Istvan, a szimpozium elnoke
Dr. Csermely Tamas, a szimpozium titkara

Ez év szeptember 16. és 18. kozott tartotta a
Magyar Neuroradiologiai Tarsasag XIII.
kongresszusat abban a vérosban, melyet a
szervezd, dr. Fazekas Péter ,,a templomok, a
bikavér, a pincék és a var hires varosa”-ként
irt le kdszontojében, azaz Egerbe voltak hi-
vatalosak a neuroradiologia hazai miivelGi.

A hagyomanyoknak megfelelGen az el-
s6 nap tovabbképz6 tanfolyamot szerveztek
a rendezOk, melynek témaja a koponya
posztoperativ allapotainak képi vizsgalata,
illetve a paraparesis €s paraplegia képalko-
t6 diagnosztikaja volt. Az els6 blokkban ha-
rom elGadast az Orszagos Idegsebészeti Tu-
domanyos Intézet munkatarsai tartottak. Az
intézet idegsebész igazgatdja a koponya-
miuitétekrdl beszelt, radiologus munkatéarsai
a mitét utani allapotok megjelenitésérdl,
ezen allapotok interpretaciojarol, tovabba
az izotop-diagnosztika modern modszerei-
16l (SPECT, PET), melyek a terapia hatas-
fokat képesek bemutatni. Egy tovabbi el6-
adas a katéter-terapia utani allapotok vizs-
galatarol szolt. Az el6ado prof. D. Petersen,
a Liibecki egyetem neuroradiologus pro-
fesszora volt, akit a kovetkez6 nap a tarsa-
sag tiszteletbeli tagjava valasztottak. A ma-
sik téma kapcsan 4 referatum hangzott el,
melyek koziil egyet nem radiologus, hanem
neurologus tartott, Szirmai Imre professzor,
a POTE hajdani oktatoja.

A kovetkez6é masfél napon csaknem 30
el6adast hallgathattak meg az érdekldddk,
tovabba két kerekasztal-beszélgetés is el-
hangzott. Nem meglepd, hogy az el6adok
tobbsége budapesti volt, mert a févarosban
miikod6 Idegsebészeti Tudomanyos Inté-
zetbdl, az Orszagos Pszichiatriai és Neuro-
logiai Intézetbdl, a Semmelweis Egyetem
egyes klinikéjarol érkezett szakembereknek
van a legnagyobb gyakorlatuk a radiologia
és a klinikai idegtudomanyok hataran 1évé
szubdiszciplina gyakorlasaban. Szot kaptak
még a soproni, a miskolci, a szegedi, a ka-
posvari és az egri radiologusok — és tobb
el6adasban szerepeltek a pécsi szakembe-
rek is. Dr. Vetd Ferenc (Idegsebészeti Klini-
ka) a hydrocephalus radiologiai korismézeé-
sérdl beszElt az idegsebész szemszogebdl.
Dr. Kover Ferenc (Idegsebészeti Klinika)
nagy méretti, mas modszerrel nem kezelhe-
t6 agyi aneurysmak sziil6ér elzarassal szer-
zett tapasztalatait osztotta meg a hallgato-

saggal. Dr. Hudak Istvan elGadasaban a
spindlis duralis AV fistulak katéteres elzara-
sarol hallhattunk. E modszer nem tekinthe-
t6 Bjdonsagnak, az elGadas érdekessége az
volt, hogy az Idegsebészeti Klinikéan kifej-
lesztett, HELP-nek nevezett embolizaciods
anyagot hasznaltak, amely jobbnak tiinik,
mint a vilagszerte alkalmazott embolizacios
anyagok (HELP = Hudak-féle endovascu-
laris liquid polimer). Kaso Gabor és mun-
katarsai (Idegsebészeti Klinika) el6adasa-
nak témaja a spinalis metastasisok sebészi
kezelését megel6z6 embolizacid volt, vala-
mint a porotikus eredetii kompresszios csi-
golyatorések kezelésében, a perkutan verte-
broplasztikaban torténd neuronavigacio al-
kalmazasarol is beszélt. A beavatkozas el6tt
elvégzett CT- vagy MRI-vizsgalatok altal
szolgaltatott adatok alapjan preciz tervezés
hajthato végre; egy specialis szamitogépes
rendszer segitségével a beavatkozast végzd
orvos az el6re megtervezett uton tudja a
punkcios tlit a megfeleld helyre vezetni,
idegképletek karositasanak realis veszélye
nélkiil. Ursprung Zsuzsanna (Pécsi Diag-
nosztikai Kozpont) egy-egy pécsi orvoska-
ri intézeti és klinikabeli tarsszerzével egy
ritka korképrol, az infantilis fibromatosisrol
tartott esetismertetést. E fent emlitett kerek-
asztal-beszélgetéseknek is voltak pécsi vo-
natkozasai, a sclerosis multiplex radiologiai
vizsgalati protokolljaval foglalkoz6 megbe-
sz¢élés egyik moderatora Komoly Samuel
professzor volt (Neurologiai Klinika). A
masik beszélgetés témaja a carotis-betegség
kezelésének korszer( iranyelvei volt, a két
moderator egyike Kover Ferenc volt (Ideg-
sebészeti Klinika).

A tarsasagnak e kongresszusa volt a ti-
zenharmadik. A rendezdk jo munkat végez-
tek, és a beszamolo irdjanak tapasztalata
szerint nem érezhették a szam kedvezitlen,
magikus hatasat. A résztvevok jo szakmai
szinvonalu rendezvényr6l indulhattak haza;
megadatott az egyik nap Dobo kapitany va-
ranak falai kozott fogyasztaniuk izletes va-
csorajukat, ¢s mindkét este ihattak az Egri
Régioban termett vorosborokat — igy 6k
sem érezhették azt, hogy szerencsétlenség
kisérte ~ volna  S6ket a  Magyar
Neuroradiologiai Tarsasag XIII. kon-
gresszusan. ..

Weninger Cs.

2004 SZEPTEMBER-OKTOBER
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Europai majkutatok konferenciaja a hepatologiai

A biopszia szerepe a mdjbetegségek korismezesében és

Torino 2004. jiinius 14-15.

A Majkutatok Europai Tarsasaga (Euro-
pean Association for the Study of the Liver,
EASL) konferencigjan mintegy 300 résztve-
v6 szamara neves europai patologusok, klini-
kusok tartottak — ¢élénk diszkusszioval kove-
tett — eldadast. A nagy gyakorlati jelentSségii
kérdéssel foglalkozo két napos iilésen mo-
dunk volt részt venni, néhany ott elhangzott
megallapitast érdemes felidézni. Amint
Rizetto M. (a hepatitis delta virus felfedezgje)
megnyitdjaban hangstlyozta, a cél volt evi-
dence-based megkozelitésben targyalni a
majbiopszia problémakorét, két szempontbol
is indokoltan. Egyrészt invaziv beavatkozas-
rol van sz6, amelynek szovédményei lehet-
nek és amelytdl a betegek sokszor tartozkod-
nak. Masrészt az utdbbi években nagy haladas
tortént a laboratoriumi, virologiai és képalkoto
diagnosztikaban, s ezaltal olyan non-invaziv
eljarasok birtokaba jutottunk, amelyek hasz-
nos informaciot nyujthatnak a majbetegségek
korismézésében, a fibrozis és a prognozis
megitélésében, ezaltal a biopszia indikacioja-
nak ujraértékelése valt sziikségesse.

0. James (Newcastle) a majbiopszia felté-
teleirdl, a kontraindikaciokrol és a beavatko-
zas sikerét meghatarozo tényezokrdl szolt. A
véralvadasi status tekintetében, egyértelmd,
hogy ellenjavallatot képez az 50 000 alatti
thrombocyta szam, és az 50% alatti protrom-
bin. (>1.4 IR, >3 sec prothrombin idS, PT
megnyulas). A szovédmények aranya 1,3-
24%, (median 4%), mortalitas 0,07- 3,3%
(median 0,4%). A biopszia kivitelezésében
megfeleld gyakorlatot lehet szerezni, 100
punkcid utan mar nincs kiilonbség a beavatko-
zast végzOk kozott a komplikaciok gyakorisa-
géaban. Az akkreditacidhoz sziikséges biopsz-
idk szama USA-ban 50, Europaban 20. A
majbiopsziat az USA-ban 45%-ban gasztroen-
terologusok, 55%-ban radiologusok végzik,
Franciaorszagban ez az arany 89% ill. 11%.

A biopsziat az esetek 50%-aban premedi-
catio nélkiil végzik, masok midazolamot
(Dormicumot) alkalmaznak. A punkcid
ambulanter is torténhet, a 6 6ras megfigyelési
id6 az atlag, (3-24 ora kozott). A haemosta-
sissal kapcsolatos kritériumok valtozok: a PT
>2 sec —>8 sec megnyulas, (median >3 sec),
a thrombocytaszam 40 000-100 000 kozott,
(median 80 000).

P, Bedossa (Le Kremlin-Bicetre, Francia-
orszag) ¢és S. Hadziyannis (Athén) a hisztolo-
giai score rendszerekrdl (Knodel, METAVIR)
szoltak, amelyek el6relépést jelentettek a di-

agnosztikaban és értékiiket az id6 mar bizo-
nyitotta. A mintavételb6l adodo hibak (samp-
ling error) azonban félrevezet6 eredményt ad-
hatnak. A punctatumnak legalabb 15-20 mm-
es hosszusagunak kell lennie, 6-7 portalis tér-
rel). Ha kicsi a minta, ha rossz a feldolgozas
(metszés, festés), a vizsgalat nem kevés, ha-
nem rossz informaciot fog szolgaltatni.
Cirrhosisban az elvaltozasok gocos természe-
te is probléma, és a jelentGs subcapsularis
fibrozis is megtévesztd lehet. A szovettan
pl. HBV, HCV-infekcio, PBC, Wilson-kor
vagy A AT hiany esetén.

H. Dienes (Koln) az ismeretlen eredetii
Occult HBYV, illetve -HCV infekcid esetén a
virus-szerologia negativ, a virus nukleinsav
csak a majban mutathato ki. (Ilyen esetekben
enyhébb a patologiai folyamat). CMV és
EBV is okozhat kronikus hepatitist, a TTV,
GBV-C, SEN azonban nem. Gyogyszer, ill.
autoimmun eredet is lehet az ,,occult hepati-
tis”. A cytokeratin 8/18 mutdcio is hajlamosit
majgyulladasra. (A cytokeratin 8/18 cytopro-
tektiv hatasu fehérje, megel6zi az apoptosist,
mutacidja esetén észlelhetd ismeretlen erede-
tli hepatitis).

T. Poynard (Parizs), X. Forns (Barcelona)
és Schuppan D. (Erlangen) elGadasai a szé-
rumbol kimutathatd biokémiai probak,
,fibrozis markerek” szerepét targyaltak a
majbetegség sulyossaganak és a stadiumnak
(fibrosisnak) az elérejelzésében.

Régi megfigyelés, hogy a GOT/GPT ha-
nyados né a progresszioval, a fibrozis fokaval
parhuzamosan. (A 0,6 GOT/GPT hanyados
korai fibrosist (FO-F1 stadiumot), mig a 1,1-
1,5 érték F4 stadiumot, cirrhosist jelezhet). Az
¢letkor (a betegség fennallasanak tartama), a
prothrombin-szint (parenchyma karosodas) a
thrombocyta-szam (thrombopoetin csokke-
nés, hypersplenia), a GGT (epeut karosodas,
steatosis, alkohol) és koleszterin-szint (lipid
metabolizmus eltérése) vizsgalata is tampon-
tot nyujt a fibrozis fokara vonatkozoan.

Francia szerz6k (Imbert-Bismut, Poynard
és mtsaik) irtdk le a FIBROTEST score-t: a
képletben a szérum bilirubin, a gamma-GT,
az alfa, macroglobulin, az apolipoprotein Al
és a haptoglobin szerepel. A Fibroscore-t ed-
dig els6sorban HCV eredet(i kronikus hepati-
tisekben validaltak, és ennek alapjan az esetek
46 %-aban elkiilonithetok voltak az FO-1, il-
letve a F> F2 stadiumokban levd kronikus C
hepatitises betegek. Mas indexek is ismertek,
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pl. Forns index (thrombocyta, GGT, életkor,
koleszterin-érték alapjan), vagy a GOT/throm-
bocyta index.

Bar a fent emlitett mutatok a mdjkdroso-
das mértékével és nem annak patofizio-
markerkent jelezhetik a fibrozis progresszio-
jat is. Nem alkalmasak az F stadiumok finom
elkiilonitésére, inkabb hasznosak a nem-szig-
nifikans (F1) és a szignifikans (= F2) fibrozis
differencialasara. Minden centrumban vali-
dalni kell az egyes teszteket, nagyszamu be-
teganyagon, ezutan alkalmazhatok a gyakor-
latban.

A fibrogenesisnek vannak un. direkt
markerei is pl. a hyaluronsav, procollagen-I1I-
peptid, laminin, metalloproteinase-k és -in-
hibitorok. Ezek a rovid id6kozben vizsgalt és
kisfoku elvaltozasok kimutatdsara nem meg-
felel6k, pedig fontosak lennének az enyhe
fibrosist jelz6 mutatok a terapias dontéseknél,
a cirrhosis kizarasaban. Mindenestre olyan
fibrozis markerekre van sziikség, amelyek a
matrix turnover (depositio és degradatio) di-
namizmusat tiikrozik és az antifibrotikus keze-
les hatasat meg tudjak erdsiteni.

L. Bolondi (Bologna), M. Beugraund
(Bondy, Franciaorszag) és F. Brunello (Tori-
no) az ultrahang (UH) és Doppler alkalmaza-
sarol, valamint a maj elaszticitasanak vizsga-
latan alapulo Uj eljaras tapasztalatairdl szol-
tak. Az UH és a Doppler a méj méretét, felszi-
ban fokozott, fibrosisban irregularis), az erek
allapotat, a collateralis keringést, a portalis
aramlast és a 1ép méretét mutatja, mindez
hasznos a cirrhosis megitélésében.

Az un. FIBROSCAN késziilék a maj elasztici-
tasat méri. A hullamot kelt$ vibrator, a transducer
¢és a receiver alkotja a miiszert. A nyert ,.elas-
togramm” jol definidlja az F3-F4 stadiumot, a szig-
nifikans fibrézis kimutatasban hasonld szenzitivi-
tasu, mint a fibrozis markerek, alacsony foku fibro-
sisnal (F1) azonban nem érzékeny. Elénye hogy
non-invaziv, reprodukalhato, vizsgalotol fliggetlen,
100-200x nagyobb majteriilet megitélésére alkal-
mas, mint a biopszia, gyors, konnyd kivitelezni,
konstans eredményt ad.

A. Alberti (Padova) a tartosan normalis
transaminase (GPT) értéket mutatd HCV- be-
tegek problémajat foglalta dssze. Biopszia in-
dokolt: ha kronikus majbetegség gyantija ve-
t6dik fel, pl. a biokémiai probak (GGT, albu-
min, protrombin stb.), vagy hematologiai
abnormalitds (thrombocytopenia), képalkoto
lelet eltérése, vagy klinikai jelek alapjan, kii-
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diagnosztikarol
kezeléseben

16n6sen ha a beteg kozépkora, HCV 1b-pozitiv és kezelést ter-
veznek. Nem sziikséges biopszia a terapia indikacidjahoz fia-
talokban, HCV2,3 infekcid esetén. Cirrhosisos, idGs, normalis
GPT+jli betegeket, f6leg ha kontraindikaci6 is van; nem kell
biopsziazni és nem kell kezelni.

H. Cortez-Pinto (Lisszabon) az alkoholos és nem alkoho-
los zsirmaj-hepatitisszel foglalkozott. Alkoholos majbetegség-
ben fontos a szdvettan a diagndzis megerdsitésében, egyéb
korképek kizarasaban (differencial diagnozis), a prognozis
megitélésében, a terapias dontéshozatalban. A biopszia egyut-
tal meggy6z0 lehet a betegek szamara, hogy komoly indok van
az alkohol elhagyasara. Nem indokolt a biopszia, ha egyértel-
mi az alkoholos cirrhosis.

Nem alkoholos steato-hepatitisben (NASH) a biopszia az
egyetlen eljaras, ami a korismét pontosan megadja és tiikrozi a
sulyossagot is. NASH ¢és fibrozis gyanujat kelti a koros (>2x)
ALT + UH steatosis, BMI >28 kg/m2, >50 ¢év ¢letkor, >17
mmol/l triglicerid szint. Egyéb okok (alkohol, virus, PBC,
AIH, gyogyszer) kizarasa sziikséges, azt kovetGen életmod-
valtozas (fizikai aktivitas, diéta, teljes absztinencia) és 6 honap
utan kontroll. Ennek fliggvényében javasoljak a biopsziat. A
tiszta steatosis nem szokott progredialni. A metabolikus szind-
romaban szenvedd beteg prognozisat nem a majfibrozis, ha-
nem a cardiovascularis szovédmények determinaljak.

C. Day (Newcastle) a gyogyszer-indukalta majbetegsége-
ket illetéen hangsulyozta: a gyogyszerek forgalombol valo ki-
vonasa 20%-ban majkarositod hatas miatt torténik! Az akut he-
patitisek 20 %-a gyogyszeres eredetli. Fontos a korrekt diagno-
zis, f6leg ha nincs alternativaja az adott szernek, a biopszia ek-
kor kap kiilonds jelentdséget. Lényeges, hogy az ilyen gyogy-
szert a beteg ne kapja tovabb, mert sulyos majelvaltozasa lehet,
ha nem ismerik fel a mellékhatast (esetleg késGbb ujra kapja
ugyanazt), tovabba a gyodgyszergyarnak nem jut tudomasara,
hogy a készitmény a majat karosithatja. A diagnozis probléma-
ja: sokszor szubjektiv, nincs ,,arany standard”, az jraadas (re-
expositio) pedig kockazatos, vagy negativ eredményt lehet. A
gyogyszer elhagyasara a majprobak normalizalodhatnak, keé-
s6bb recidivalhatnak, de lehet akar irreverzibilis is a karosodas.

Ma a leggyakoribb majkarosito szerek: a nem-steroid gyul-
ladasgatlok (NSAID), a psychotrop szerek, a lipid csokkentdk,
az antibiotikumok, a methotrexat, a tamoxifen és az ecstasy.

Rizzetto professzor zarszavaban utalt az elhangzott legfon-
tosabb iizenetekre. Ugy latszik, hogy a betegek kezelésmodjat
a biopszia lelete az esetek 20%-aban modositja. A szerologiai-
biokémiai vizsgalatok az elérehaladottabb fibrozis igazolasa-
ban jol alkalmazhatok, a fibrozis pontos mértékét illetGen
azonban jelenleg a szovettan informativabb. A jov6ben a biop-
sziat az eddiginél individualizaltabban, sokkal inkabb szelekti-
ven, semmint rutinszertien kellene alkalmazni, és arra toreked-
ni, hogy a korisme non-invaziv probakkal, biopszia nélkiil is
felallithato legyen.

A konferencian val6 részvételiinket a Majkutatas és Gyo-
gyitas Alapitvany (Pécs) tamogatta.

Dr. Par Alajos
Dr. Par Gabriella

2004. szeptember 11-én a klinika rendezésében keriilt sor a
,,Oyakoribb lett-€ a sclerosis multiplex?” cimii szimpoziumra.
Bevezet6 elGadaskeént dr: Palffy Gyorgy ismertette az els6é ma-
gyar SM epidemioldgiai vizsgalat torténetét és eredményeit. A
nemzetkdzi sclerosis multiplex epidemiologiai vizsgalatokban
mérfoldkovet jelentd és jelenleg is alaptanulménynak szamito
vizsgalat az SM prevalencigjat 20/100 000-nek talalta és jelez-
te, hogy a mas HLA haplotipussal rendelkez6 magyar cigany
populécio prevalencidja szignifikansan alacsonyabb. Az el6-
adast kovetden dr: Bencsik Krisztina (SZTE, Neurologiai Klini-
ka) a szegedi és Csongrad megyei epidemiologiai vizsgalatok
eredményeirdl beszElt, majd dr: Matyas Klotild (Repiildkorhaz,
Kecskemét, Neurologiai Osztaly) a kecskeméti epidemiologiai
adatokat targyalta. Mindkét el6add magasabb prevalenciat talalt
a korabbi adatokhoz viszonyitva, kiilondsen Szegeden. A kecs-
keméti 15 éves adatokat elemezve a prevalencia atlagosan
42/100 000, mely tovabbi emelkedd tendenciat mutat, az inci-
dencia pedig tiz év atlagaban évente 2/100 000. Szegeden a
prevalencia joval magasabb, 65/100 000 értéket mutat, mely
gyakorlatilag nem kiilonbdzik a Csongrad megyei 62/100 000
prevalenciatol. Ugyancsak magasabb a varosi és megyei inci-
dencia, 5-6/100 000. Az adatok felvetik, hogy Magyarorszagon
az SM gyakoribb lett; nem egyértelmii azonban a kiugréan ma-
gas szegedi és Csongrad megyei érték hattere. Mindkét eléado
felvetette, hogy az SM-centrumokhoz folyamatosan mas térsé-
gekbdl csatlakozo betegek a prevalencia/incidencia-adatokat
befolyasolhatjak. JelentSs szerepe lehet az incidencia/prevalen-
cia emelkedésében a korai diagnozisnak, a benignus-esetek fel-
ismerésének, az élettartam novekedésének is. Zaro elGadasként
dr. Csépany Tiinde (DTE, Neurologiai Klinika) az ellentmondo
retrospektiv nemzetkdzi tanulméanyok adatait ismertette. Egy
1993-ban kozolt analizis (Kurtzke, Clin Microbiol Rev, 1993,
6:382) felvetette, hogy az SM incidenciéja 20 év idGtartam alatt
megharomszorozodott, a prevalencia pedig 30 év alatt hatszo-
rosara nott. Az elGadas idézte egy nemzetkdzi meta-analizis
eredményeit is Magyarorszagra vonatkozoan (Rosati, J Neurol
Sci, 2001, 22:117): ennek megfeleléen a Baranya megyei
prevalencia 32/100 000, Fejér megyében a prevalencia 79/100
000, Szegeden 65/100 000. Hasonlo regionalis eltéréseket talal-
tak Nagy Britanniaban Anglia, Skocia és Wales viszonylataban,
¢s alacsonyabb a prevalencia Kelet-Europaban Nyugat-Europa-
hoz viszonyitva. A meta-analizis részben a diagnosztikus eszkd-
70k kiilonbségével, a korai formak felismerésével, eltérd etnici-
tassal magyarazza a kiilonbséget és novekedést, és felveti, hogy
az észlelt novekedés ezzel fligg Gssze, vagyis virtualis. Az el6-
adasokat kovetden kerekasztal-beszélgetés zajlott az SM epide-
miologigjarol és a gyakoribb megjelenés lehetséges okairol. A
résztvevok — az eléadokon kiviil: dr. Komoly Samuel, dr. Bors
Laszlo, dr. llles Zsolt (PTE, Neurologiai Klinika); dr. Jakab Ga-
bor (Uzsoki utcai Korhaz, Neurologiai Osztaly, Budapest) — vé-
leménye megoszlott az incidencia/prevalencia novekedésére
vonatkozoan.
Dr. 1liés Zsolt
Neurologiai Klinika
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II. Nemzetkozi Nephrokliniko-

pathologiai Tovabbképzo Tanfolyam

Rees), a biopszia technikai kivitelezését (F
Ferrario), a szovetmintak feldolgozasat (7. Cook),
a biopszia szerepét és értekét a minimalis vizelet-
eltérésekben (Nagy J., Toth T.), a nephrosis szind-
romaban (Sonkodi S., Ivanyi B.), illetve a sziszté-

(A PTE AOK II. sz. Belklinika és Nephrologiai Centrum beszimoldja)

2004. augusztus 28-an az Europai Vesetarsasag (ERA-EDTA), az
Eurdpai Vesepathologiai Tarsasag (RPS) és a Nemzetkozi Vesetar-
sasag (ISN) kozos szervezésében Pécsett keriilt megrendezésre a
II. Nephroklinikopathologiai Tovabbképz6 Konferencia neves
kiilfoldi eladok részvételével. A rendezvény szervezésére ismét
dr. Nagy Judit professzor asszonyt kérte fel az Europai Vesetarsa-
sag, a 2 évvel ezel6tti nagysiker( rendezvényhez hasonloan.

mas betegségek veseszovédményeinek (J.
Weening, R. Coppo) kivizsgalasaban. A konferencian résztvevd
84 kiilfoldi és belfoldi nephrologus és patologus minden téma-
ban 2-5 érdekes klinikai esetet is megbeszélt a megfeleld diag-
nosztikai és terapias lehet6ségek kivalasztasara koncentralva.

A szocialis programok és a kavésziinetek alkalmat biztositot-
tak arra is, hogy a résztvevdk specialis problémakat beszélhesse-
nek meg a kivald eldadokkal. LehetSség volt a Degrell Péter
doktor altal dsszeallitott poszter-sorozat megtekintésére is, mely
az alapvetd patologiai elvaltozasokat mutatta be kozérthetd ma-

Terry Cook (London)

Az oktatasi programot angol nyelven, elsGsorban fiatal
nephrologusok és patologusok szamara szerveztiik, hogy a
nephrologusok kdnnyebben értelmezhessék a patologusok altal a
vesebiopsziakrol késziilt leirast, és segitsiink a patologusoknak
klinikailag hasznos leletek megalkotasaban.

A programot a Nemzetkdzi Vesetarsasag elndke, J. Weening
¢és az Europai Vesetarsasag Kreditpontos Munkacsoportjanak ve-
zetbje, R. Coppo nyitottdk meg, illetve értékelték. Mindketten

Franco Ferrario (Milano)

hangsulyoztak az ilyen gyakorlati jellegii oktatd kurzusok fon-
tossagat, melyben tajékoztato jellegli eléadasok utan minden té-
maban tipusos és nem-tipusos ,,tan -esetek keriilnek megbeszé-
lésre és értékelésre.

Az el6adasok témaja feldlelte a vesebiopsziak altalanos indi-
kécios teriileteit, kontraindikacioit, a betegek eldkészitését (A.

Andy Rees (Aberdeen)

gyarazatokkal, kiemelkedd kivitelben.

A jelenlegi ki¢lezett nemzetkdzi helyzetben 6rom volt egyiitt
lenni olyan roman, szerb, szlovak stb. kollégakkal, akik veliink
egyiitt a szakmat tekintik sziviigyliknek és szivesen elfeledkez-
nek — legalabb egy rovid id6re — a nagypolitikarol. Példaként all-
jon itt az a szerb patologus kollégand, aki ismét férjével egytitt
érkezett. Matematikus férje atnyujtott egy altala irt konyvfejeze-
tet, melynek labjegyzetében megkdszoni Nagy Judit professzor-

Jan Weening, a Nemzetkiozi Nephrologus
Tarsasag elnéke megnyitia a
Tovabbkepzé Kurzust

ndnek a két évvel ezel6tti vendégszeretetét, mely modot adott ne-
ki arra, hogy késziil6 konyvén kellemes kornyezetben, elmélyiil-
ten dolgozhasson.

Dr. Pintér Istvan klinikai tanarsegéd

PTE ORVOSKARI HIRMONDO




59

A Digestive Diseases Week tilése
(New Orleans, USA, 2004. majus 13-20.)

Digestive Diseases Weeks szamos tudomanyos
A tarsasaggal (American Assotiation for the Study of

Liver Disease, American Gastroenterological
Assotiation, American Society for Gastrointestinal Endoscopy,
The Society for Surgery of the Alimentary Tract) évenként kertil
megrendezésre az Amerikai Egyesiilt Allamokban. Az ez évi
gytlésnek New Orleans varos volt a hazigazdaja. A kongresszus a
Morial Convention Centerben nyert elhelyezést, amely méreteinél
fogva kitlinGen megfelelt a tudomanyos esemény lebonyolitasara.

A kongresszus résztvevdinek szama 16-18 000 f6 volt, amely
szam magaban foglalta az amerikai kutatok mellett a vilag szamos
orszaganak a kutatoit is. Nagy szamban vettek részt a
konferencian japanok, europaiak, dél-amerikaiak, ausztralok, de a
magyar résztvevok szama is jelentds volt.

A kongresszus plenaris- €s poszterszekciokra oszlott.

A plenaris szekciok egy-egy jelentGsebb teriiletet fogtak at,
amelyek state of art lectures, illetve szimpdzium formajaban
keriiltek megrendezésre.

State of art lectures az alabbi teriileteket érintették: Treatment
of hepatitis B; Fatty Liver Disease and Abnormal LFT’S in the
Elderly; Biomedical Imaging Research: Update from the National
Institutes of Health; Risk Management in Gastroenterology.

A szimp6ziumokra néhany példat emlitve: Funding
opportunities in GI research; Advances in liver disease in infancy;
Advances in surgical and endoscopic treatment of obesity; GI
hormones and acid secretion; The dark side, Barrett s debate;
Hepatocellular carcinoma; Endoscopic complications; The GI
tract and obesity: You are what you eat? Nuclear receptors and
transporters in cholestasis; Eosinophyls in gastrointestinal
diseases; Endoscopic therapy in GERD; The management of
radiation-induced intestinal injury; Atypical manifestations of
GERD; Endoscopic mucosal resection; The growing problem of
obesity; Treatment of chronic hepatitis C: Side effect
managements; Interventional endoscopy for pancreatic disease;
Non-erosive esophageal disorders: All that’s heartburn isn’t
NERD; Mechanisms of obesity and fatty liver diseases; The role
of endoscopy in IBD; Diagnostic and managament challanges in
clinical hepatology; Anorectal disorders: Typing up a few loose
ends; Are you ready for prime times teaching? Pediatric
therapeutic endoscopy; Post-transplantation managament; Aspirin
and other antiplatelet drugs: the good, he bad, and ugly; Genetics:
Genotypes and irritable bowel syndrome: Implications for
diagnosis and therapy, Intestinal injury from cancer therapy: Bone
marrow transplantation, Chemotherapy and radiation; Endoscopy
in the patients with surgically altered anatomy; Should we stratify
by ethnicity in studies digestive diseases; WNT in signalling and
APC/Beta Catenin; Cystic pancreatic lesions; Acute hepatic
failure; Considerations for elderly patients undergoing GI surgery;
Functional esophageal disorders; Post-colonoscopy surveillance:
how intensive should it be? Advances in molecular and small
animals imaging of cancer and dysplasia; Gut flora and luminal
nutrition: effects of the host epithelium; H. Pylori: not dead yet;
Contributions to the treatment of GI disease by laparoscopy,
endoluminal and transluminal therapies; Imaging of functional GI
disorders: from gut to brain and back; Nutritional modulation of

the inflammatory responses in critically ill
patients; H. pylori and gastric cancer: a model
for malignancies that arise in the context of
chronic inflammation; Managament of
permanent intestinal failure: medical and
surgical science?

A plenéris szekcioiilések parhuzamosan futottak, igy
lehetetlen volt valamennnyin részt venni. Segitséget jelentett a
résztvevek szamara, hogy a plenaris iilések legfontosabb
tudomanyos anyagait valamennyien megkaptuk, amely 400
oldalas terjedelemben foglalta &ssze a plendris iiléseken
elhangzott eladasok részleteit (a legtdbb esetben irodalmi
hivatkozasokkal is ellatva).

A Digestive Disease Week talan legfontosabb tudomanyosan
0j informacioit a poszterszekciokon lehetett megtekinteni és
megyvitatni. A posztereket reggel nyolc ora el6tt kellett kiallitani,
és déltdl ket oraig volt a hivatalos poszterdemonstracio. A
posztereket este hat orakor kellett eltavolitani. A kiallitas egy
oriasi teremben zajlott, nagy szamu kutato tekintette at az anyagot
s igen gyakran régi japan modszer szerint le is fotoztak azt. A
posztervitak nagyon j6 hangulati szakmai talalkozasok voltak,
melyekbdl nagyon sokat lehetett profitalni.

Az 1. sz. Belklinikarol az alabbi poszterek szerepeltek: Rumi
Gy., Démdtor A., Figler M., Gasztonyi B., Par A., Par G., Mozsik
Gy.: Increased Leiden mutation and decreased serum levels of
vitamin A and zeaxanthin in patients with oesophageal, gastric,
liver, pancreatic and colorectal cancer, illetve Rumi Gy., M.
Olyakama, R. Tsubouchi, S. Kato, Gy. Mozsik, K. Takechi:
Protective effect of lactulose on dextran sulphate sodium—induced
chronic inflammation in rats.

A poszterszekciokon a GI medicina szinte minden teriilete
szerepelt, ezekbdl ram az alap- és alkalmazott kutatasok, valamint
a genetikai kutatasok eredményei votak nagy hatéssal.

E sorok ir6ja mar sok hazai és nemzetkdzi konferencian vett
részt. Személyes véleménye szerint annak érdemes ilyen
,,mammut”-konferencian részt venni, akinek a nevéhez —
munkassaga alapjan — nemzetkdzi elismertség is tarsul.

A konferencia érdeme még, hogy lehetett talalkozni — a
kongresszus ideje alatt vagy attol fliggetlentil — altala ismert mas
nemzetiségli szakemberekkel. Az ilyen beszélgetések
meghatarozhatjak a hazai és nemzetkdzi tudomanyos
egyiittmiikodések iranyat (iranyait) az elkovetkezd évekre.

Dr. Mézsik Gyula

A PAB-székhaz oktober havi programja

10. 11. 10:00: ,,A hatéron tuli magyar tudomanyossag intéz-
ményrendszere (lehetdségek, problémak, fej-
lesztési iranyok az Alpok-Adria és a Duna-
Dréava-Mura régioban) — konferencia

10. 16.9:00:  Pancreas Klub: A hasnyalmirigy-daganatok

10. 21. 10:00: Latassériilt Fiatalok Rehabilitacios Specialis
Szakiskolaja és az iskola fennallasanak 10. év-
forduloja — konferencia
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A Magyar Belgyogyasz Tarsasag Dunantuli Szekciojanak
51.Vandogyiilése w Hogyész, 2004, majus 27-29.

Magyar Belgyogyasz Tarsasag (MBT)

Dunantali Szekcioja 2003-ban iinne-
pelte megalakulasanak 50. évfordulojat. Ta-
valy az tinnepi {ilés megrendezésére a Pécsi
Tudomanyegyetem belklinikai kdzos szerve-
zésében Pécsett keriilt sor.

Az MBT Dunantilli Szekcioja ebben az
évben Hogyészen rendezte meg 51. Van-
dorgytilését, amelynek hazigazdai a Tolna
Megyei Onkormanyzat Balassa Janos Kor-
héz belgyogyaszati osztalyai voltak (a koor-
dinal6 hazigazda dr. Jozan-Jilling Mihaly £6-
orvos volt, a szervezést pedig kozvetlen az 1.
sz. Belgyogyaszati Osztaly orvosai és mun-
katarsai végezték).

A kongresszus idedlis helyen, a grof
Apponyi Kastélyszalloban keriilt elhelyezés-
re. A kastély és annak parkja megkapoan
szép és csendes kornyezetet biztositott a
kongresszus résztvevoi szamara.

A szervezSk a belgyogyaszat egységét
hangsulyozva ,,A gyogyitas és a miivészetek
talalkozasa torténelmi komyezetben” és a
,Hatarteriiletek a belgyogyészatban” témak-
ba soroltak az eldadasokat és a posztereket.

A kongresszusra rekord szamu prezenta-
ci6 — nevezetesen 146 (!) poszter, eladas be-
jelentés érkezett, de ebbe foglaltattak bele az
egyes referatumok is. Az el6adasok parhuza-
mosan két szekcioban zajlottak, azonban az
eldadasok kozé harom poszterszekcio volt
beépitve.

A témaék a hatarteriiletek egyes szakmai
kérdéseit targyald referatumok koré ugy
épiiltek fel, hogy magukba foglaltak a kardi-
ologia, a gasztroenterologia, az infektologia,
a nephrologia, endokrinologia, hematologia,
diabetologia, stroke, pulmonologia legfonto-
sabb teriileteit.

A referatumok felkért el6adoi jol foglal-
tak 0ssze az Oket érinté szakmai kérdéseket,
nem lépték tal a rendelkezésiikre allo idét.
Szinte nem volt referatum, eladas, amit ne
kovetett volna vita.

A kongresszus els6 napjan 10 oérakor in-
dultak az el6adasok, a hivatalos megnyitasra
este 7 orakor keriilt sor (ekkor mar 57 el6-
adas-, illetve poszterprezentacion volt tal a
hallgatosag).

A megnyiton egy perces néma felallassal
emlékeztiink meg elhunyt baratainkrol: dr:
Csillag Jozsef foorvosrol (Veszprém), dr. Ne-
mes Janos egyetemi docensrdl (Pécsi Tudo-
manyegyetem I. sz. Belklinika), dr. Szontagh
Csaba f6orvosrol (Esztergom), dr. Tamdsi
Karoly egyetemi magantanarrol, f6orvosrol

(Pécs-Dombovar), dr: Varga Laszlo egyetemi
tanarrol (Szombathely).

Ekkor kertilt sor a Vandorgytilés Emlék-
érem atadasara is, amelyet ebben az évben dr.
Erdélyi Kalman (Balatonfiired), dr. Jozan-
Jilling Mihaly (Szekszard) és dr. Rednik And-
ras (Veszprém) fGorvosok kaptak meg, az
Emlékérem Bizottsag Kuratoriumanak ajan-
lasa és titkos szavazasa alapjan, kiemelkedd
szakmai munkajuk elismerésekeént.

A hivatalos megnyito és a fogadas kozott
dr. Tottos Gabor foiskolai tanar Hepp Attila
trombitamtivész és Csétonyi Laszlo elGado-
miivész kozremiikodésével irodalmi és torté-
nelmi barangolasra hivott meg benniinket
Tolna Megyébe, felidézve a megye fonto-
sabb torténelmi- és orvos-személyeit. Az el6-
adas lenyligdz6 jellegét még az is fokozta,
hogy az id6 kegyes volt a kongresszus részt-
vevGihez, s mindez a szabadban torténhetett,
az Apponyi kastély udvaran. A kastély folyo-
so6in pedig Cseh Gabor festémiivész képei-
ben gyonyorkodhettiink.

Az irodalmi és torténelmi barangolast
kovette a kitling stilust, és minden foldi jot
folvonultatd fogadas, amelyen megismer-
kedhettiink a taj jellegzetes neddivel is.

A kovetkez6 napon reggel nyolc oratol
este 7 oraig tartottak az eldadasok, referatu-
mok és a posztervitak.

Az egyes referatumok szakmailag kifo-
gastalanok voltak, a felhasznalt dokumenta-
cio is példas volt.

Kiilén kell kitémi a ,kozds” poszter-
vitakra. Valamennyi posztert bemutato kollé-
ga roviden ismertette az altala legfontosabb-
nak veélt tényeket, majd tartalmas vitak ko-
vetkeztek. A poszterek prezentalasi formaja,
kiallitasa, vitaja mintaszert volt.

A masodik nap faradalmait ,,Az €16 Sar-
koz” dalai, tancai, izei feledtették a szekszar-
di Fritz-tanyan (borkostolassal egybekotve).

A zar6 napon keriilt megrendezésre a
,JFiatalok Foruma” szekcid, dsszesen hu-
szonharom elGadassal. A Magyar Belgyo-
gyasz Tarsasag Dunantuli Szekcidja a ,,Fiata-
lok Foruma” megrendezésére a legbiiszkébb.
Ezen a forumon az ,,0regek” tanulhatnak a
Jflataloktol” fegyelmet és prezentalasi for-
mat, ahol a belgyogyaszatot érinté legfris-
sebb klinikai kutatasok eredményei keriilnek
prezentalasra mintaszeri el6adassal és doku-
mentacioval.

Az egyes poszterszekciokat, valamint a
Fiatalok Forumat kiilonb6z6 szakmai zstirik
figyelték, hogy javaslatot tegyenek a dijazott
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posztereket bemutatd személyekre, illetve a
legjobb elGadasokra.

Ez évben a legjobb poszter dijat Horvath
Beata és mtsai: ,,Van-¢ dsszefliggés a throm-
bocita aggregometria ¢s a vaszkularis esemé-
nyek kozott” cimmel bemutatott posztere
nyerte.

A dijazott poszterek az alabbiak voltak:
Nemes Orsolya és mtsai: ,,Multiplex endok-
rin neoplazia (MEN-IIB ): esetbemutatas” és
Nagy Zsuzsa és mtsai: ,,A NOD2 gén Gly
908 és Leu 100FSinsc polimorfizmus vizs-
gélat Crohn-betegségben” (mindhérom dija-
zott poszter szerzéje a pécsi egyetem I. sz.
Belgyogyaszati Klinikajan dolgozik).

A Fiatalok Féruman a legjobb el6adoi di-
jat Gasztonyi Beata és mtsai (1.sz. Belgyo-
gyaszati Klinika, Pécs): ,,Plazma karnitin
eszteraz profil vizsgalata coeliakiaban” cimi
el6adasa nyerte.

Dijazott el6adoi cimet kaptak Kovdcs E.
és mtsai: (Szombathely): ,,A vascularis funk-
ci6 megitélése aramlasfiiggd ujjhémérséklet-
valtozas alapjan”, Baldzs E. és misai (Nagy-
kanizsa) ,,Revaszkularizacio hatasa a diasz-
tolés funkcidra”, valamint Gati R. és misai
(Szekszard) ,,Palliativ, Campto kezeléssel
szerzett tapasztalatok IV. studiumu kolorek-
talis karcinomaban” cim( elGadasokkal. Az
eredmények kihirdetésére, a kongresszus ér-
tékelésére a zaras alkalmaval keriilt sor. Ek-
kor tortént a dijak atadasa is. Az eseményeket
rovid sajtotajékoztato kovette.

A Pécsi Tudomanyegyetem I. sz. Belkli-
nikaja 22 referatum, el6adas, illetve poszter
bemutatasaval vett részt a vandorgytilésen.

Osszefoglalva: a Magyar Belgyogyész
Térsasag Dunantili Szekciojanak 51. Van-
dorgytilése kifogastalan szakmai és barati
légkort biztositott a résztvevok szamara. A
szervezOk megtalaltdk a kongresszus idealis
helyszinét. A rendezvény az orvostudomanyt
¢és a miivészeteket 6tvozte felejhetetlen kor-
nyezetben, sokaig hagyva szakmai, miivé-
szeti és emberi értékeket a hallgatosagban. A
kongresszus megrendezéséért koszonet illeti
dr. Jozan-Jilling Mihaly fSorvost és csapatat.

A kongresszus 0sszefoglaldéi magyar és
angol nyelven a Magyar Belorvosi Archi-
vumban keriiltek nyomtatasra.

Az MBT Dunéntuli Szekcidjanak 52.
Vandorgytlése Szombathelyen lesz (2005-
ben), amelynek hazigazdaja dr: Nagy Lajos
fGorvos, egyetemi magantanar lesz.

Dr. Mézsik Gyula
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TDK Hazi Konferencia 2005
Jelentkezesi hatarido: 2004. december 15.

A hivatasszertien tudomanyos kutatomun-
kaval (is) foglalkozok szamara természetes,
hogy egy tervezett kongresszusi szereplésiik
eldadas-kivonatat altaladban legalabb fél év-
vel a rendezvény el6tt el kell késziteniiik.
Az elGadas-kivonat elkészitésének hataride-
je egy ,.profi” kutatd szdméra masodlagos
szempont, hiszen esetiikben altaldban egy
sok éves, akar évtizedes multra visszatekin-
td, folyamatos kutatomunka éppen legujabb
eredményeinek a formaba oOntésér6l van
csupan sz0. A Tudoméanyos Diakkorben te-
vékenykedS hallgatd azonban jellemzGen
csak 1-2 éve foglalkozik a kutatott témaja-
val, szamara az el6adas-kivonat elkészitésé-
nek lehetSleg minél késébbi hatarideje a ki-
vanatos. Egy TDK-konferencia szervezdi-
nek figyelembe kell venniiik a diakkorosok-
nek ezt a jogos igényét.

A 2005. évi TDK Hazi Konferencia el6-
adas-kivonatainak a beadasi hataridejét

A Magyar Dermatologiai Tarsulat, a
Német-Magyar Dermatologiai Tarsasag, a
PTE AOK Bér-, Nemikortani és Onko-
dermatologiai Klinika és a Dél-Dunantili
Kooperacios Kutatasi Kézpont rendezésé-
ben 2004. augusztus 26-28-an keriilt sor a
Magyar-Német Dermatologiai Tarsasag
(MNDT/DUDG) 5. Tudoményos Ulésére.

Az onkodermatologia, az immunder-
matologia, a dermatochirurgia, a lézertera-
pia és a mikologia legtjabb eredményeirdl
nemzetkozileg elismert szaktekintélyek re-
feratumai, kurzusai, valamint a magyar és
a német kollégak prezentacioi nyujtottak
attekintést.

A rudomanyos tilést dr: Lénard LaszIo,
a Pécsi Tudoméanyegyetem rektora, dr. Sii-
megi Baldzs, a PTE Altalanos Orvostudo-
manyi Kar dékanja, Ursula Seiler-Albring,
a Német Szovetségi Koztarsasag nagyko-
vete, dr. Horvath Attila, a Magyar Derma-
tologiai Tarsulat elndke, Prof. Max
Hundeiker, a DUDG/MNDT német elndke
¢és dr. Farkas Beatrix, a MNDT/DUDG

azonban mégis kénytelenek vagyunk szo-
katlanul korai id6pontra, 2004. december
15-¢ére kitlizni. A korai hataridé hatterében
allo ok egyszert és altalunk nem befolyasol-
hat: az Orszagos TDK Konferencia Orvos-
és Egészségtudomanyi Szekciojat 2005.
marcius 21-24-én rendezik Szegeden, az ot-
tani jelentkezési hataridé 2005. februar 20.
(a részleteket lasd http://www.ph.hu/otdt).
Egyetemiink ,,csapatanak” Osszeallitisa
csak akkor lehetséges, ha a TDK Hazi Kon-
ferenciankat legkésébb 2005. februar 10-
12-én megtartjuk. A konferencia program-
flizetének eldallitasahoz minimalisan két-
harom hét sziikséges, igy a jelentkezési ha-
taridé nem lehetne januar 20-nal késébbi.
Igen am, de a januar a hallgatok tobbsége
szamara vizsgaidGszak. Egy nappali tagoza-
tos egyetemi hallgatd szamara pedig egy, a
tanulmanyaival kozvetleniil 6ssze nem fiig-
g6 feladat hataridejét a vizsgaiddszakra jo

magyar elnoke nyitotta meg.

A konferencian az alabbi kurzusokon
lehetett részt venni: Lézer-terapia: Lézer-
dermatologia (CO,- Nd:YAG-, Erb:YAG-,
Dye-, Excimer-, Cool-Touch laserek);
Dermatochirurgia: Gyakorlati tanacsok €és
riikkok’ az operativ dermatologiaban; Kro-
nikus sebek kezelése: Uj lehetSségek az
Non-invaziv és invaziv modszerek az also-
végtag varicositas kezelésében; Hisztolo-
gia: Szisztematikus leletelemzés; Immun-
hisztologia: Immunhisztologiai modszerek
a dermatologiaban; Pigmentalt bérelvalto-
zasok diagnosztikaja: Dermatoszkoptol a
digitalis képanalizisig.

Intézetiink orvosainak a kovetkezd el6-
adasai és betegbemutatasai hangzottak el:
Csete B., Magyarlaki M., Farkas B.:
PARP-regulacio szerepe a bor kronikus
UV-fény karosodasanak kivédésében;
Szereday Z., Magyarlaki M., Zombai E.,
Bakonyi J. Farkas B.: Atipusos fibroxan-
thoma; Zombai E., Szendroi N., Csete B.,

lelkiismerettel kitlizni nem lehet. Ezért a
TDK Hallgatoi és Oktatoi VezetGsége 2004.
szeptember 23-i iilésén teljes egyetértésben
ugy dontott, hogy 2004. december 15-ében
allapitja meg a 2005. évi TDK Hazi Konfe-
rencia jelentkezési hataridejét.

A fentebb vazolt okok miatt a 2004/2005-
0s oktatasi évben a TDK-hallgatoknak a szo-
kasosnal valamivel rovidebb id6 all majd
rendelkezésére a TDK-konfe-renciara torté-
n6 felkésziilésre. A kényszer( dontés hatteré-
nek részletes ismertetésével szeretnénk ka-
runk oktatoinak a megértését és a TDK mun-
kahoz nyjtott tovabbi, ha lehet, még intenzi-
vebb tdmogatasat kémi. Kérem, mar most je-
gyezz€k fel noteszukba, hogy diakkoroseik
hazi konferenciara torténd felkészitése ebben
a tanévben nem a télutd, hanem a karacsonyi
iinnepek el6tti idGszak feladata lesz!

Dr. Decsi Tamas
a PTE AOK TDK Tanacs elndke

Heiner L., Vadon G., Farkas B.: Primer

csontelvaltozassal jaré Kaposi sarcoma si-

keres interferon kezelése; Kadar Zs., Ke-
nyeres M., Farkas B.: Kombinalt lebeny-
plasztikai megoldasok az arctumorok ke-
zelésében; Kenyeres M.: A fejbor elGreha-

ladott tumorainak rekonstrukcios modsze-

rei; Farkas B.: Naevus flammeus kezelése;
Miko K., Magyarlaki M., Bakonyi J., Ke-
nyeres M., Szereday Z., Farkas B.: Egési
heg talajan kialakult spinocellularis carci-
noma; Lengyel Zs., Zombai E., Farkas B.:

Generalizalt eruptiv keratoacanthoma;

Fogarasy A., Magyarlaki M., Harangi F,
Farkas B.: Barbiturat altal kivaltott genera-

lizalt bullosus fix gyogyszer-exanthema;
Svajda B., Magyarlaki M., Szereday Z.,

Farkas B.: Anularis elastolyticus oriassej-

tes granuloma; Szdsz O., Szepes E., Farkas

B.: Euphorbia myrsinites phytodermatitis.

A rendezvényrdl elismerd visszajelzé-
sek érkeztek.

Dr. Szereday Zoltan

2004 SZEPTEMBER-OKTOBER
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A Magyar Radiologusok Tarsasaga XXII. Kongresszusa

A Magyar Radiologusok Tarsasaga két-
évente rendezi meg kongresszusat, mely-
nek szervezGje idén a Semmelweis Egye-
tem Radiologiai klinikaja volt, elndke dr:
Mako Ernd professzor. A rendezvény hely-
szine a balatonfiiredi Hotel Fiired és Hotel
Marina volt, ideje 2004. junius 24-26.

A rendezvény els6 napjan tovabbkép-
70 elGadasokat hallhattak a résztvevok,
melyeket tobbségében ismert kiilfoldi eld-
adok tartottak meg. A kurzusok témaja a
mozgasszervi, gasztro-intesztinalis és in-
tervencios radiologia volt. A nap végén ke-
riilt sor a megnyito linnepségre.

A masodik naptol a programok parhu-
zamosan futottak, harom vagy négy hely-
szin koziil valaszthattak az érdekl6ddk.
Nyugat- és dél-eurdpai radiologusok felkeért
el6adasai mellett intervencios ¢s hasi radio-
logiai, sugarvédelmi témaji prezentaciokat
mutattak be a hazai résztvevik, szekcion-
ként 10-10 elGadast. Részben ezen a napon,
részben az utolso napon a kiilonbozd radio-
logiai berendezéseket, kontrasztanyagot
gyarto cégek mutattak be legfrissebb termé-
keiket, szolgaltatasaikat. Talan az egyik leg-
feltinébb termék egy beszédfelismerd
rendszer volt, amelynek segitségével a ra-
diologus altal lediktalt szobeli lelet kdzvet-
leniil szamitogépes szovegge volt atalakit-
hato. Minden reggel az el6adasok szekcioi
el6tt szamos 1-1 6rés ,,workshop” koziil va-
laszthattak a tovabbképzésre vagyok, me-
lyek témai a kiilonbozd szervrendszerek ké-
pi anatomidja, specialis vizsgalo eljarasok
voltak. E nap végén az EU-csatlakozast ko-
vetd kihivasokkal foglalkozo kerekasztal-
besz¢élgetés utan a tarsasag kozgytilése zar-
ta a programot.

A zar6 napon mozgasszervi, emlo- €s
kardiovaszkularis radiologiai témaju el6-
adasok mellett csaknem 20 rovid prezenta-
cidra, esetismertetésre is sor Kkeriilt. A
Bécsben megrendezett eurdpai radioldgus
kongresszus egyik legnépszerlibb része a
,Film Reading Session”, ahol konkrét
vizsgalatokbol néhany kiragadott felvétel
¢€s némi anamnesztikus informacio alapjan
kell a felkért radiologusnak megalkotnia a
korismét. Hasonlod filmolvasasi ,,vetélke-
dére” e kongresszuson is sor keriilt. Ter-
mészetesen ¢ rendezvényen is lehetdség
volt poszter formaban is bemutatni esete-
ket, valamely vizsgalomodszerrel elért
eredményeket. Kb. 50 posztert tanulma-
nyozhattak a résztvevaok.

Napjainkban mar nemcsak kiilfoldi

rendezvényeken tapasztalhatjuk, hogy a
szamitogépek kiszoritjak a hagyomanyos
technikat, azaz a diavetit6k nyugallo-
manyba vonulhatnak a szamitogépes veti-
tés elterjedésével. Kétségtelen, hogy na-
gyon latvanyos, esetenként rovid mozgo-
képes részekkel is ellatott prezentaciokat
nézhettek végig a résztvevok, és ma mar
nem fordul el6, hogy beszorul a dia, a tara-
zas perceiben a gondosan 6sszevalogatott
diak véletlentil avagy korantsem véletleniil
kiomlenek a tarbol — igaz, a hagyomanyos
diavetitbk nem nagyon szoktak lefagy-
ni...Ugy latszik, Murphy nemcsak a min-
dennapi betegellatast keseriti meg, hanem
képes még tudomanyos rendezvényeinkre
is kovetni minket!

Végezetiil a Radiologiai Klinika kong-
resszusi szereplésérdl: a klinika jelenlegi
igazgatdja ¢és kozvetlen elddje iiléselnok-
ként vett részt a rendezvény lebonyolitasa-
ban. Az els6 napi tovabbképz6 kurzuson
Battyani Istvan ,,A radiofrekvencias abla-
cid fejlédési iranyai”, Horvath LdszIo a
,,Thrombemboliak intervenciés radiologi-
ai vonatkozasai” cimi referatumokat tar-
totta meg. Tovabbi elddasok: Battyani és
munkatarsai hepatocellularis carcinomas
betegek szelektiv chemotherapiajanak és
chemoembolisatiojank eredményességé-
r6l, egy masik eldadasban MIRAS

radiofrekvencias ablacios késziilekkel
kapcsolatos  klinikai tapasztalataikrol,
Dérczy Katalin és munkatarsai a valliziile-
ti korképek MR diagnosztikéjarol, Harmat
Zoltan méasodik generacios UH-kontrasz-
tanyagok alkalmazarol, Rostas Tamdas és
munkatarsai malignus epeuti szikiiletben
alkalmazott kettSs stentelésrdl, Zolyomi
Annamaria és munkatarsai pancreas carci-
noid egy esetérdl, Weninger Csaba és
munkatarsai funkcionalis colorectalis be-
tegségek specialis vizsgald modszereirdl
(colon tranzit vizsgalat, defekografia) sza-
moltak be. Poszterszekcioban szerepeltek:
Fehér Eszter és munkatarsai a Goodpas-
ture-szindroma képalkot6 diagnosztikaja-
rol, Moré Zsuzsanna és munkatarsai a
combfejnekrozis képalkoto diagnosztikai
eljarasairol, Zolyomi Annamaria és mun-
katarsai a spasztikus csip6iziileti korképek
UH-vizsgalatarol, Weninger Csaba és
munkatarsai 25 honap alatt elvégzett co-
lon tranzit vizsgalat, defekografia eredmé-
nyeir6l adtak szamot. Volt még néhany to-
vabbi prezentacio, melyeknek pécsi orvos-
kari szerz6i voltak, a Szivgyogyaszati Kli-
nika és a Kaposvari Diagnosztikai ¢és
Onkoradiologiai Intézet munkatarsai a
sziv MRI-vizsgalatarol tartottak elGadast.

Dr. Weninger Csaba

ar hagyomanyosnak tekinthetd

az, hogy a Radiologiai Klinika,

idén mar 7. alkalommal ren-
dezte meg a Pécsi Intervencios Radiologiai
Szimpoziumot. E rendezvényre 2004. ok-
tober 1-jén keriilt sor, helyszine a PAB
Sz¢khaz volt. A szimpoziumon felkért ha-
zai szakemberek elGadasai az intervencios
radiologia szamos témajat olelték fel, mint
pl. a szelektiv kemoterapia, a radiofrekven-
cias tumor-ablacio lehetdségei, az artérias
rendszer kiilonboz6 részein végrehajthato
intervenciok, a portalis hipertenzioban el-
veégezhetd transjugularis intrahepatikus
portoszisztémas shunt témaja.
A kovetkez6 nap megemlékeztiink a Pé-
csi Radiologiai Klinika elddjének, a Ront-

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

gen Klinikanak 40 évvel ezel6tti megalapi-
tasara. A klinika alapitd igazgatoja dr:
Benkd Gyorgy professzor volt. E rendezvé-
nyen a korabbi tanszékvezetSk, Kuhn End-
re & Horvath LaszIo professzorok multat
idéz8 elGadasai, a jelenlegi igazgato,
Battyani Istvan jelent és jovdbeli terveket
bemutat6 elGadasa utan olyan elismert ra-
diologusok eldadasat hallgathattak a részt-
vevok, akik valaha a pécsi klinikarol indul-
tak. Az el6adok: Vadon Gabor, Varro Jo-
zsef, Palko Andras, Vajda Janos, Than Zol-
tan, Grexa Erzsébet, Weisenbach Janos, és
Molnar Zoltan az elmult évtizedek esemé-
nyeit dokumentalé fotokkal elevenitették
fel a mult eseményeit.

‘Weninger Cs.
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2004 juniusaban a Numil Kft. palyazatot hirdetett
dietetikusok részére a kovetkezd cimmel: A klinikai tap-
szerek és a konyhai turmix alkalmazasanak 6sszehasonli-
tasa sajat tapasztalatok alapjan. A palyazati anyagokat
szakmai kovetelmények (tapérték, veszteség, etika, beteg-
elégedettség), valamint gazdasagossagi szempontok alap-
jan kiils6 szakért6k bevonasaval értékelték. Az els6 harom
palyazatot pénzjutalommal dijaztak. Az eredményhirdetés
szeptember 10-én volt. Els6 helyezést BOZONE KEGYES
REKA (PTE AOK Szivgyogyészati Klinika)-SASRETI
EVA (PTE Dietetikai szolgalat) ért el. Méasodik helyezett
Varga Mdria és munkatdrsai (MAV Korhaz, Budapest),
harmadik helyezett DESZTICS KATALIN és munkatarsai
(Baranya Megyei Korhaz Dietetikai szolgalat) palyamun-

kaja lett.

makorei:

szakmapolitika,

A Magyar Szivsebészeti Tarsasag
XI. Kongresszusa

Ez évben Pécs varosa ad otthont a Magyar Szivsebészeti Téarsasag 11. alka-
lommal megrendezésre keriil§ kongresszusanak, 2004. november 4-6. kozott
a Hotel Palatinusban, melyre Ont és kedves Kollégait is szeretettel varjuk!

A Magyar Szivsebészeti Tarasag XI. Kongresszusanak tudomanyos té-

coronariasebészet,
billentytisebészet,
congenitalis sebészet,

interaktiv szekcio.

A kongresszuson valo részvétel varhato kreditpont-értékei: orvosok részére
30 pont, szakdolgozok részére 10 pont.
Részletes informaciot a www.partnerskongresszus.hu cimen lehet talalni.

Valery Szedov professzor magyarorszagi latogatasa

Magyarorszagi latogatason volt
augusztusban a szentpétervari
Pavlov Orvosi Egyetem II. sz.
Sebészeti Klinik4janak igazgato-
ja, Valery Szedov professzor és
felesége. A professzor jelenleg a
Koleszov Klinika igazgatdja.
Vendéglatoja volt dr. Major Lasz-
lo, az Orszagos Gyogyintézeti
Kdzpont (Budapest) Haemodina-
mikai Laboratériumanak adjunk-
tusa. A pécsi orvoskaron fogadta
Szedov professzort egyetemiink
rektora, dr: Lénard LaszIo. Talal-
kozasukkor a tovabbi, elmélyiil-
tebb, egyetemeink kozotti kuta-
to1, tudomanyos egyiittmikddés-
161, oktatok és diakok cseréjének
lehet6ségérdl volt szo.

Valery Szedov professzor és felesége
a pécsi latogatas alkalmaval, a Széchenyi teren

Meghivast kaptunk az
1904. szeptember 24-én szii-
letett V. 1. Koleszov 100. szii-
letésnapja alkalmabol rende-
zend§ iinnepi el6adasokra,
Szedov professzor 60., majd
a ma is €6, szellemi és testi
frissességnek oOrvendd —
,,0rosz M. De Bakey” — F. G.
Uglov szivsebész professzor
100. sziiletésnapjara.

Az {innepségek utan
folytatjuk dr. Major Laszlo-
val Tantaur-stentjének to-
vabbi, még szélesebb korl
alkalmazasat a Koleszov
Klinikan és Oroszorszagban.

Dr. Gulacsy Istvan PhD

egyetemi adjunktus

A radiologus-asszisztensek szamara
¢évente kiilonb6z8 varosban keriil
megrendezésre a Magyar Radiologus-asz-
szisztensek Egyesiiletének kongresszusa.
Ebben az évben szeptember 3-4-¢én Buda-
pesten keriilt megrendezésre 471 regisztralt
résztvevovel. A kétnapos rendezvényen
négy eldadas hangzott el felkért eldadoktol,

A Magyar Radiologus-asszisztensek
Egyesiiletének Kongresszusa

¢és 25 elGadast tartottak a rontgenassziszten-
sek. A PTE OEC AOK Gyermekklinika
rontgenosztalyarél négy asszisztens vett
részt a kongresszuson. Koziiliikk ketten el6-
adast is tartottak.

SZABONE ELEKES ANDREA a mozgas-
szervi fejlédési rendellenességgel sziiletett
ujsziilottek radiologiai vizsgalatarol tartott

cléadast. GEB GABRIELLA az
emésztGrendszer velesziiletett fejls-
dési rendellenességeinek radiologiai
vizsgalatait mutatta be sajat anyag-
bol, és ezek optimalis radiologiai
vizsgalatairol szamolt be.
A két elado felkészitésében a vezetd asz-
szisztensndt, BOROS OSZKARNET és he-
lyettesét, DR. CSERI KONTNET illeti di-
cséret.

Dr. Weisenbach Janos egyetemi docens
rontgenosztaly-vezetd

2004 SZEPTEMBER-OKTOBER
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Toth Pal
a Professzor — képeskonyv Dr. Romhanyi Gyorgyrol

Bevezeto

Volt jonéhany kedves tanarom. Tobbnek
hagyott 1¢élek- és tudatformazo egyénisé-
ge kitorolhetetlen nyomot gimnazista,
lagy-gyurma énemen. Tobbiikre gondo-
lok ezért nem mul6 halaval ma is. De ké-
sobbi, kevésbé képlékeny, mar-mar szi-
lardulni késziil§ lelkiiletemen a legmeg-
hatarozobb domborulatokat-iveket-
fodrokat a Mester ‘keze’ alakitotta. Az¢ a
Mesteré, aki hallgatoit szoélitotta ‘mes-
ter’-nek, ha nem a neviikon éppen. Aki-
nek sugarzo, vardzsos egyénisége velem
egyiitt sok szaz tanitvanya szivében lob-
bantotta langra azt a rajongast, mely ha-
lalaig lagyan, éltetGen folyta koriil. Aki-
nek embersége szigoran at is siitott, ége-
tett olyan erdével, hogy siit és éget még
ma is. Akinek kedves, elfogédott moso-
lya feledhetetlen. Aki, ha intézetiink
konyvtaraban — mar nyugdijas koraban —
dolga akadt, bekopogott hozzam, és
Oszinte érdeklddéssel kérdezgetett kuta-
tasom, sorsom, az életem fel6l. Négy
ilyen megtisztel6 alkalommal tiintetett
ki, kedvesen beszélgetve szerény ven-
dégszékemen abban a szobaban, melybe
sajat akkori professzorom egyetlen egy-
szer sem tette be a labat. Tudom, hogy
par kedves kérdés, megjegyzés minden-
kinek kijart, aki koszontdtte Ot, s volt,
akit el6re 6 koszontott — ‘Mester, mi van
veled?” — , mégis biiszkeséggel tolt el ez _
a pér meghitt beszélgetés. Nem voltam ...L\_‘_ TEDD, AHOGY ILLIK...
munkatarsa, nem volt k6zos tudomanyos
érdekl8désiink, nem volt kozos a szak- TothPal
mank. Egy voltam tengersok hajdani ta-
nitvanya koziil, egy az utols6 évfolyam-
bol, mely &t hallgathatta. Es halas vagyok a sorsnak, hogy az lehettem!

Ma mar magam is egyetemi oktatd vagyok ugyanabban az alma materben, melyben marvanyoszloprol néz a tavol-
ba bronzba dermesztett, kedves tekintete. Majd’ 30 év multan is szamtalanszor veszem észre, hogy gyakorlatok és
vizsgak soran hangsulyombol, gesztusaimbol, stilusombdl az & hangsulya, az 6 gesztusai, az 6 kérdezve-tanito sti-
lusa koszon vissza. Minthogy szebbet kitalalni nem tudtam, és minthogy mélységesen egyetértek vele, az utolso
gyakorlataimon az § szavait idézve bucstizom el hallgatoimtol. Szamomra €16 ma is, és nem csak akaratlanul, de
minden igyekezetemmel is probalok 1ényébdl értékes morzsakat atorokiteni azon hallgatok szamara, akik 6t mar
nem ismerhették. Ez a kis képeskonyv is részben ezt a célt szolgalja. Egyben tisztelgés Romhanyi Gydrgy, a pato-
logus, a proszektor, de leginkdbb a Tandr, a Professzor, a Mester el6tt, aki jovO évben lenne 100 éves.

Pécs, 2004. junius 3.
Toth Pal
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Megemlékezés dr. Romhanyi Gyorgy professzorrol,
sziil(')'falujéban, Szaron (2004. szeptember W

-

Program

9:00 Szentmise

10:00 Udvozlések: Krupanszki Mihaly polgar-
mester, Genzwein Ferenc tanar. Keller-
mayer Miklos egyetemi tanar: ,,Orvoslas és
betegapolas: jovedelmezd foglalkozas vagy
a krisztusi szeretet parancs teljesitése”

10:30 Tarjanyi Zoltan egyetemi tanar, teologus:
Az erkolesi természettdrvény (lex natu-
ralis) az Egyhéz értelmezésében”

11:30 Csoori Sandor koltd: ,,Az ember és a kolté-
szet”

12:00 Andrasfalvy Bertalan emeritus egyetemi
tanar: ,,A néphagyomany és a jov6 mivelt-

sége

14:00 Somogyi Janos egyetemi tanar: ,,Mit ér ma
a tudomany és a tudos?”

14:30 Szollar Lajos egyetemi tanar: ,Egyetem,
értelmiség, nemzet: antik és modern”

15:00 Szelényi Zoltan egyetemi tanar: ,,Cantate
Domino — néhany ritkasag a barokk voka-
lis egyhazzenébdl”
Moderator: Dr. Horvath J. Attila egyetemi
docens

A f6ls6 képen Romhdnyi professzor sziilohdza
lathato.

Lent: dr. Kellermayer Miklos professzor,
Genzwein Ferenc tandr (a megemlékezés
szervezoje) és Csoori Sandor kolto az tinnepi
szentmisén.

Foto: ifj. Vadasz Istvan

Tisztelt Holgyem/Uram!

A Magyar Infekciokontroll Egyesﬁlet* mellszobor allitasaval
szeretne a korhazhigiéne/infekciokontroll-szakma hazai meg-
alapitojarol, prof. dr. Losonczy Gyorgyrol megemlékezni. A
mellszobor az Orszagos Epidemiologiai Kozpont parkjaban
(1097 Budapest, Gyali ut 2-6.) keriil felallitasra.
Az egyesiilet rendelkezik a mellszobor elkészitéséhez és felal-
litasahoz sziikséges 0sszeg (mintegy 1 400 000 Ft) egy részé-
vel. A hianyzo6 6sszeget adomanyokbol szeretnénk fedezni.
Ezért szamitunk az On adoményéra is.
A pénzadomanyt a kovetkez6 szamlaszamra lehet az egyesii-
let szamléjara befizetni (,,Losonczy-szobor” megjeldléssel):
11733027-20044662
Az 50 000 Ft vagy ennél magasabb adomanyozott 6sszeg ese-
tén az adomanyozo6 nevét a szobor postamensén feltiintetjiik.
A vonatkozo jogszabalyok szerint a magéanszemélyek altal
adomanyozott pénzosszeg 30%-a, a tarsasagok altal adoma-

nyozott pénzdsszeg 16%-a adodalapcsokkent§ tényezs. Az
egyesiilet az adomanyozott 6sszegrdl igazolast allit ki, mellyel
az adomany az adohatosagnal elszamolhato.
Segitségét eldre is megkoszonjiik
Dr. Borocz Karolina
elnok

*A Magyar Infekciokontroll Egyesiilet 1996-ban alakult, kozel 500 fot
szamlalo orszagos hataskor civil szervezet. A szervezet célja a korhaz-
higiénével/infekciokontrollal foglalkozo szakemberek Osszefogasa, is-
mereteik bévitése, szakmai tapasztalatok cseréje az egészségiigyi ella-
tassal Osszefligg fertGzések hatékony megelézése érdekében. A szerve-
zet az infekciokontroll teriiletén miikodd szervezeteket tomoritd nem-
zetkozi szovetség (IFIC) tagja, és szoros szakmai kapcsolatot tart fenn
az amerikai infekciokontroll (APIC) egyesiilettel.

(Lasd még a tuloldalon — a Szerk.)
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Dr. Losonczy Gyorgy
(1919-2003)

A Duna-menti FErsekcsanadon sziiletett 1919-ben. 1941-ben
gyogyszerészi, 1947-ben orvosi diplomat szerzett Budapesten.
1947-49 kozott az Orszagos Kozegészségiligyi Intézet (OKI)
Egészségvédelmi Osztalyan adjunktus, 1950-56 kozott honved-
orvoskeént dolgozik mint epidemiologus és bakteriologus. 1954-
ben adjak ki els6 konyvét Katonai jarvanytan cimen, melynek
orosz forditasa 16 évig hivatalos katonaorvosi tankdnyv volt.
1956-ban orvosi laboratoriumi szakvizsgat tesz. 1957-59 kozott
a Budapesti Orvostudomanyi Egyetem Kozegészségtani-
Jarvanytani Tanszékén adjunktusként dolgozik, 1959-ben koz-
egészségtani-jarvanytani szakvizsgat szerez. 1959-86-ig a F6-
varosi Laszl6 Korhazban mikodik, 1étrehozza az orszag elsd
Klinikai-Jarvanytigyi Osztalyat. Emellett az OKI-ban korhaz-
jarvanyiigyi szaktanacsado 1967-76 kozott. 1979-96 kozott az
Orszagos Traumatologiai Intézet korhaz-jarvanyiigyi szakta-
nacsaddja, majd a Bakteriologiai Laboratorium vezetdje. Fo tu-
domadnyos tevékenysege a betegellato intézményekben szerzett
fert6zéses manifesztaciok jarvanytana volt. Ebben a témakor-
ben 83 magyar és idegen nyelvii publikacidja jelent meg és 7
monografiat irt: latrogén infekciok (Medicina, 1967), latrogén
infekciok, II. bovitett kiadas (Medicina, 1968), latrogén infekci-
Ok, II1. bovitett kiadas (Medicina, 1974), Korhaztervezés és mii-
kodtetés  hygiénes  jarvanyiigyi  szempontjai  (1974),
Nosocomialis fertozések (Medicina, 1989), Nosocomialis ferto-
zesek surveillance rendszere (1994), A klinikai epidemiologia
alapjai (Medicina, 2001). Az 1974-ben kiadott konyvet oroszra
is leforditottak és 1977-ben kiadtak. Tudomdnyos munkdssa-
gadnak fobb eredményei: a nosocomialis fert6zések (NF) jelen-
toségének felismerése 1954-ben; az NF-ek fogalmanak és az
egyes korképek nosocomialis jellegének definialasa; az NF-ek
epidemiologiai alapu csoportositasa; az NF-ek terjedési mecha-
nizmusainak feltarasa; az NF-ek jarvanytananak kidolgozasa
nemzetkozileg els6keént; a betegellato tevékenységben eléfordu-
16 leggyakoribb hibak feltarasa és elkeriilésiik modszereinek ki-
dolgozasa; annak igazolasa, hogy 1) a csokkent immunologiai
kozos nevezgjét, melynek alapjan ezen fertézések specialis jar-
vanytani sajatossagai megérthetdek, 2) az NF-ek megel6zése €s
lekiizdése elsdsorban a gyogyitd orvosok és a betegellatod sze-
mélyzet feladata és felelGssége. Munkassagat dr. Habdn
Gyorgy, az OKI f6igazgato-helyettese 1968-ban, az Orvosi He-
tilapban vilagviszonylatban is uttérének mindsitette, és akkor
megjelent kdnyvét (latrogén infekciok, 11. bovitett kiadas) Sem-
melweis szellemi hagyatékanak tekintette. 1974-ben szerezte
meg az orvostudomanyok kandidatusa, 1978-ban az orvostudo-
manyok doktora akadémiai cimet. Tobbszaz orvostovabbképz6
elGadast tartott az Orvostovabbképzd Intézetben, a Szegedi Or-
vostudomanyi Egyetem Gyermekklinikajan és a Semmelweis
Orvostudomanyi Egyetemen. 1985-ben cimzetes egyetemi ta-
nari cimet kapott. Tagja volt az Orszagos Kozegészségiigyi Ta-
nacsnak, az Infektologiai Szakmai Kollégiumnak, a WHO
Expert Committee-nek (1976). 1989-t61 a Magyar Klinikai Epi-
demiologiai Tarsasag elndke volt. Az Infekciokontroll Egyesii-
let ,, Losonczy Gyorgy dijat” alapitott 2001-ben azok elismeré-
sére, akik a nosocomialis fert6zések elleni kiizdelemben kiemel-
ked? teljesitményt nyujtanak.

Dr. Gyorgy Losonczy
(1919-2003)

Gyorgy Losonczy was born in 1919 in Ersekcsanad. He graduated as
pharmacist in 1941 and then as medical doctor in 1947 at Budapest. His
first position was in the National Institute for Public Health between the
years of 1947 and 1949, later he joined the Army Health Service where
he functioned as an epidemiologist and bacteriologist. His first book
entitled Military Epidemiology was published in 1954. This book was
translated into Russian and was used for 16 years as an official military
medical textbook. He acquired specialty from medical laboratory in
1956. Between 1957 and 1959 he had been adjunct professor at the
Department of Public Health and Epidemiology at the Budapest
Medical University. His second specialty was public health and
epidemiology, obtained in 1959. From 1959 on Dr. Losonczy was
working at the Municipal Laszl6 Hospital, where he founded nationally
the first department specifically devoted to the study and control of
nosocomial infections. He acted as hospital epidemiology adviser at the
National Institute of Public Health from 1967 to 1976 and at the
National Institute of Traumatology from 1979 to 1996, where he was
also head of the Laboratory of Bacteriology. His main scientific area
was the epidemiology of hospital infections. He published 83 papers in
Hungarian, English and German language, and was the author of 7
monographs: latrogenic Infections (Medicina, 1967), latrogenic
Infections 2nd and enlarged edition (Medicina, 1968), latrogenic
infections 3rd and enlarged edition (Medicina, 1974), Design and
Operation of Hospitals. Hygenic and Epidemiologic Aspects (1974),
Nosocomial Infections (Medicina, 1989), Surveillance of Nosocomial
Infections (1994), Basics of Clinical Epidemiology (Medicina, 2001).
The book published in 1974 was translated into Russian and edited in
1977. His main scientific achievements were as follows: recognition of
the significance of nosocomial infections (NI) in 1954; definition of the
concept of NI-s in general; definition of the nosocomial character of
individual nosocomial infectious diseases; epidemiological
classification of NI-s; exploration of spreading mechanisms of NI-s;
international pioneering in the description of the epidemiology of NI-s;
discovering the most frequent mistakes made during patient care and
their mode of prevention; recognition of the importance of
immunodeficiency as the major factor underlying the specific
epidemiological characteristics of NI-s. He verified that the prevention
of NI-s was primarily the duty of physicians and nurses directly
involved in patient care. In 1968, on the pages of Orvosi Hetilap (the
leading Hungarian medical periodical), dr. Gy6rgy Haban, the former
vice-director of the National Institute of Public Health, declared dr.
Losonczys work as a pioneering activity in world-wide comparison
and considered it as the legacy of Ignac Semmelweis. Dr. Losonczy
won the academic title ,,Candidate of Medical Sciences” in 1974 and
,,Doctor Medical Sciences” in 1978. He held graduate and postgraduate
lectures regularly through decades at the Postgraduate Medical Institute,
the Medical University of Szeged and the Semmelweis University of
Medicine in Budapest. The title Professor Titular was received in
1985. He was member of the National Board of Public Health, the
Collage of Infectology, and was the member of the expert Committee
of the WHO in 1976. Dr. Losonczy was the president of the
Hungarian Society of Clinical Epidemiology from 1989. In 2001 the
Hungarian Society for Infection Control has founded the ,, Gydrgy
Losonczy Award” to be given to those individuals who contribute
with outstanding achievements in the fight against nosocomial
infections.
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Gazdasagi foigazgato - Ferenci Jozsef

2004. julius 1-jével dr. Lénard LaszIo, az egytem rektora gaz-
dasagi foigazgatova kinevezte Ferenci Jozsefet, aki a posztot
palyazaton nyerte el.

Elérhetosége
Cim: Szant6 Kovacs Janos u. 1/B.
Telefon: 72/501-500/2346, Fax: 2344
Titkarsag: 2313.

PTE OEC meghizott gazdasagi igazgato -
Egyed Csaba

Ferenci Jozsef gazdasagi féigazgatd 2004. julius 1-jével a PTE
OEC megbizott gazdasagi igazgatojava nevezte ki Egyed Csabat.
A centrum elndksége javaslatat a Centrum Tandcsa szavazas utan
a Szendtus novemberi iilésére terjeszti fel, és a Szendtus fog
végleges dontést hozni, mert a PTE OEC mindenkori gazdasagi
igazgatdja egyben a PTE gazdasagi f0igazgatd-helyettese is.

Elérhetosége

Cim: Honvéd u. 5., Gazdasagi Igazgatoi Iroda
Telefon: 72/536-000/6300.

KORLATOZO INTEZKEDESEK

A 7/2004. sz. rektori utasitas 2. §-a alapjan a rektor
m az Orvostudomanyi és Egészségtudomanyi Centrumot,
m  az altalanos Orvostudomanyi Kart,
m az Egészségligyi FGiskolai Kart jeldlte meg a korlatozo in-
tézkedések ala tartozo egységek kozott.

A hivatkozott utasitas 1. § (4) pontja alapjan a centrum megtet-
te a sziikséges intézkedéseket, igy e levéllel kapcsolatban a gazdal-
kodas menetének tovabbi modositasara nincs sziikség.

A két karra vonatkozik a hivatkozott utasitas 3. §-a:

Korlatozo intézkedések
3..§ (1) 100 000.- Ft feletti kotelezettségvallalas csak a gazda-
sagi fOigazgatd vagy az altala kijelolt személy tovabbi ellen-
jegyzésével érvényes. A kotelezettségvallalas célszerliségét in-
dokolni kell, melyben fel kell tiintetni a meg nem valosulas ko-
vetkezményeit. Az indoklas elkészitése a kotelezettségvallalo
feladata.
(2) Az egyetemen dolgozoi felvételi 1étszamstop 1ép életbe.
(3) Tovabbi korlatozo intézkedésekrol az érintett kar vezetdjé-
vel torténd egyeztetés utan a rektor altalanos helyettese dont.
Az utasitas teljes szovege letdlthetd a PTE web-lapjanak
Adminisztracio/Szabalyzatok oldalarol.
Ferenci Jozsef
gazdasagi féigazgatod

GI » GH

hirek

Az illetményeloleg rendszerének
modositasa

Akollektiv szerz6désekben rogzitett megallapodas létrejott
egyrészrol a Pécsi Tudomanyegyetem (7633 Pécs, Szantd
K. J.u. 1/b., képviseletében: dr. Léndrd LaszIo rektor) mint
munkaltato,

masrészrol a FelsGoktatasi Dolgozok Szakszervezete
(7633 Pécs, Szantd K. J. u. 1/b., képviseletében: dr: Kiss
Gyodrgy elnok), tovabbiakban: FDSZ és

a PTE AOK EFK Szakszervezeti Bizottsaga (7624 Pécs,
Szigeti ut 12., képviseletében: lllés Jozsef elndk), tovabbi-
akban: OSZSZ koz6tt alulirott helyen és napon az alabb
meghatarozott feltételekkel.

A jogeléd intézmények kollektiv szerz6déseinek rendelke-
zése értelmében az egyetem kozalkalmazottai részére a
szervezeti egyég vezetdje illetményelSleget engedélyezhet
a kollektiv szerzédésben meghatarozottak szerint. A kol-
lektiv szerz6dések illetményelSlegre vonatkozd rendelke-
zéseit felek egységesen az alabbiak szerint modositjak.

1. Az illetményel6leg felsd hatara a kozalkalmazott egy ha-
vi brutt6 alapilletménye, melynek dsszege nem haladhatja
meg a mindenkor érvényes minimalbér haromszorosat.

2. Az illetményelSleg évente legfeljebb egyszer vehet6 fel.

3. Az illetményel6leg legfeljebb 6 havi egyenl6 részletben
kertil levonasra.

4. Hatarozott idejli kozalkalmazotti jogviszony esetén illet-
ményelSleg csak kivételesen adhato tigy, hogy a levonasok
a hatarozott id6 lejartaig teljesiiljenek.

5. llletményel6leg annak a kozalkalmazottnak folyodsithato,
aki legalabb egy éves egyetemi kozalkalmazotti jogvi-
szonnyal rendelkezik.

Felek a megallapodast elolvastak, azt megértették és mint
akaratukkal mindenben megegyez6t helybenhagyolag ala-

Az llletményelSleg-kérelem nyomtatvanya letdlthetd és ki-
nyomtathato a

http.//www.pte.hu
cimr6l (adminisztracio—nyomtatvanyok).
Pécs, 2004. julius 2.
Dr. Lénard Laszl6 rektor

Dr. Kiss Gyorgy FDSZ-elnok
1iés Jozsef OSZSZ-elnok
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INTEZETI, KLINIKAI HIREK

Az Aneszteziologiai és Intenziv
Terapias Intézetbol

m Augusztus 26. és 28. kozott Miinchenben
nemzetkdzi forumot rendeztek, melynek célja
a Liver Intensive Care Study protokolljanak ki-
dolgozasa volt. Intézetiinket dr: Molnar Zsolt
¢s dr. Toth 1ldiko képviselte a rendezvényen.

m Szeptember 8. és 11. kozott Budapesten
rendezték meg az Eurdpai Reszuszcitacios Ta-
nacs 7. Tudoméanyos Kongresszusat. Intézetiin-
ket dr: Bogar Lajos professzor, dr. Sari Ferenc,
dr. Szakmany Tamas, valamint dr. Fabricsek
Csaba képviselte a rendezvényen. Elhangzott
eléadasok: Bogar Lajos: Recognising the Risk;
Sari Ferenc: The medical emergency team:
Hungary.

m Szeptember 9. és 11. kozott Niimbergben
keriilt megrendezésre a World Conference on
Dosing Antiinfectives. Dr: Molnar Zsolt felkért
eldadast tartott NAC Prophylaxis in SIRS:
magic bullet or a fraud? cimmel.

Az 1. sz. Belgyogyaszati Klinikarol

m Dr Czopf LdszIo részt vett a European
Society of Cardiology ez évi nemzetkdzi tudo-
manyos kongresszusan, amelyet 2004. augusz-
tus 28. és szeptember 1. kozott Miinchenben
rendeztek meg.

m Szeptember 1-je és 4-e kozott keriilt meg-
rendezésre a 7t Congress of the International
Society for Experimental Microsurgery
(ISEM) Debrecenben, a Grand Hotel Aranybi-
kaban. A kongresszus soran ,,The role of
hemorheological factors in microcirculation”
cimmel megrendezett szimpoziumon dr: Toth
Kalman egyetemi tanar iiléselnokként vett
részt, és felkért elGadast tartott Hemorheolo-
gical aspects of the coronary circulation cim-
mel. A Hemorheologiai Laboratoriumunkban
végzett munka 0j eredményeir6l K. Koltai, G.
Feher, T. Alexy, B. Horvath, A. Palfi, G.
Késmarky, T Kdlai, K. Hideg, B. Siimegi, K.
Toth: Effects of poly(ADP)ribose polymerase
inhibitors in red blood cell filtration and platelet
aggregation models cimii elGadassal szamol-
tunk be szintén e szimpdzium keretében.

Az Egészségiigyi Nyelvi és
Kommunikacios Intézetbol

m 2004 szeptemberétSl Uj anyanyelvi lektor
kezdte meg oktatoi tevékenységét intézetiink-
ben. Luke Duncan Booth (Anglia, Manchester)
a korabbi években Romaniaban, a Cseh Koz-

tarsasagban, valamint Magyarorszagon is tani-
tott. Feladata a medikusok, orvosok, oktatok
szamara szervezett nyelvvizsga-el6készitd kur-
zusok vezetése lesz.

A Farmakologiai és
Farmakoterapiai Intézetbol

m Dr. Gregus Zoltan, dr. Csanaky Ivan és dr.
Németi Baldzs 2004. jolius 11. és 15. kozott
Tamperében részt vettek a 10t International
Congress of Toxicology megnevezést konfe-
rencian, ahol a kovetkezd posztereket mutattak
be: Z. Gregus, 1. Csanaky, B. Néemeti: Effect of
phenobarbital on the disposition of arsenate
and arsenite in rats; /. Csanaky, Z. Gregus: Role
of glutathione in the disposition of arsenate in
rats; B. Nemeti, Z. Gregus: Arsenate reduction
in human erythrocytes.

m Intézetiink munkatarsai 2004. jilius 14. és
17. kozott részt vettek a Portoban megrendezett
4th Congress of the Federation of the European
Pharmacological Societes (EPHAR) megneve-
z¢és(i konferencian, ahol a kovetkez6 posztere-
ket mutattak be: E. Pintér; A. Banvolgyi, T Ber-
ki, L. Palinkas, Zs. Helyes, A. Grant, J.
Szolcsanyi, S. D. Brain: Interaction between
sensory neuropeptides and immune response in
oxazolone-induced delayed-type hypersensitiv-
ity reaction in transgenic mice; Zs. Helyes, A.
Szabé, J. Németh, B. Jakab, E. Pintér; A. Bin-
volgyi, L. Kereskai, Gy. Kéri, J. Szolcsanyi:
Inhibitory effect of neuronally derived somato-
statin and its synthetic heptapeptide analog, TT-
232 on adjuvant-induced arthritis in the rat; 4.
Szabo, Zs. Helyes, K. Sandor; A. Bite, E. Pintér,
J. Németh, A. Banvolgyi, L. Kereskai, J. B. Da-
vis, J. Szolcsanyi: Analysis of the functional
roles of the TRPV1 capsaicin receptor in
Freund’s adjuvant-induced chronic arthritis
using gene-deleted mice; G. Juhdsz, T
Zsombok, B. Jakab, J. Nemeth, G. Bagdy:
Clinical evidence that antimigraine effects of
sumatriptan are mediated by decrease in calci-
tonin gene-related peptide (CGRP) release; Z
Sandor, A. Varga, P Horvath, J. Szolcsanyi:
Construction of a novel stable cell line express-
ing the TRPV1 receptor to study long-term re-
ceptor activation and desensitization.

A Fiil-Orr-Gégészeti és
Fej-Nyak-sebészeti Klinikarol

m Dr Pytel Jozsef egyetemi tanar részt vett a
,»Oth European Congress of Oto-Rhino-
Laryngology and Head and Neck Surgery” ci-
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mi rendezvényen a gordgorszagi Rodoszban,
2004. szeptember 11. és 16. kozott. Két mini-
szimpodziumon (Is cholesteatoma preventable
and curable in childhood? valamint Differential
diagnosis of retrocochlear lesions) moderator-
ként szerepelt, egy harmadik szimpo6ziumon
(Mastoid surgery in children) iléselndki felada-
tot latott el. Ugyanitt dr: Gerlinger Imre docens
a KTP laser assisted myringoplasties in cases of
anterior and subtotal tympanic membrane per-
forations cimii el6adassal szerepelt.

A Gyermekklinikardl

m Soltész Gyula egyetemi tanar az Eurdpai
Diabetes Tarsasag kongresszusan (Miinchen,
2004. szeptember 5-9.) a gyermekdiabetes
szekcioiilésén elnokolt, valamint koordinator-
ként az Eurodiab munkacsoport vezetségi ér-
tekezletét vezette.

m Dr: Decsi Tamas docens Effect of n-3 PUFA
supplementation in pregnancy cimmel felkért
referatumot tartott az Early Nutrition and its
Late consequences: New Perspectives munka-
értekezleten Parizsban, 2004. julius 2-an.
Ugyanott Hungarian experiences mostly with
challenges but also with opportunities in Pan-
European research cimmel felkért hozzaszolas-
sal vett részt a Challenges and Opportunities in
Pan-European Research: Collaboration for
Researchers from Central and Eastern Europe
forum munkajaban.

m A Téplalkozastudomanyi Munkacsoport
tagjai harom poszter bemutatasaval vettek részt
az Early Nutrition and its Late Consequences:
New Perspectives munkaértekezleten Parizs-
ban, 2004. julius 2-3-an, valamint tarsszerzo-
ként szerepeltek tovabbi 3 poszter-prezentacio-
ban. Bemutato szerzéként: 1. Decsi T.: Trans
isomeric fatty acids as confounding variables
in studies on perinatal LC-PUFA supply; 2. Ko-
vdcs A., Campoy C., Koletzko B., Marosvilgyi
T, Szabo E., Jiménez M., Demmelmair H.,
Decsi T.: Inverse association between trans iso-
meric and long-chain polyunsaturated fatty
acids in erythrocyte membrane lipids in
expecting women; 3. Marosvolgyi T, Campoy
C., Koletzko B., Jakobik V., Dolz V., Demmel-
mair H., Veszprémi B., Decsi T.: Comparison
of essential fatty acid status among German,
Hungarian and Spanish women at mid-gesta-
tion. Tarsszerzéként: 1. Kingler M., Demmel-
mair H., Campoy C., Decsi T, Koletzko B.:
Low eicosapentaenoic acid concentrations in
fish oil supplements do not influence the
arachidonic acid contens in placental lipids; 2.
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Campoy C., Dolz V, Decsi T, Jiménez M,
Verwied S., Pardillo S., Jakobik V., Koletzko B.:
Dietary intake in pregnant women influences
plasma phospholipids LC-PUFAs in their
neonates; 3. Campoy C., Cano A., Decsi T, Jerez
A., Szabé E., Demmelmair H.,, Rodriguez M.,
Rivero M., Koletzko B.: Spanish pregnant
women’s plasma phospholipids LC-PUFAs con-
centrations and its influence on their newbormns.
m A klinika munkatarsai harom poszter bemu-
tatasaval vettek részt a 2nd World Congress of
Pediatric Gastroenterology, Hepatology and
Nutrition rendezvényen Parizsban, 2004. julius
3-7-ig, valamint tarsszerzéként szerepeltek két
el6adasban és egy tovabbi poszter-prezentacio-
ban. Bemutato szerzéként: 1. Jakobik V., Cam-
poy C., Koletzko B., Marosvélgyi T, Dolz V.,
Demmelmair H., Veszprémi B., Decsi T.: Com-
parison of essential fatty acid status among
German, Hungarian and Spanish women at
mid-gestation; 2. Szabé E., Campoy C.
Koletzko B., Marosvélgyi T, Kovacs A., Jim-
énez M., Demmelmair H., Decsi T.: Inverse
association between trans isomeric and long-
chain polyunsaturated fatty acids in erythrocyte
membrane lipids in expecting women; 3. 7ar-
nok A., Bajnoczky K., Ruszinko V., Horvath M.,
Kosztolanyi G., Méhes K.: Chromosome frag-
ility and premature centromene division in celi-
ac disease. Tarsszerzoként: 1. Demmelmair H.,
Klinger M., Campoy C., Decsi T., Koletzko B.:
Low eicosapentaenoic acid concentrations in
fish oil supplements do not influence the arachi-
donic acid contents in placental lipids; 2.
Campoy C., Marchal G., Decsi T, Cruz M.,
Szabé E., Demmelmair H., Rodriguez M.,
Rivero M., Koletzko B.: Spanish pregnant
women’s plasma phospholipids LC-PUFAs
concentrations and its influence on their new-
bom; 3. Campoy C., Dolz V., Decsi T., Jiménez
M., Verwied S., Pardillo S., Jakobik V., Koletzko
B.: Dietary intake in pregnant women influ-
ences plasma phospholipids LC-PUFAs in their
neonates.

A Human Anatémiai Intézetbol

m Csernus Valer és Faluhelyi Nandor részt vett
az European Society of Comparative Endocri-
nologists 22. kongresszusan Uppsala-ban. EI6-
adasaik cime: Csernus V., Faluhelyi N., Nagy A.
D.: Features of the circadian clock in the avian
pineals és Faluhelyi N., Reglodi D., Csernus V.
Development of the circadian rhythm and its
responsiveness to PACAP in the embryonic
chicken pineal gland. A kongresszuson a tarsa-
sag egyhangulag felkérte Csernus Valért a tar-
sasag 25. kongresszusanak megrendezésére Pé-
csett.

m A napokban jelent meg Csernus Valér és
Mess Béla konyve az Akadémiai Kiadd gondo-

zésaban The avian pineal gland — a model of the
biological clock cimmel.

m Dr. Jozsa Rita részt vett a 8th International
Symposium on Avian Endocrinology (junius 6-
11.) rendezvényen, ahol a kovetkezd eldada-
sokkal szerepelt: Jozsa R., Hollosy T., Reglodi
D., Jakab B., Németh J., Lengvari I : Patterns of
PACAP and VIP expression during chicken
ontogeny, valamint Jozsa R., Li, Q. Boswell T,
Das B., Dunn IC., Sharp P, J.: The distribution
of prolactin and its receptor in the neuroen-
docrine system in the domestic chicken. Az
Internaternational ~ Avian  Endocrinology
Society vezetSsége egyhangllag megszavazta
elnokségi tagsaganak 4 évre szol6 megbizata-
sat.

W Dr. Reglodi Dora és dr: Tamas Andrea részt
vett a Budapesti Spring Neuropathology Kon-
ferencian. ElGadasaik cime: 1. Reglodi D., Ta-
mas A., Lubics A., Szalontay L., Zsombok A.,
Farkas O., Biiki A, Doczi T, Lengvari I.:
Neuroprotective effects of pituitary adenylate
cyclase activating polypeptide (PACAP) in rat
models of different types of neuropathologies;
2. Tamas A., Reglodi D., Lubics A., Szalontay
L., Lengvari I.: Age and sex differences in the
rat model of Parkinson’s disease.

W Dr Jozsa Rita, dr. Reglodi Dora és dr: Tamas
Andrea részt vett a Stress and Behavior, 8th
Multidisciplinary International Conference of
Biological Psychiatry kongresszuson Szentpé-
tervaron. ElGadasaik cime: Jozsa R., Hollosy T,
Reglodi D., Lengvari I, Németh J., Jakab B.:
Effects of in ovo treatment with PACAP antag-
onist on olfactory memory formation in chick-
en; Tamas A., Reglodi D., Lubics A., Szalontay
L., Lengvari I.: Behavioral abnormalities after
unilateral injection of quinolinic acid in a rat
model of Huntington disease; Reglodi D., Kiss
P, Tamas A., Lubics A., Szalontay L., Szalai M.,
Lengvari I.: Effects of monosodium glutamate
treatment on neurological reflex performance,
motor coordination and open-field behavior in
neonatal rats. Dr. Reglodi Dora és dr: Tamas
Andrea elBadasait ,,Young investigator award”
kitiintetésben részesitették.

m IntézetiinkbGl a Debrecenben megrendezett
Magyar Elettani Tarsasag LXVIIL Vandorgyi-
lésén a kovetkezG anyag keriilt bemutatasra:
Németh J., Jakab B., Reglodi D., Jozsa R.,
Hollosy T., Tamas A., Lubics A., Schweibert I,
Lengvari I, Szolcsanyi J.: PACAP-38 radioim-
munoassay kifejlesztése és neurobiologiai al-
kalmazasa.

A Honvéd-, Katasztrofaorvostani
és Oxyoldgiai Intézetbol

m Az egyetem rektora 2004. julius 1-jei ha-
tallyal dr. Ternak Gdbort bizta meg az intézet
vezetésével.

m Az intézet kutatdsi tdmogatast nyert az
Egészségiigyi, Szocialis és Csaladiigyi Minisz-
térium palyazatan ,,A tobboldaltian hatranyos
helyzet egészségkarositd hatasainak kutatasai”
témakorben. Témavezetd dr: Aracsi LaszIo.

m Szeptember elejéig 2 oxyologus szakorvos-
jelolt kerdilt felvételre az intézet rezidensi prog-
ramjaba.

m 2004. szeptember 2-5-ig Strasbourgban ren-
dezték meg az EBID (European Board of
Infectious Diseases) iilését, melyen dr. Terndk
Gabor mb. intézetvezets vett részt.

A Korélettani Intézetbol

m Dr. Szelényi Zoltan egyetemi tanar posztert
mutatott be a ,,Genes and Behavior” cimen
megrendezett Gordon Research Conference-en,
amelyet Ventura-ban (California, USA) februar
8. és 13. kozott rendeztek. Poszterének cime:
Daily body temperature thythm and heat toler-
ance in TRPV1 knockout and capsaicin pre-
treated mice. Tarsszerz6k: Hummel Z., Szolcsad-
nyi J. és J. B. Davis.

m Dr Garai Janos docens februar 19. és 21.
kozott részt vett Bikfiirdén az [Etrend-
kiegészit6k, funkcionalis ¢élelmiszerek ¢és
gyogynovények” néven rendezett orszagos
konferencian. ElGadasanak cime Phytodszt-
rogének az osteoporosis prevencidjaban volt.

m Dr. Szelényi Zoltan egyetemi tanar februar
28. és marcius 7. kozott meghivas alapjan ven-
dégprofesszorként oktatott a Trinity College
Dublin Elettani Intézetében (4 6rés kurzus a laz
¢s elhizas korélettanarol), valamint elGadast tar-
tott ,,Daily rhythms of body temperature and
activity as influenced by thermal exposures,
pyrogens or fasting in rats and in normal or
TRPV 1-knockout mice” cimmel.

m Dr Székely Miklos egyetemi tanar marcius
26-27-én meghivott eléadoként részt vett a Ma-
gyar Gerontologiai Tarsasag kongresszusan
Szegeden. Eldadasanak cime Testsuly és élet-
kor volt. Tarsszerzd: dr: Hazafi Klara fSorvos.
m D Székely Miklos egyetemi tanar majus 21-
22-ig részt vett a Gerontologiai és Preventiv
Geriatriai Tarsasag altal Az oregedéskutatas
helyzete Magyarorszagon névvel szervezett
kongresszusan Malyiban. ElGadasanak cime:
» Laplalekfelvétel, testsuly, energetika idGskor-
ban”.

®m Dr. Garai Janos docens majus 29-én Buda-
pesten el6adoként részt vett a ,,Menopausa Am-
bulancidk Klubja Obudan (MAKO)” cimii to-
vabbképzésen. Elfadasainak cime [Hihull &
mok és kezelésiik menopausaban: MHT, phyto-
Osztrogének, SERM és egyéb lehetGségek”, va-
lamint ,,Elméleti és gyakorlati megfontolasok a
menopausalis medicina egyik ,,éget8” problé-
majarol” volt.

m A Korélettani Intézet 6 munkatarsa vett részt
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a Magyar Elettani Tarsasag LXVIII. Vandor-
gylilésén Debrecenben, junius 7. és 9. kozott.
Az elhangzott elGadasok: Székely M., Pétervari
E., Szelényi Z.: ,, Vita parva” éhezésben; Garai
J., Molndr V., Gabrieli Piroska, Vigh Eva: A
MIF citokin enzimaktivitasanak egyes funkci-
01 hozzajarulhatnak a hatasmechanizmushoz.
A bemutatott poszterek: Hummel Z., Székely
M., Szelényi Z.: Ehezési heterotermia egérben;
Pétervari E., Ember A., Gébel Gy, Pékai E.,
Székely M.: ldegi és nem-idegi szignalok a
postprandialis hyperthermia kialakulasaban;
Balasko M., Soos Sz., Sarszegi Zs., Czirdki A.,
Garai J., Szelenyi Z.: Légiti gyulladas és étren-
di flavonoidok kronikus obstruktiv tiid6beteg-
ségben szenved6 menopauzas ndkben; Molnar
V., Garai J., Lorand T.: A MIF cytokin enzim-
aktivitasa: gyulladasgatld molekuldk lehetsé-
ges tamadaspontja?

A Kozponti Elektronmikroszkopos
Laboratoriumbdl

m Dr: Abrahdm Hajnalka 2004. januar 29-31-
ig részt vett az International Brain Research
Organization (IBRO) szervezeti keretében, Bu-
dapesten rendezett Workshop-on, ahol posztert
mutatott be: Abrahdm H, Toth Z, Seress L.:
Persisting Cajal-Retzius cells in the neocortex
of the adult domestic pig cimmel.

m Dr. Abrahdm Hajnalka 2004. aprilis 16-18-
ig részt vett a Pécsett rendezett XII. Sejt- és Fej-
16désbiologia Napokon, ahol ,,A Cajal-Retzius
sejtek szerepe az archi- és neocortex fejlodése-
ben” (szerzk: Abrahdm H., Hajnal A., Veszp-
rémi B., Gomori E., Seress L.) cimmel eléadast
tartott.

m Dr: Abrahdm Hajnalka egyetemi adjunktus
2004. majus 6-8-ig Budapesten nemzetkozi
Neuropathologus Konferencian vett részt, ahol
»Investigation of neuronal migration defect in
an infant with phenotype of Pena-Shokeir II
syndrome” (szerzk: Abrahdm H., Hadzsiev
K., Gomori E., Ertl T, Seress L., Kosztoldnyi
Gy.) cimmel posztert mutatott be. Ugyanezen a
kongresszuson dr: Mdzlo Maria tudomanyos
tanacsadod elGadas tarsszerzGjeként szerepelt.
Az elGadas cime: Clusters of megadolicho-
basilar anomaly and basilar artery thrombosis
in a family with Fabry’s disease (szerzok:
Garzuly F, Molnar A., Varga Z., Grubits J.,
Rohonyi B., Cooke J.,, Szabo L., Mazlo M.,
Gelpi E., Budka H.).

m Dr. Abrahém Hajnalka 2004. jinius 10. és
16. kozott Lisszabonban posztert mutatott be
az Europai Idegtudomanyi Tarsasagok III.
Kongresszusan. A poszter cime: Species-spe-
cific differences in the expression of cocaine-
and amphetamine-regulated transcript peptide
(CART) in the hippocampal formation of pri-

mates and non-primate mammals (szerzok:
Abraham H., Téth Zs., Déczi T, Kozicz T,
Seress L.). A kongresszus részvételi koltségét
az egyetemi utazasi tamogatas és a FENS
kongresszusi 0sztondija fedezte.

m Martina Milotova biologus, a Pragai Karoly
Egyetem Elettani Intézetének PhD-hallgatéja
2004. jinius 1. és 25. kdzott egy honapot toltott
a Kdzponti Elektronmikroszkopos Laboratori-
umban, ahol fény- és elektronmikroszkopos
immuncytokémiat tanult. Utazasa koltségét a
Pragai Egyetem fizette.

m Dr: Seress LaszIo egyetemi tanart a Pragai
Karoly Egyetem Orvosi Fakultasanak ,,Prague
Medical Report” cimd, 1927 6ta megjelend
szakmai folyodirata bevalasztotta nemzetkdzi
tanacsadoi kozé (International Advisory
Board). A lap 2004-t61 (105. kotet) angol nyel-
ven jelenik meg, elméleti és klinikai tanulma-
nyokat k6zo6l. Impakt faktora legfeljebb 4 év
mulva lehet.

A Mozgastani intézetbol

m A Mozgastani Intézet munkatarsai az alabbi
poszterekkel szerepeltek a Magyar Elettani Tar-
sasag 68. Vandorgytilésén Debrecenben: Karsai
Istvén, Lakatos Orsolya, Angydn Lajos: A vall-
iziilet aktiv és passziv mozgastartomanyanak
Osszehasonlito vizsgalata fiatal szokon; Téczely
Tamds, Petdfi Aron, Angydn Lajos: A testmére-
tek hatasa a posturalis stabilitasra.

m Részt vettlink a Clermont-Ferrandban ren-
dezett Eurdpai Sporttudoményi Kongresszu-
son is, ahol a kovetkezd posztereket mutattuk
be: Karsai Istvan, Lakatos Orsolya, Soos Ist-
vén, Angyan Lajos: Comparison of the range
of active and passive motions of the shoulder in
adolescent swimmers; Téczely Tamds, Petdfi
Aron, Angydn Lajos: The relationship between
anthropometric characteristics and postural sta-
bility.

m Szeptembertdl kezdéden az ANTSz altal
engedélyezett erénlét-diagnoisztikai felméré-
seket végziink a Mozgastani Intézetben 6nként
jelentkezd sportolok, hallgatok és egyetemi
dolgozok szamara.

m Szeptember 30-an tizennégy csapattal elin-
dult a mar hagyomanyos ,,POTE” Kupa kispé-
lyés szabadtéri labdarigé torna. A tornan az or-
voskaron tanul6 kiilfoldi didkok is képviselte-
tik magukat csapatukkal.

m Jinius végén 2 hetes sporttabort szervezett a
Mozgastani Intézet orvoskari dolgozok gyer-
mekeinek. A jol sikeriilt tabor kozel 80 iskolas
gyereket mozgatott meg.

m Julius elején lezajlott az idei vizitabor 113 f§
részvételével. Orvendetes, hogy hallgatok is
voltak a résztvevk kozott, akik evvel teljesitet-
ték a testnevelési kritérium egyik félévét.
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m SzeptembertSl folytatodik a talsulyos
gyermekek mozgasterapiaja €s gyogylszasa
az orvoskar uszodajaban a Gyermekklinika
és a Mozgastani Intézet egyiittmikodése-
ben, dr. Rugasi Endréné testnevelG tanar ve-
zetésével.

m A Mozgastani Intézet testnevel§ tanarai
idén is szerveznek sitdborokat december végé-
6l marciusig bezarolag a szlovéniai Bohinjban
¢és Cerknon, valamint az ausztriai Miirzstegen.
A taborokrol részletes tajékoztatast kapnak az
egyetemi intézetek, klinikak, valamint az inter-
netes hirek kozott is szerepelni fog.

A Neuroldgiai Klinikarol

m Szeptember 4-7-én klinikank négy posz-
terrel volt jelen az Eurdpai Neurologiai Tarsa-
sag konferenciajan Parizsban (8t European
Federation of Neurological Societies):
Aschermann Zsuzsanna, Szots Monika, Mike
Andrea: Paroxysmal kinesigenic dyskinesia
in subacute disseminated leucoencephalo-
myelitis; Aschermann Zsuzsanna, Mike And-
rea, Szots Monika, Szapary LaszIo, Liickl Ja-
nos, Szabo llona, Gaal Valéria, Hudadk Istvan,
Koveér Ferenc: Post-traumatic carotid-cav-
emous fistula; Szapary Laszlo, Feher Ger-
gely, Koltai Katalin, Horvath Beata, Alexy Ta-
mas, Marton Zsolt, Késmarky Gabor, Szots
Monika, Juricskay Istvan, Toth Kalman:
Blood viscosity and aging in cerebrovascular
patients; Szots Monika, Nagy Ferenc, Boné
Bea, Nagy Agnes, Méhes Gdbor, Szapdry
Laszlo: Uncommon clinical presentation of
parvovirus B19 infection.

m Dr [lles Zsolt szeptember 10-12-ig Stock-
holmban vett részt a ,,Developments in MS
research” megbeszélésen.

m A Baranya Megyei Haziorvosok XV. Foruman
szeptember 17-19-én Pécsen tovabbképzo elSadast
tartott dr: Szapary Laszlo ,,A thrombolysis aktualis
szempontjai, a regionalis ellatds megszervezésének
kérdései” és dr: Sedts Monika ,Carotis stenosisok
mtitéti megoldasai” témakdrben.

m Dr. Komoly Samuel szeptember 20-an hazi-
orvosoknak tartott tovabbképzd el6adast ,,Faj-
dalomszindromék aktualis kérdései” cimmel
az Akadémiai Székhazban.

Az Orvosi Népegészségtani Intézetbol

m A 34th Annual Meeting of the European
Enviromental Mutagen Society (EEMS)
Genes and the enviroment. Bridging the gap
(2004. szeptember 4-8., Maastricht, Hollandia)
rendezvényen intézetlink részérdl a kdvetkezo
eladas hangzott el: 4. Csejtei, A. Tibold, Zs.
Faluhelyi, I Kiss, 1. Ember: The role of allelic
polymorphisms in colorectal cancer risk.
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A Sebészeti Klinikarol

m Dr. Kelemen Dezso egyetemi docens junius
23. és 26. kozott részt vett az Europai Pancreas
Club Kongresszusan, Padovaban.

m Dr. Kalmar Katalin egyetemi tanarsegéd a
,,»09th Congress of Japanese Society for Gastro-
enterological Surgery” éves kongresszusan
,;Oesophago-gastric cancer in Hungary” cim-
mel tartott eldadast, majd ezt kovetSen kéthetes
tanulmanytton vett részt a Kagoshima Univer-
sity Sebészeti Osztalyan Prof Takashi Aikou
meghivasara.

m Dr: Kalmar Nagy Karoly egyetemi adjunktus és
dr. Szakaly Péter egyetemi tanarsegéd szeptember
5. és 10. kozott részt vett a huszadik alkalommal
megrendezett International Congress of The
Transplantation Society éves iilésén Bécsben.

m Dr. Kassai Miklos egyetemi adjunktus a gen-
fi ,,Ist Annual Meeting of the European
Association of Coloproctology & the European
Council of Coloproctology” kongresszuséan vett
részt.

m Dr. Szanto Zalan Klinikai orvos a ,,European
Assotiation of Cardiothoracic Surgery” kong-
resszusan ,,Outcomes of different suturing tech-
niques in long segment tracheal replace-
ment”cimmel tartott eladast Lipcsében.

A Sebészeti Oktato és
Kutat6 Intézetbol

m Dr: Roth Erzsébet intézetvezetS egyetemi tanar
felkért eléadast tartott a Magyar Elettani Tarsasag
LXVIIL Vandorgytilésén (Debrecen, 2004. jinius
7-9.) ,,A szivizom endogén adaptacios valaszreak-
ci0ja és ennek terdpias konzekvencidja” cimmel,
valamint a 9th Congress of the Intemational
Federation of Societies for Surgery of the Hand
konferencian (Budapest, 2004. jonius 13-17.)
,»The role and possibilities of the experimental sur-
gery in Hungary” cimmel.

m Dr Szanto Zalan, a Sebészeti Klinika gya-
kornoka, aki korabban intézetiinkben PhD-
osztondijasként készitette el ,,Hosszu szakaszi
légesdpotlas vizsgalata allatkisérletes modellek-
ben” cimi PhD-dolgozatét, 2004. junius 21-én
100 %-os pontszammal védte meg azt.

m Dr. Jancso Gabor egyetemi tanarsegéd,
egyéni PhD-felkésziilé 2004. jinius 24-én ma-
ximalis pontszammal védte meg ,,The nuclear
factor-kB in the survival signals of the endo-
genous adaptation of ischaemic cardioprotec-
tion” cimi értekezését.

m Dr. Ferencz Andrea és dr. Gasz Baldzs 2004.
szeptember 1. és 4. kozott Debrecenben vett
részt a 7th Congress of the International Society
for Experimental Microsurgery konferencian,
ahol az alabbi posztereket mutattak be: Ferencz
A., Legner A., Gasz B., Roth E.: Studying NF-
kB activation on intestinal ischaemic precondi-

tioning produced by microsurgical technique;
Gasz B., Schwarcz A., Pal J., Ferencz A., Be-
rente Z., Siimegi B., Roth E.: Poly(ADP-
ribose)polymerase-1 enzyme activation in
middle cerebral artery occlusion model of cere-
bral ischaemia in mice.

m Dr. Ferencz Andrea tanarsegéd Légner A. és
Roth E. tarsszerzékkel ,, The role of NF-kB to
modify the oxidative stress in small bowel auto-
transplantation model” cimmel mutatott be
posztert a 2004. szeptember 5. €s 10. kozott Bécs-
ben rendezett XX. International Congress of the
Transplantation Society konferencian.

A Sziilészeti és
Nogyogyaszati Klinikarol

m 2004. szeptember 2-4-ig tartottak Nyiregy-
hazan a Magyar Perinatologiai Tarsasag I11. Or-
szagos Kongresszusat, ahol Szabo Istvan pro-
fesszor liléselndk volt, valamint felkért referatu-
mot tartott 28. hét eldtti terhességek sziilészeti
ellatasa cimmel. Ertl Tibor professzor tiléselnok
volt a kongresszuson. A klinikarol tovabbi el6-
adasok hangzottak el a kovetkezd cimmel:
Halvax L.: Intrauterin diagnosztika — sziilésin-
dikécio; Vizer M.: Congenitalis malformatiok
3D-UH diagnosztikaja; Sarkany I.: Intrauterin
steroid kezelésben részesiilt jsziilottek koveté-
ses vizsgalata; Flach E.: Extrémen kis sulyt ko-
rasziilottek postnatalis stlyndvekedése az elsé
kilenc héten; Funke S.: Genetikai polimorfiz-
musok szerepe osteopenia kialakulasanak koc-
kazatara igen alacsony sziiletési sullyal sziiletett
korasziilottekben.

® Dr. Gyarmati Judit és dr. Ertl Tibor poszter-
rel vettek részt (Born small for gestational age:
A new indication for the growth hormon thera-
py?, Relationship between hyperglycemia and
retinopathy of prematurity in very low birth
weight infants) Marburgban, 2004. jinius 16-
20-ig, a European Society for Developmental
Perinatal and Paediatric Pharmacology 9th
Biennial kongresszusan. Dr. Ertl Tibor {ilésel-
nokkeént is szerepelt, valamint Gjabb két évre va-
lasztott council member lett.

A Szak-és Tovabbképzo Kozpontbol

m Biro Gabor 2004. szeptember 5. és 8. kozott
részt vett az AMEE-2004 Konferencian Edin-
burghban, ahol Gdbor Biré, Tibor Ertl and Ar-
pad Gogl: Structural changes in postgraduate
training of the emergency medicine at the
Medical Centre of Pécs” ¢. poszter bemutatésa-
val szerepelt.

A Traumatologiai Kozpont
Balesetsebészeti és Kézsebészeti Klinikarol

m Grazban 2004. szeptember 9. és 11. kozott a

Kiintscher-Kreis altal rendezett Osteosynthese
International 2004 kongresszuson Wiegand
Norbert adjunktus képviselte klinikankat és az
AOID (Association Internationale Pour
L’Osteosynthese Dinamique) Magyarorszagi
Szekcidjat. A kongresszus alatt az AOID szerve-
zésében két f6 témaban — szogstabil lemezek és
veldtirszegezések — zajlottak az elGadasok és
workshop-ok, utobbiakon felkért instruktorként
vett részt.

m 2004. szeptember 17-18-an Pécsett keriilt
megrendezésre a Magyar Kézsebész Tarsasag
Vandorgyiilése és Kézsebész Fiatalok Foruma.
A kongresszus alkalmaval a Magyar Kézsebész
Térsasag tisztt1jito kozgyftilésére is sor keriilt, 13
tagu 0j vezetGség, 3 tagu feliigyeld bizottsag ke-
riilt megvalasztasra. A vezetSség legkdzelebbi,
oktoberi tilésén valasztjak meg a tarsasag 1j el-
nokét. Klinikankrol az alabbi el6adasok hang-
zottak el: Fodor Barnabas, Vamhidy LaszIo,
Jarai Gergely: Kapandji tlizéssel elért eredmé-
nyeink (Fiatalok Foruma keretében elhangzott
eldadas — els6 dijat nyert); Jarai Gergely,
Vamhidy Laszlo, Nyarady Jozsef, Czobel Ga-
bor: Uj tipusii szogletstabil lemez kifejlesztése a
radius distalis vég toréseinek ellatasaban (FF);
Vambhidy Laszlo, Nyarady Jozsef, Fodor Barna-
bas, Jarai Gergely: Kezdeti klinikai tapasztala-
taink 0j tipusu szogletstabil lemez alkalmazasa-
val a radius distalis vég toréseinek kezelésében;
Ezer Ferenc, Borzsei Laszlo: Palmaris longus
rendellenessége miatt kialakult carpalis alagit-
szindroma; Fodor Barnabds, Naumov Istvan:
Nagy kiterjedésti bérdefectus primer potlasa
reverz radial flappel (FF); Farkas Gabor, Roth
Erzsébet, Nyarady Jozsef: Mikrosebészeti okta-
tas egyetemiinkon; Vamhidy LaszIlo, Nyadrady
Jozsef, Czobel Gabor, Fodor Barnabas: Kezde-
ti tapasztalataink humerus distalis vég torései-
nek kezelésére kifejlesztett szogletstabil lemez-
zel.

m 2004. szeptember 23-25-ig Balatonfiireden a
Magyar Traumatologus Tarsasag Kongresszusa
keriilt megrendezésre. A megnyiton a Magyar
Traumatologus Tarsasag vezetGsége az ujonnan
alapitott Lumnitzer Sandor-emlékéremmel ju-
talmazta mindazokat a kollégakat, akik a tarsa-
sag elndkei, a szakami kollégium elndkei vol-
tak, illetve nyugalomba vonult vezetd traumato-
logusokat, akik a szakma miivelésében, oktata-
saban kiemelkeds teljesitményt nyujtottak. Osz-
szesen 19 érem kertilt kiosztasra. Egyetemiink-
6], illetve karunkrdl a traumatologia két korab-
bi professzora, Forgon Mihaly és Biro Vilmos,
valamint jelenlegi vezetSje, Nyarady Jozsef 1é-
szesiilt a kitlintetésben. A kongresszus f6 témai:
a felkar és konyok sértilései, kisérletes trauma-
tologia, illetve traumatologus fiatalok foruma.

(Kovetkezd szamunkban folytatiuk az intézetek
legfrissebb hireinek kozlését. — A Szerk.)

2004 SZEPTEMBER-OKTOBER






