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PRO FACULTATE MEDICINAE KITUNTETESEK

Arany fokozat

Dr. Kosztolanyi Gyorgy egyetemi tanar

Orvosdoktori diplomajat 1966-ban kapta a Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen. 1994-ben
egyetemi tanari kinevezést nyert, 1998 6ta az altala 1étrehozott Orvosi Genetikai és Gyermek-
fejlédéstani Intézet igazgatoja. 2001 ota a Magyar Tudomanyos Akadémia levelezd tagja.
Egyetemi oktatoi, kutatoi palyajat Méhes Karoly akadémikus tanitvanyaként kezdte, geneti-
kusként ma is e tudomanyag neves miivelje, az iskola tovabbfejlesztdje és vezetdje. Tudo-
manyos ¢és tudomanyszervezo tevékenysége mellett kiemelkedd oktatasi feladatokat 1at el.
Kiemelked6 szakmapolitikai aktivitasat jelzi, hogy 1997-2000 koz6tt a POTE rektorhelyette-
se, 2000-2001 kozott az OEC elndkhelyettese, 2002-2005 kozott az OEC elnoki teenddit
nagy hozzaértéssel latta el.

Magas szintii kutatomunkajat széles korti nemzetkozi kollaboracioban végzi.

Ezist fokozat

Dr. Farkas Andras foorvos

1980-ban szerzett orvosdoktori diplomat a Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen. Tanulmanya-
inak befejezése ota igen aktivan és eredményesen vesz részt a Gyermekklinika Sebészeti
Osztalyanak szakmai, szervezési és oktatasi munkajaban. A gyermeksebészet szinte minden
teriiletét magas szinten miiveli. Példamutatoan foglalkozik a fiatal kollégak szakmai nevelé-
sével, kiemelkedd a Sebészeti Osztaly szervezési munkainak ellatasaban. A hazai gyermek-
sebészet nemzetkozileg is ismert és elismert egyik kiemelkedd egyénisége. Tobb mint ne-
gyedszazados gyogyitasi és oktatasi tevékenységével, példamutatod etikai magatartasaval az
orvoskar tekintélyét és hirnevét novelte.

Dr. Pethé Gabor egyetemi docens

1987-ben végzett a Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen. Alapito tagja a Gyogyszerhatastani
Intézetnek. Az évek soran elsérangti oktatova és kutatova képezte magat. Rendkiviil magas
felkésziiltségli vizsgaztato. A tanszékvezetdvel azonos aktivitast fejtett ki a gyogyszerhatas-
tan tantargy, valamint az akkreditacios anyagok el6készitésében.

Dr. Stefanits Klira egyetemi docens

1967-ben szerzett orvosdoktori diplomat, azota dolgozik a Pécsi Orvostudomanyi Egyete-
men. Az egyetem elvégzését kdveten a Radiologiai Klinikan dolgozott, majd 2002-t5l az
Onkoterapias Intézetben. Aktivan részt vesz a kezelt betegek gondozasi munkajaban ¢és a
konziliarusi teenddk ellatasaban. A betegellatas mellett magas szinvonalon lat el oktatasi fel-
adatokat is. Jelentds részt vallalt a szakorvosok képzésében, tobb szakmai kongresszuson, to-
vabbképzési tanfolyamon tartott elGadast.
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Bronz fokozat

Dr. Molnar Péterné ovono

1971 6ta dolgozott az Altalanos Orvostudoményi Kar évodajaban. Szinvonalas pedagogiai
munkajaval segitette az 6voda miikodését. Megalapozott tudas, szakirodalmi képzettség, fo-
lyamatos onképzés, lelkiismeretes munka, naprakész felkésziiltség jellemezte munkajat az
ovodaban eltoltott 35 év alatt.

Nagy Katalin csoportvezetd

1994-t61 dolgozik karunk Tanulmanyi Osztalyan. Folyamatosan képezte magat, a kreditrend-
szerre tortént attérés ota § végzi a tantargyak szamitogépes karbantartasanak dsszetett felada-
tat. Kivalo kapcsolatot épitett ki a hallgatokkal, munkatarsaival és az egyetem tobbi karan
dolgozo, hasonld beosztast munkatarsakkal. Az oktatasszervezési munkakban komoly ered-
ményeket ért el.

Dr. Ralovich Bélané kémikus

47 évet dolgozott a Bor-, Nemikortani és Onkodermatologiai Klinika Laboratoriumaban.
Munkajat mindenkor rendkiviili precizitas, magas foku szakmai igényesség jellemezte. Meg-
bizhatosaga és segit6készsége biztos tampont volt a klinika életében. Munkatarsaival valo
személyes kapcsolataban segitd magatartas nyilvanult meg.

Dékani Dicséretet kapnak

Andok Csabane szakasszisztens (Idegsebészeti Klinika),

Jankovics Imréné laboratoriumi asszisztens (Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebészeti Klinika),
Dr: Menyhei Gabor egyetemi docens (Sebészeti Tanszek),

Szelier Marta szakasszisztens (Anatomiai Intézet)

A 2006-ban tanulmanyaikat befejezd hallgatok szavazatai alapjan a
»Romhanyi Emlékérmet” kapta

a legjobb elméleti targy eléadoja: dr: Szeberényi Jozsef egyetemi tanar (Orvosi Bioldgiai Intézet),
a legjobb klinikai targy eléadoja: dr: Nagy Judit egyetemi tanar (I1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum)

,,KiVélé gyakorlatvezet()'” cimet kapott:

Dr: Rékasi Zoltan egyetemi docens (Anatomiai Intézet), dr: Toth Pal egyetemi docens (Anatomiai Intézet), dr: Kustos Tamas egyetemi
adjunktus (Ortopédiai Klinika), dr: Jozsa Rita egyetemi docens (Anatémiai Intézet), dr. Kereskai LaszIlo egyetemi adjunktus (Patoldgiai
Intézet), dr. Somogyi Laszlo egyetemi docens (Urologiai Klinika), dr: Szapary LaszIlo egyetemi adjunktus (Neuroldgiai Klinika), dr:
Csernus Valér egyetemi tanar (Anatomiai Intézet), dr: Nagy Ferenc egyetemi docens (Neurologiai Klinika), dr: Tima Lajos egyetemi
docens (Anatomiai Intézet), dr. Reglodi Dora tuadomanyos munkatars (Anatomiai Intézet), Rozmer Zsuzsanna egyetemi tanarsegéd
(Gyogyszerészi Kémiai Intézet).

Alegjobban oktato intézetek: 1. Orvosi Biologiai Intézet

2. Patologiai Intézet
3. Anatomiai Intézet

A legiobban oktato klinikak: 1.1 sz Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum

2. Neurologiai Klinika
3. Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyak Sebészeti Klinika
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Az évfolyam legjobb hallgatéja

IL évfolyam:  Rupprecht, Korbinian (Német Program), Reinfjord, Sunniva Sund (Angol Program), Ferencz Timea (AOK),
Nagy Balazs (FOSz), Molnar Gelleért Miklos (GySz)
IIL évfolyam: Wicke-Wittenius, Jeanette (Német Program), Molina, Matilde Hauge (Angol Program), Hajna Zséfia Réka (AOK),
Major Judit Virdag (AOK), Fulmer Andrdis FOSz), Merczel Sira (GySz)
IV. évfolyam: Tonsberg, Jon Matzow (Angol Program), Szijdrté Valéria Irén (AOK), Papp Viktoria (FOSz), Csékei Jiilia (GySz)
V. évfolyam:  Kohen, Avi (Angol Program), Keszthelyi Daniel (AOK), Soltész Mdrta (FOSz), Tompa Judit (GySz)

VL évfolyam: Lund, Elisabeth (Angol Program), Fonai Fruzsina (AOK)

Gyémantdiplomat kap:

Dr. Novak Palné dr. Hamza Maria, dr. Reuter Carmen Maria

Aranydiplomat vehetnek at:

Dr. Baranyai Istvan, dr. Bors Gydzo, dr. Brasch Gydrgy, dr. Cholnoky Péter, dr. Csapo Kalman, dr. Danis Gyérgy, dr.
Dedk Andor, dr. Donhoffer Agnes, dr. Fancsik Janos, dr. Farbaky Ivan, dr. Fabian Imre, dr. Gelencsér Jézsef, dr. Halda
Tamdsné dr. Réka Edit, dr. Halvax Eva, dr. Illei Gyérgy, dr. Jakab Gabor, dr. Kapitiny Jozsef, dr. Katé Gergely, dr.
Kelemen Andor, dr. Kett Karoly, dr. Kilar Sarolta, dr. Kiss Jozsef, dr. Knotik Matild, dr. Kopcsanyi Ignacné dr. Kovacs
Irén, dr. Kovacs Sandor, dr. Konyves Zoltan, dr. Lajos Tamas Zoltan, dr. Lukacsy Gyula, dr. Muskath Jozsef, dr. Mutschler
Ferenc, dr. Muzslai Ferenc, dr. O6 Maria, dr. Orban Irén, dr. Plotar Imre, dr. Poleczky LaszIo, dr. Radics Antal, dr. Szabo
Raffael, dr. Szegfalvi Edit, dr. Szilagyi Imre, dr. Tatai Tamas, dr. Than Ede, dr. Toth LaszIo, dr. Torck Bélané dr. Edélyi
Teréz, dr. Varadyné dr. Rona Szilvia, dr. Vecsey Albert.

Arpéad-hézi Szent Erzsébet-Emlékérem

Tobbéves hagyomany, hogy az OEC szakdolgozéi koziil minden évben egy kolléga részesiilhet
az Arpad-hazi Szent Erzsébet-Emlékérem Kitiintetésben

Meiszter Péterné (Katona Judit) intézetvezeto fonoveé

Urologiai Klinika

1980 ota dolgozik az Urologiai Klinikan altalanos apolo és asszisztensként harom mitiszakban. Nagy
szakmai és gyakorlati tapasztalata alapjan kivalasztottak és 1987-t6] megbiztak az osztalyvezetdi felada-

tok elvégzésével. Lelkes, szorgalmas, empatias és jo kommunikacios készségek birtokaban 1997-ben
diplomas apoldi képesitést szerzett a pécsi Egészségiigyi Fdiskolan. 1997-t61 kinevezett intézetvezetd {6-

névér. 2003-ban Egyetemi Okleveles Apoléi Diplomat szerzett.

Rendszeres hézi tovabbképzésekkel gazdagitja kollégandi szakmai tudasat. Apolaskutatast folytat. Elmé-

leti eldadasaival és gyakorlati oktatasaval segiti, gyarapitja a tanulo apolok tudasat. Kollégandi bizalom- al
mal fordulnak hozza, megértd és segitd tiamogatasa miatt.

Meghivo

Tisztelettel meghivjuk Romhanyi Gyorgy professzor ur
szobranak felavatasara 2006. oktober 21-én 12 orakor
Pécsett, a 48-as téren

Beszédet mond
Lénard Laszlo rektor
Németh Peter dékan
Pola Jozsef f6osztalyvezetd — Polgarmesteri Hivatal

A szobor avatésa el6tt 10.00 6ratol tinnepi tudoméanyos iilés
lesz a Dr. Halasy-Nagy Jozsef Aulaban (Pécs, Rakoczi u. 80.)

Dr. Kellermayer Miklos
a Romhanyi Gyorgy Alapitvany elndke

A szobrot készitette: Rétfalvi Sandor szobraszmiivész Foto: Dr: Toth Pal egyetemi docens
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Szolcsany1 Janos

Az eltiport és mégis gyoztes *56-0s oktoberi
magyar forradalom és szabadsagharc

,»A leigazott, bilincsbe vert Magyarorszag
tobbet tett a szabadsagért és igazsageért,
mint barmelyik nép a vilagon az elmult
hiisz esztendGben.”
(Albert Camus: A magyarok vére)

vilagitanak ra az *56-os magyar forradalom és szabadsag-

harc vilagtorténelmi dimenzioira. Az idei fél évszazados
jubileum egyediilallo alkalom 1ij adatok feltarasara, 0j szempontok
iitkoztetésére olyan torténelmi id6pontban, mikor még a résztvevok
és szemtanuk személyes €lményei dsszevethetSk a napvilagra keriilt
szaraz tényekkel és véleményekkel. Ez a szempont vezérelt engem
is, amikor elvallaltam ezen &sszeallitas megirasat. Els6éves szegedi
orvostanhallgatoként ugyanis oktober 16-t0l lelkes résztvevdje vol-
tam a forradalom kibontakozasanak, majd oktober 26-an Cegléden
volt kdzépiskolas tarsaim tomott soraival alltuk el az utat a Pestre vo-
nuld szovjet tankoszlop eldtt egészen addig, mig tovabbhaladasi
szandékukat fejiink folé eresztett géppuskasorozatokkal nem nyo-
matékositottak. Ez a kiallas akkor orszagszerte természetes velejaro-
ja volt a forradalomnak. Szerencsémre *56-0s tevékenységem nem
valt ismertte, igy azok koz¢ a fiatalok kozé tartoztam, akik nem es-
tek aldozatul a megtorlasnak.

Charles Gati idén megjelent >56-o0s kotetének ,, Vesztett illiziok™
cimet adta, és Budapest, Moszkva, Washington szerepét taglalva sok
ismeretlen tényre vilagit ra. gy pl. feltarta, hogy a CIA-t teljesen va-
ratlanul érte a forradalom kitdrése. Hogyan tortént akkor, hogy okto-
ber 23-an az orszag 8-10 varosaban egyszerre vonult utcara a hason-
16 politikai koveteléseket megfogalmazo tomeg? Valdban csupan kis
létszamu budapesti szabadsagharcos illiizioja volt a forradalom?

! Ibert Camus mottonak valasztott sorai dramai tomorséggel

Elozmények

A 11. vilaghaborut kovetén Europa két hatalmi 6vezetre oszlott,
és a haborti két volt szovetségese, a Szovjetunio és az Egyesiilt Al-
lamok két hideghaborts atomhatalomként csatlosaival egyiitt allt
egymassal szemben. Sztdlin az elfoglalt Kézép-Kelet-Europaban a
szovjet katonai megszallast felhasznalva kozvetleniil Moszkvabol
iranyitott, a kommunista part altal vezetett korméanyok diktatirajat
teremtve meg. Washington nyugati szovetségeseivel valaszul kato-
nai integraciot épitett ki és 1949-ben megalapitotta a NATO-t, mely-
hez az 1954-ben megkotott parizsi szerz6dések alapjan az NSZK is
csatlakozott. Ezekre a lépésekre valaszul a szovjet vezetés a korabbi
kétoldalu katonai szerz6déseket egységes rendszerbe foglalva 1955-
ben — 20 évre szoloan — megkototte csatlos orszagaival, igy a Rako-
si altal vezetett Magyarorszaggal is a Varsoi Szerz6dést. Sztalin min-
den fenyegetése és presszidja ellenére azonban a kommunista 7ito
marsall altal vezetett Jugoszlaviat nem sikeriilt a megszallt csatlos
orszagok kozé terelni. gy valt aztan Tito Rakosiék propagandajaban
az ,,imperialistik lancos kuty4java”, majd ezt az lirligyet hasznaltak
fel arra, hogy Rajk Laszlot — a korabbi kérlelhetetlen kommunista
belligyminisztert — 1949-ben letartoztassak, koncepcios perben ha-
lalra itéljek és kivégezzek. Sztalin 1953. marcius 5-én bekovetkezett

halala utan Moszkvaban a diktatura és terror némileg enyhiilt, azon-
ban a hatalomra keriilt Hruscsov minden desztalinizacios torekvése
ellenére is a keményvonalas vezetéshez tartozott. A sztalini periodus
diktatrajanak magyarorszagi rémuralmat (,,cseng6frasz”) jol tiikro-
zik az AVH nyilvantartas szaraz adatai. 1950-53 kozott a birosagok
650 ezer ember ellen folytattak eljarast, 390 ezret itéltek el, és 850
ezer esetben a renddrség szabott ki biintetetést. Hatezer embert inter-
naltak, 100 ezret telepitettek ki lakohelyérdl és kozel 6tszazat végez-
tek ki politikai okokbol (Szakolczai 2001). A foglyok verése min-
dennapos volt, a sulyosabb esetekre ,,szakképzett” verSbrigadok is
rendelkezésre alltak.

1953 utan Rékosi Matyas és a hazai sztalinista klikk még hatalom-
ban maradt, de az SZKP KB elndksége az 1949-ben ,,jobboldali el-
hajl6”-nak mindsitett, Moszkvabol jott agrarpolitikus Nagy Imrét je-
161te miniszterelnoknek. Budapesten az MDP KV (K&zponti Veze-
tés) 1953. juniusi iilésén Nagy Imre ,rendSrallamnak” és ,,arnyék-
kormanynak’ mindsitette a magyar kormanyzatot. Ezt kévetSen kor-
latolt kozkegyelmet hirdetett meg, eltordlte a rendSrbiraskodas intéz-
ményét és ,,0j szakasz -nak nevezett gazdasagpolitikat vezetett be,
amit a moszkvai , konzulticio” is jovahagyott. A szovjet vezetés siir-
gette a kommunistak elleni koncepcios perek feliilvizsgélatat is. Igy
keriilt sor Kaddar Janos rehabilitalasara, aki 1954 nyaran szabadult a
bortonbdl. 1954. december 1-jén Réakosi Matyas, az MDP fGtitkara
csaknem kéthonapos moszkvai ,,gyogykezelésérSl” hazatérve ta-
madta Nagy Imrét és politikgjat. 1955 aprilisaban a KV Nagy Imrét
Hantimarxistanak™ bélyegezte és kizarta a part vezetésébdl, levaltot-
ta miniszterelndki posztjarol, megfosztotta orszaggytilési képviseldi
mandatumatol, egyetemi tanari cimétdl és akadémiai tagsagatol,
majd 1955 decemberében kizarta a partbol is.

Ujabb fordulatot inditott el Hruscsov Sztalin biineit feltard zart
korben elhangzo, de kiszivargott beszéde, melyet 1956 februarjaban
az SZKP XX. Kongresszusan mondott el. Magyarorszag szamara ez
Ujra az enyhiilés lehetSségét nyitotta meg €s a kiilpolitikaban szor-
galmazta a szovjet-jugoszlav kozeledésnek megfelelen a magyar-
jugoszlav viszony rendezését is. Magyarorszag felvételt nyert az
ENSZ-be, az Ausztriaval alairt allamszerz6dés pedig garantalta
Ausztria semlegességét, s a szovjet katonai alakulatok elhagytak az
orszagot.

Ilyen koriilmények kozott Gjra a reformokat siirgetd partellenzék
jutott szohoz. Elsdsorban az MDP ifjiisagi szervezetéhez, a DISZ-
hez tartozo Pet6fi Kor valt nagy latogatottsagaval az éles kritikak és
eszmei vitak forumava, a valtozas lehetSségének erjeszt6jévé és ter-
mészetesen Nagy Imre rehabilitalasanak szorgalmazojava.

Az események 1956 nyaratol felgyorsultak. Rakosi Matyast julius-
ban levaltottak az elsd titkari poziciobdl és kizartak a PB-bol is. He-
lyét Geré Erné foglalta el. A rettegett AVH vezetGjét, Farkas Mi-
halyt oktober 13-an letartoztattak, és ezen a napon vették vissza a
partba Nagy Imrét. Orszagos visszhangot kapott Rajk Laszl6 rehabi-
litacidja és oktober 6-i tinnepélyes Ujratemetése. Ezutan a Gerd Er-
n6, Kadar Janos ¢és Apro Antal altal iranyitott partvezetés 15-23-ig
Jugoszlaviaba utazott, hogy a két orszag kozotti egyiittmiikodést
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helyreallitsa és Titot kiengesztelje. igy a forradalom kirobbanéasa
eldtt az itthon maradt partvezetés dontésképtelennek bizonyult. A
hatalom megingasat fokozta, hogy a szovjet vezetést a kritikus len-
gyel helyzet kototte le. Jiniusban ugyanis Poznanban felkelés tort
ki, melyet a szovjet csapatok segitségével levertek. Ennek ellenére
oktober 19-20-an a Lengyel Egyesiilt Munkaspart 8. foruman a ko-
rabbi , jobboldali nacionalista elhajlo” Wiadyslaw Gomulkar valasz-
tottak fotitkarnak, dacolva a Varsoba hivatlanul érkez6, Hruscsov al-
tal vezetett és Zsukov hadiigyminiszterrel és Konyev marsallal ki-
egeszitett partkiildottség katonai erdk felvonultatasaval nyomatéko-
sitott fenyegetésének. Gomulka allhatatossaganak ¢€s taktikai iigyes-
ségének, valamint a Kinai Kommunista Part tiltakozasanak eredmé-
nyeként a katonai beavatkozas Varsoban elmaradt.

Aforradalom kirobbantasanak szegedi szikraja

A nép elkeseredettsége és a lengyel példa hazankban is forradal-
mi helyzetet teremtett. Budapesten a Nagy Imre koriili reformkom-
munistak, mint Losonczy Géza, Gimes Miklos, Donath Ferenc, Szi-
lagyi Jozsef a partvezetésen beliili hatalom megszerzését és a rako-
sista klikk levaltasat tiizték ki célul.

Oktober 16-an a szegedi egyetemi és fGiskolai hallgatok nagy-
gytlésén megalapitottak a parttol fiiggetlen didkszervezetet, a Ma-
gyar Egyetemistak és Féiskolasok Szovetségét (MEFESZ), mely el-
s6ként fogalmazott meg pontokba szedett politikai koveteléseket. A
MEFESZ ¢és a politikai kdvetelések szétterjesztése volt az a szikra,
amely kirobbantotta orszagosan, és igy Budapesten is a forradalmat.

Ezt a korabban megfogalmazott véleményemet tamasztja ala
Losonczy Gézanak elfogatasa utan, roméniai fogsaga alatt Snagov-
ban irt, és az utobbi honapokban kiadott kronoldgiai feljegyzése,
melyben leszdgezi, hogy a forradalom ,,megtorténtére dont6 hatas-
sal volt az €l6z8 héten Szegeden kirobbant didkforrongas™ és a
MEFESZ megalakitasa. Szegedi kiildottek utaztak az orszag egye-
temeire, igy a Budapesti Miszaki Egyetemre is, ahol a 23-i buda-
pesti tiintetés 14, majd 16 pontban megfogalmazott koveteléseit es-
te a Magyar Radio adasaban akartak kdzzétenni. A kovetelések az
orszag fliggetlenségének biztositasat, a szovjet csapatok kivonasat,
szabad valasztast, gazdasagi reformokat, Nagy Imrét a korméanyba,
Farkas és Réakosi megbiintetését és a nemzeti tinnepek és Kossuth
cimer visszaallitasat foglaltak pontokba. Ekkor dordiilt el Budapes-
ten az elsg sortliz, melyet a Magyar Radi6 épiiletébl AVH-sok ad-
tak le a tiintetSkre és a hozzajuk atallt — kivezényelt — katonakra.

Fegyveres felkelés és nemzeti szabadsagharc

Oktober 22-23-an diakparlamentekkel és az orszag egyetemi-
f6iskolai varosaiban, Pécst6l Miskolcig, Debrecentdl Sopronig min-
denhol szinte egyidGben tiintetésekkel indult a forradalom, mely az-
tan sok helyen fegyveres harcba torkollott. (Szakolczai Attila és A.
Varga Laszlo: A vidék forradalma 1956 1. 1I., 2003, 2006, Péter
Karoly: 1956 Baranyaban, 1997). Az orszagban oktober végén Osz-
szesen 31500 szovjet katona tartdzkodott — ebbdl tobb mint 20 ezer
Budapesten — 1130 harckocsival, 615 tiizérségi és aknavetdvel fel-
fegyverezve. Meglepd tény, hogy Lascsenko szovjet altabornagy
mar 1956 jlliusaban azt a parancsot kapta, hogy ,,a rend fenntarta-
sa, védelme, adott esetben helyreallitasa érdekében torténd bevetés-
re” készitsen felvonulési tervet a szovjet csapatoknak. A ,,Volna”
(,,Hullam”) haditervhez a parancsnokokat mar oktober kozepén al-
lomashelyiikre vezényeltek, igy a budapesti parancsnok mar a tiin-
tetés elokeésziiletei el6tt a fGvarosban tartozkodott és varta a bevetés
meginditasara a jelszot (,,Kompasz”). (Gyorkei Jend és Horvath
Miklés: Szovijet katonai intervencio 1956, 2001). Erdekes médon
Hruscsov még oktober 23-an telefonon Moszkvaba hivta Ger6t a ki-

naiakkal akkor kezd6d6 targyalasokra; azonban Gerd a budapesti
tiintetések miatt erre mar nem vallalkozott.

A budapesti *56-0s harcok eseményei kdzismertek és a magyar
hdsok, mint a ,,pesti sracok”, tovabba Pongrdcz Gergely, Maléter
Pal, Kiraly Béla, Mansfeld Peter; Angyal Istvan, Szabo Janos és ma-
sok onfelaldozo batorsagarol az évfordulo alkalmabol is sokan meg-
emlékeztek. A vidék forradalmanak targyalasa meghaladja irasom
terjedelmét, de megemlitem, hogy az 6t elemit végzett Gyurko La-
Jjos kecskeméti 16vészhadosztaly parancsnok utasitasara oktober 26-
27-én repiil6géprol géppuskatiizet ziditottak a tiintetGkre Tisza-
kécskén, Csongradon, Kecskeméten és Kisk6roson.

Ertékelés és kovetkezmények

A szovjet vezetés oktober 31-i dontése alapjan a forradalmat és
szabadsagharcot elsoprd katonai er6vel eltiporta. ,,[110zi6” volt csu-
pan a forradalmi cél? Tényleg hianyzott egy kompromisszumos
gyOzelem realitasa? F¢l évszazad tavlatabol milyen hatésa lett végiil
a forradalomnak?

1956-ban a végsdkig elkeseredett magyar nép kelt fel a kegyetlen
diktatara és a szovjet megszallas ellen. A forradalom élére Nagy Im-
rét, a nemzeti érzésti kommunista partreformert a népakarat, és nem
sajat ambicioja vagy a partellenzék emelte. Snagovban irt, most
megjelent emlékiratai is bizonyitjak szilard, elvhi kiallasat, de azt is,
hogy nem rendelkezett Gomulka gyakorlati, taktikai képességeivel.
Nem latolgatta, hogy lehetett volna-e és hogyan Jugoszlavia és
Ausztria, két semleges orszag szomszédsagaban egy semleges, de-
mokratikus szocialista Magyarorszag alapjait kdrvonalazni a szovjet
nagyhatalmi politika szdmara elfogadhatdo moédon. A kompromisz-
szum ideologiai megkozelitése, a proletar nemzetkoziség egyenldsé-
gen alapulo feltételezése, tovabba a nyugati segitségbe vetett remény
illizi6 maradt.

Az eltiport nemzeti felkelés és az ezt kovetd korai Kadar-rendszer
megtorlasai és véraldozata, 200 ezer magyar kiilfoldre tavozasa utan
orok figyelmeztetés maradt mind a kadari vezetés, mind a gyarma-
tositd nagyhatalom részére a magyar nép forradalmi elszantsaga és
tettereje. Ez vezetett aztan hazankban az ,,0j gazdasagi mechaniz-
mus” meghirdetéséhez a termelékenység és életszinvonal emelése
céljabol, valamint a tobbi szocialista orszaghoz képest elviselhetdbb
»gulyaskommunizmus™ miikodtetéséhez. A szovjet kozgazdaszok
és partvezetSk altal sokat tamadott és tobbszor leallitott, de végiil
potencialis lehetGségként elfogadott magyar gazdasagi modell ele-
meinek szovjet részrol torténd adaptalasa is feltehetGen mérlegre
keriilt 1985-ben. Az 1 szovjet partfStitkar megvalasztasakor az
SZKP Politbiiro sziikkdri grémiuma megoldast kellett hogy keres-
sen a novekvé amerikai katonai folény kihivasara. Diktatiiraban
ilyen helyzetben a meglévd gyakorlatnak megfeleléen mindig leg-
kézenfekvébb a keményvonalas kittkeresés. 1985-ben a Politbiiro
varatlanul Gromiko javaslatara egyszavazatos szotobbséggel az 1
utakat (,,peresztrojka”) keres§ Gorbacsovot valasztotta f6titkarnak.
Magyarorszagon is és a Szovjetinioban is az alpiacgazdasagi meg-
oldasok latvanyos kudarcot vallottak. Hazankban oriasi allamados-
sag és rendszervaltas lett a kovetkezmény, a Szovjetinio darabokra
esett, és az eurdpai szocialista tabor orszagaiban is lezajlott a rend-
szervaltas.

A torténelmi események fél évszazados folyamataban az *56-o0s
forradalom ¢és szabadsagharc kihatasainak elemzése vilagszerte ed-
dig is sok uj aspektust tart fel. Ezutan is érdemes 11j szempontok fel-
vetése alapjan folytatni a kutatast, mert jelentGsége nemcsak hazank
torténelmében szamit mérfoldkonek.
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A z egyes ember emlékezete talan a nagy-
sziil6 koraig terjed.

Hol van az az eurdpai orszag a XX. sza-
zadban, amelyben egy haromgeneracios értel-
miségi csalad annyi szenvedésen ment ke-
resztiil, mint hazdnkban egy magyar csalad.
Amikor a nagyapa sziilei elhataroztak tanittat-
ni gyermekiiket, akkor még a haromnegyed
évezrede érvényben 1évE négykaru klasszikus
egyetem ¢élt: vagyis a gyerek lehetett pap, jo-
gasz, orvos, bolcsész. A Debreczeni csalad
gyermekének, a Nagyapanak a jogi palyat va-
lasztotta, aki egy erdélyi magyar varosban a
jegyz6 mindenkor sz€p hivatasat gyakorolta.
A vilag azonban megcsalta: mire elsajatitotta
munkaja minden fortélyat, tudomanyat, egy-
szerre azon vette észre magat: nincs hazaja. A
Haza elhagyta. Az er6szakos idegen hatalom-
nak htiségeskiit tenni nem akar6 Nagyapa
mindenét odahagyva kénytelen volt a messze
tavolba vonult Hazat kovetni. Csaladjaval
egyiitt olyan tragédia szakadt ra, hazajara, né-
pére, az egész nemzetre, ami békében a vilag-
torténelemben példa nélkiili. Ereje teljében
volt, sorsa ellen tenni mégsem tudott. A kiilva-
rosi vagonélet utan lassan-lassan talpra allt.
Az 1jabb tragédia azonban nem késett. Tanar
gyerekének, az Apanak ugyancsak 50 éves
koraban latnia kellett a maradék ezeréves Ma-
gyarorszag testi-szellemi-lelki bukasat. Lat-
nia kellett a II. vilaghabort vérzivatarabol
még ki sem keriilt orszagnak a vilagtorténe-
lem valaha volt legsotétebb, legdiktatoriku-
sabb rendszerének, a marxista-leninista bolse-
vikok vezette Szovjetunionak az uralma ala
keriilését. A Fitnak — ha értelmiségi palyara
akart menni — szinte nem maradt mas, mint a
testi bajok orvoslasanak semmikor nem kény-
nyt feladata. Csakhogy éppen az idegenszivi,
a vilagtorténelemben sajat népe ellen sehol
ilyen romboldan, mas eszmét, mas ,,nemze-
tet”, mas érdeket ilyen alazatosan, a hatalom-
nak csak a latszataért kiszolgalo vezetés ide-
jén templomban, birésagon, iskolaban szinte
egyaltalan nem maradt lehetség az 6nallo
cselekvésre. Alig volt mas, mint az orvos-be-
teg kapcsolat. Talan ez volt az egyetlen, ame-
lyet nem fontak at ,,vad kényszerképzetek™
(hiszen itthon, a hazajaban iroasztalanak al-
kotva még ,,a koltd is csak hallgatott”, mert a
legszemélyesebb élete sem az 6vé volt a poli-
tikai és a gondolatrenddrség kiépitette halozat
kovetkeztében, amikor ,,bestigni érdem volt”,
amikor ,.ki néma volt netan s csak lelkesedni
rest,/ mar azt is gy(ilolték, akar a pestisest”).

Mindkét fentebbi tragédia, ha szabad igy
mondani, objektiv volt, akaratunktol fliggetle-
niil zuhant rank. A harmadik, a Fiu életében
bekovetkezett azért volt szornylibb mindket-
tonél, mert koztlink volt a legnagyobb ellen-
ség, ,,A cudar, az arulo testvérek!/ S egy

koziilok szazakat ront el,
mint/ A pohar bort az egy
cseppnyi méreg.”

Carlyle szerint ,,egy
jol megirt életrajz csak-
nem ugyanolyan ritka,
mint egy jol eltoltott
élet.” Ez a nagy igazsa-
got tartalmazé mondat
nem zarjaki ajol eltoltott
életet. Az, aki embertar-
saiért sokat tesz, aki tu-
datosan, a veszélyt is val-
lalva nemzetéért nem-
csak tenni, hanem aldoz-
ni is tud, az legyen biisz-
ke tettére. S6t: ha hozza-
férne, hogy kevély le-
gyen, lehetne! — mondja
egy masik huszonéves,
egy marciusi fiatal, aki-
nek példaja, példas élete
lelkesitette, lelkesithette
az évszazaddal kés6bbi
oktoberi fiatalt: ,,A hGs
ifjisag vezére/ Voltam e
nagy tetteknél./ Egy
ilyen nagy nap vezérsé-
ge,/ S dijazva van az
élet...”

Persze, dr. Debreczeni Laszlo annal szeré-
nyebb, hogy — bar szerénytelenség nélkiil val-
lalhatna, s6t vallhatna a fenti sorokat — kony-
vében (amelyet a XX. szazad Magyarorszaga
legnagyszeriibb, a magyar ifjusag végrehaj-
totta forradalom egyik vezetGjeként az 50. év-
fordulo elGestéjén jelentetett meg) akarcsak
per tangentem megengedne maganak ilyen
megfogalmazast, mert mint mondja a Szerz6t
bemutato par soraban Kiss Csaba, az irast
szép konyvvé varazsolé nyomda vezetGje:
Fiatalsaganak egy életre sz010 katarktikus él-
ménye az 1956-os forradalom volt. Mint
otodéves orvostanhallgato Pécsett egyike volt
az egyetemi ifjlisag vezéralakjainak. Atélte a
csodalatos 13 napot 1956 oktdoberében, és
nemcsak sodrodott az eseményekkel, hanem
alakitotta is ket. A kovetkezmény harom és
fél év borton lett, amit a hadbirosag szabott ki,
mellékbiintetésként pedig kizaras az orszag
sszes egyetemérdl. Ordkre. Amibél a sors jo-
voltabol ,,csak” hat év lett.”

Az ,Egy medikus barangolasai borton-
orszagban” c., a 40 évet sem élt XIX. szdzadi
nagy holland festémiivész, van Gogh ,,Borton-
udvar (a rabok sétaja)” cimii képével diszitett,
,,Marika emlékére” dedikalt, Kristof unokaja-
nak azzal ajanlott — 14 staciora osztott — mtive-
ben irja Debreczeni Laszl6, hogy az unoka, a fi-
atalember ,,megismerje azt a via dolorosat,
amelyen a nagyapak nemzedéke végigment”.
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Akar az ,,egy magyar fiatal a XX. szazad
masodik harmadaban” (is lehetne a kényv ci-
me), avagy ,.hogyan lesz egy kitlinG tanulo 24
éves kora helyett 30 évesen orvos”.

A rovid valaszt egy torténeti €s irodalmi
érték, a francia Le Livre de Poche formatu-
mu és nagysagu, alig 100 oldalas — amely hol
Jokai romantikus, hol Szabd Dezs6 naturalis-
ta, hol Mikszath-i szellemességi, hol Németh
Laszl6 sebészkés élességli-pontossagu tanul-
manyaihoz hasonlé stilusii (hol mindez
egylitt) —,,Ezt olvasni kell!” jellegii-jeligéji
konyv adja meg.

Hiabavalo er6lkodés lenne ismertetni a
miivet, hiszen egy jelentds kdnyv ugyanugy,
mint egy nagy élet szerves egész; apro tények
puszta felsorolasaval-osszegytijtésével nem
lehet felidézni. El kell olvasni, mert ebbdl a
pér oldalbdl nem egy magyar fiatal élete tarul
az olvaso el¢, hanem a magyar élet. Mégis, te-
szek egy inkabb batortalan kisérletet legalabb
két stacio bemutatasara-felvillantasara.

A ,,HATODIK STACIO” cimének egyik
mondata: ,,Elszall felettiink a halal angyala”.
Amit leir, az a pécsi bortonben torténik.
,»,1958. marcius 4-én délutan csend iilte meg a
zarkankat. . .Egyszer csak halk kopogasra let-
tiink figyelmesek...Itt vagyok mellettetek a
siralom-zarkaban — suttogta. Megallt a
szivverésiink...A halal angyala atsuhant a
zéarkan. Dermedtségiinkbdl felocsudva. ..”

A ,HETEDIK STACIO” egyik alcime:




,»Bgy f6hadnagy példat mutat batorsagbol”.
Ebben igy ir: ,,1958. marcius 24-én kezdd-
dott periink targyalasa...Csikor Kalman és
tarsai monstre pere. ..A Forradalmi Katona-
tanacs vezetdje — az egyetemi ifjusag kdvete-
lésére — Csikor Kalman alezredes lett. Ko-
rabban & volt az egyetemi Katonai Tanszék
parancsnoka. .. A forradalom hompolygé fo-
lyamat a két hétben partjai kozott tudta
tartani...Bevonult a birdsag, élén M. M. had-
bird Grnaggyal. Katonas megjelenésti, negy-
ven ¢év korili férfi volt, arcan és
homlokan. ..rat forradasokkal. . . Peregtek az
események. ..M. M. gunyoros hangnemben,
telve rosszindulattal, folényeskedve vezette
a targyalast. Pisszenni sem mertiink, nem-
hogy komolyan céfolni, vagy ellentmonda-
ni. Kirendelt véddink is faszentként iiltek a
helyiikon. . .egyetlen civilként...En voltam
az egyetemista. .., aki a hattérbdl iranyitott
minden szalat kézbentartva...Porolycsa-
pasként zudultak ram a vadak...M. M. cini-
kusan lovagolt Csikor horthysta tiszt mult-
jén. Ludovikas tisztnek titulalta...barany-
bdrbe bujt farkasnak allitotta be...M. M. tar-
gyalasvezet6i stilusat jol jellemzi...-
Tantiként idézte meg a birdsag Méder Ferenc
fohadnagyot...egyike lett az egyetemi zasz-
l6aljak parancsnokainak.” Arra kérdezett ra a
folényes, okos, rosszindulati, dsszefoltozott
fejti hadbird, hogy most is vallalna-e mind-
azt, amit tett. ,,Dermedt csend iilte meg a tar-
gyalotermet. A légy zimmogeését is meg le-
hetett volna hallani. Mindenki visszafojtotta
a lélegzetét. A bird sokat sejtetd, késpenge
¢lességti kérdésfeltevésére nem sokaig ké-
sett Méder féhadnagy halk, de hatarozott
vélasza:...A bir6 arcan mintha finom mo-
soly futott volna at...A teremben 1évdk is
mintha megkdnnyebbiilten sohajtottak volna
fel. Nem a fesziiltség enyhiilt, hanem a visz-
szafogott I¢legzet tavozott hallhat6 hanggal a
tiidSkbdl. . .Nagy kegyként M. M. hadbir6 tir
az itélet kihirdetése utan engedélyezett egy
rovid talalkozast a csaladdal. Ott alltunk Ma-
rikaval, édesanydmmal, édesapammal egy-
massal szemben...Nem szégyelltik a
konnyeinket. . .lattam, hogy az 6rok félrefor-
ditjak a fejiiket.”

Mast is kell az tinnepi szamnak tartal-
maznia, ezért a tobbi staciot még ilyen kivo-
natosan sem ismertethetem. Mindenkinek
tisztelettel ajanlom figyelmébe ezt az 1956-
10l, egy elveiért megszenvedd fiatal magyar
egyetemistanak ritka szép — mondhatnam
(ha nem lenne itt e sz0 illetlenség) lirai —, a
torténelmi tényeket és a sajat magaval tortén-
teket objektive, sine ira et studio bemutatod
Debreczeni Laszlo-konyvet.

Dr. Benke Jozsef

Tanevnyito az Orvoskaron

2006. szeptember 10-én tartottuk tanévnyité iinnepségiinket az aulaban, ahol dr:
Stimegi Balazs dékan a magyar, dr: Szeberényi Jozsef professzor, az Angol Program
vezetdje az angol és di: Ohmacht Robert professzor, a Német Program vezetGje a
német nyelvii oktatasban részt vevé hallgatokat koszontotte. Az elhangzott
beszédeket az alabbiakban kozoljiik.

Kedves Vendégeink! Kedves els6 éves Hallgatok!
Kedves Sziil6k és Hozzatartozok!
Tisztelt Tanari Testiilet!

A mai nappal az egyetemi élet egyik felemelG pillanatahoz érkeztiink: el6szor talalkozunk a
karunkra belépd hallgatoinkkal. Az 6 szamukra is izgalmakkal teli pillanat jott el azaltal,
hogy most talalkoznak el6szor csoporttarsaikkal és most latjak meg el6szor professzoraikat.
Az ilyen esemény mindig kiilonleges és linnepélyes mindannyiunk szamara. Azt hiszem,
hogy Ondkre most var életiik egyik legszebb és legizgalmasabb id6szaka, ugyanakkor be kell
vallani, hogy az egyetemi élet nehézségekkel is fog jarni. Megitélésem szerint Onok taldn a
legszebb hivatasokat valasztottak mikor beléptek karunkra, de ahhoz, hogy sikerrel vegyék
az itteni vizsgakat és megszerezz€k az ahitott diplomat, bizony nagyon keményen meg kell
dolgozniuk. Ugyanakkor biztos vagyok benne, hogy minden nehézség ellenére az elkovetke-
76 hallgatoi évek életiik gyonyort idGszaka lesz.

Kedves ifju Hallgatoink. Kedves Vendégeink!

Karunk, az Altalanos Orvostudomanyi Kar tevékenysége Gsszetett és harom f6 teriiletre
oszthato, ezek: az oktatas, a kutatas és a gyogyitas. A teriiletek mindegyikén toreksziink ar-
ra, hogy nemzetkozileg elismert szinten tevékenykedjiink. Az Altaldnos Orvostudoményi
Karon harom szakon folyik az oktatas: az orvostudomanyi, a fogorvostudomanyi és a gyogy-
szerészettudomanyi szakon. Az Orvostudomanyi Karon magyar nyelvii képzésben dsszesen
272 hallgato kezdi el tanulmanyait ebben az évben, ebbdl 178 altalanos orvos-, 49 fogorvos-
és 45 gyogyszerészhallgato.

Ugyanakkor a karunkra torténd bejutas évrdl évre nehezebb, mivel az elmult években a
hozzank jelentkezd hallgatok 1étszama kb. 50 %-kal ndvekedett, és igy folyamatosan emel-
kedtek a felvételi ponthatarok. Ezért kedves fiatal kollégak, Ondk joggal lehetnek biiszkék
arra, hogy sikerdilt bekeriilniiik karunkra.

Tovabba 6rommel tajékoztatom kedves vendégeinket, hogy ebben az évben minden id6k
messze legnagyobb idegen nyelvii évfolyamat tudtuk beinditani, 150 fével az angol nyelvi
évfolyamot és 174 fével a német nyelvi képzésiinket. Ezek a szamok jelzik, hogy karunkon
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az idegen nyelvii képzésben tobb elsGéves hallgato tanul, mint a
magyar nyelvi képzésekben, ami vilagosan mutatja beintegralo-
désunkat az eurdpai felsGoktatasi rendszerbe. Nagyon nagy 6ro-
miinkre szolgal, hogy a két éve elinditott német nyelvi képzés
népszertisége minden varakozason feliili, és a hallgatok a 2. év
utdn sem mennek vissza Németorszagba, de harmadéven is —
egyenldre két csoporttal — elindul a német nyelvii képzés. A né-
met nyelvii képzésiink népszertisége miatt elmentiink képessége-
ink hataraig a német nyelvi évfolyam létszamat illetGen. Azon-
ban kb. 400 német programra torténd jelentkez6t kellett elutasi-
tanunk, annak ellenére, hogy nagyrésziik szakmai szempontbol
teljes mértékben megfelelt volna az elvartaknak. Sajnos infrast-
rukturank nem bir el tobb hallgatot.

Dr. Lénard LaszIlo akadémikus, a PTE rektora koszonti az elsoéves hallgatokat

Kedves Ifju Kollégak!

Sok minden valtozott az elmult években, az egyetemi okta-
tasban, és bizony sokak szamara talan mar kovethetetlenek is
ezek a valtozasok. De reménylink szerint mar til vagyunk a fo-
lyamatos szerkezeti atalakulasok id6-
szakan ¢és a jovében karunk minden
energidjaval az oktatas és tudomanyos
kutatas szinvonalanak tovabbi emelé-
sén tud tevékenykedni.

Az elmult idészakban a hallgatoi
létszam emelését tgy sikeriilt elérniink,
hogy kézben az oktatasunk szinvonalat
is sikeriilt megtartani, s6t szamos teriile-
ten javitani is. Az elmult évben megtor-
tént karunk akkreditacioja, és a Magyar
Akkreditacios Bizottsag mindharom
szakunkat 2011-ig akkreditalta. Kiilon
6rom szamunkra, hogy az altalanos or-
vosképzésiink elnyerte a KIVALOSA-
GI HELY megtisztel§ cimet.

Kedves Vendégeink!

Karunkon az oktatas mellett aktiv
tudomanyos munka is folyik. A fiatal
kollégaink tudomanyos képzése 4 dok-
tori iskolaban torténik, mégpedig: elmé-

leti és klinikai orvostudomany, az interdiszciplinaris orvostudo-
many ¢és a gyogyszerésztudomany teriiletén. Ezeken a teriilete-
ken Ssszesen 34 doktori program miikddik. fgy az Orvostudoma-
nyi Kar miikodési teriiletének a teljes spektrumaban folyik a
szinvonalas kutatdbmunka, valamint a fiatal kutatok tovabbképzé-
se és a tudomanyos fokozat megszerzésével kapcsolatos tevé-
kenység. Ennek eredményeként az elmult évben 21 oktatonk
szerzett PhD-fokozatot. Kiemelkedd teljesitményeik alapjan 5
kollégankat nevezte ki a koztarsasagi elndk egyetemi tanarra €s
8 kollégank docensi kinevezése tortént meg az elmult évben. Ne-
kik most is szeretnék gratulalni.

Ezek alapjan megallapithatjuk, hogy a felsGoktatast és a be-
tegellatast érd rengeteg nehézség ellenére is karunk szakmai fej-
16dése toretleniil folytatodik. Az elmult év-
ben oktatoink és kutatdink nagy szamu tu-
domanyos ¢€s oktatasi palyazatot nyertek el,
melyek segitségével szamos fejlesztést si-
keriilt befejezniink az oktatasi és kutatasi
infrastrukturank terén, valamint jelentds di-
agnosztikus fejlesztések vannak folyamat-
ban a 400 4gyas klinikan. {gy szamos ij,
eddig nalunk nem elérhet technika valt
hozzaférhetévé oktatdoink €s hallgatoink
Szamara.

Kedves Ifju Kollégak!

Ugyanakkor be kell vallanom Onok-
nek, hogy karunkrol sokminden elmondha-
t0, de az nem, hogy konnyen, eréfeszitések
neélkiil el lehet végezni barmelyik szakunkat
is. De ne feledjék, amiért nem kell az élet-
ben megkiizdeni, annak nincs is valodi érté-
ke. Mi itt olyan diplomékat adunk Onok-
nek, melyeket az egész Europai Unidban
elfogadnak, de nem csak elfogadnak, ha-
nem keresnek is.

Bizony sok olyan szak van a magyar egyetemeken, amelye-
ken ha végez a hallgato, legnagyobb eséllyel a munkanélkiilieket
regisztralo hivatalban kothet ki. A mi esetiinkben egészen mas a
helyzet, jelenleg Magyarorszagon tobb ezer betdltetlen orvosi al-
las van, és gyogyszerészeink is rengeteg U1 allaslehet6ség kozt
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Dr. Siimegi Baldzs professzor, volt orvoskari dékan

valaszthatnak. fgy, ha Onok nalunk végeznek, akkor nem kilatas-
talan allaskeresési tortura el6tt allnak majd, hanem valaszthatnak
magyarorszagi allasok, valamint nagy szamu, europai unios or-
szagban 1évé allasok kozott is.

Ha figyelik a tévét vagy az ujsagokat, folyamatosan latjak,
hogy az egészségiigy valsagban van. Orvosok, gyogyszerészek

New Students of the
Medical School of Pécs
University! Distinguished
Guests! Fellow Professors!
Ladies and Gentlemen!

On behalf of all the personnel
of the Medical School I
express our greetings to the
members of our new freshman
class. You had successfully
completed the application and
admission procedures and you
are now about to start your
medical studies.
Congratulations! By the legal
act of matriculation, becoming
citizens of the University of
Pécs, a deal has been
established between you, new
students of the English
Program and the Medical School: a contract for a 6-year
training period and, at the end, an M.D. or D.M.D. diploma.
Such agreements usually contain the duties and expectations of
both parties. Let’s take a look at them.

What can we — your Professors & Tutors, the Medical
School, the town of Pécs — offer to you, first year students of
the English Program?

First of all, we want to provide you with high quality
medical education. This is an old Medical School with a
traditional, discipline-based curriculum — and with all the new
concepts and methodology to be taught to you both in the basic
and clinical subjects. During the educational process we will
cover important medical principles, train you in practical
clinical skills, use a wide range of teaching formats (like
plenary lectures, small-group discussions, practicals, bed-side
teaching, elective courses) and educational methods (ranging
from chalk-and-board lectures to computer- and internet-based
presentations, even problem-based learning techniques). In
short, we will try to combine the best elements of tradition and
modernity in the process of education.

Second, we want to give you rigorous but fair

Dr: Szeberényi Jozsef professzor;
az Angol Program Bizottsag elnoke

tiltakoznak a megszoritasok miatt, ez a mai magyar reali-
tas. A mai magyar realitas, de nem a jov6. Tehat, amikor
Ondk tényleg onalld, képzett szakemberként keresnek
majd allast, akkor mar reményeink szerint nem csak Né-
metorszigban, Anglidban vagy az Egyesiilt Allamokban
részesiilnek méltd anyagi elismerésben, de bizom benne,
hogy Magyarorszagon is a mainal lényegesen jobban elis-
merik az 6nok tevékenységét.

Tisztelt Hallgatoink! Kedves Ifju Kollégak!

Nagy szeretettel gratulalok mindannyiuknak, hogy si-
kerrel vették az els6 akadalyt, és az igen jelentds taljelent-
kezés okozta nehézségek ellenére is felvételt nyertek ka-
runkra. Ez ugyan csak az elsg lépés az altalanos orvos-, a
fogorvos- vagy a gyogyszerészdiplomajuk megszerzésé-
hez, és arra is fel kell késziilnilik, hogy az ahitott diploma
megszerzését még igen sok nehéz vizsga €s atvirrasztott
éjszaka el6zi meg. De ne csiiggedjenek, mert az Onok

el6tt allo évek lesznek életiik legszebb és talan legmeghata-
rozobb évei, és hiszem, hogy egyetemi képzésiik utan szeretettel
gondolnak majd vissza alma materiikre, a PTE Altaldnos Orvos-
tudomanyi Karara.
K06sz6ndm megtiszteld figyelmiiket!
Siimegi Balazs dékan
Foté: Kittkané Bodi Katalin

examinations. Exams are an important part of the educational
process: they serve as check points in the curriculum to make
sure that only well-prepared students are allowed to continue
their studies. Even more importantly, exams have an enormous
impact on the process of education: they send a feed-back to
the students of what is important and a feed-back to the
professor of what should be taught better in a subject. Oral
exams — you will have plenty of them — have an additional,
unique function in medical education: they give you a special
training in verbal communication that you will absolutely need
in your interactions with the patients and fellow-doctors.

Next, during your studies, we would like to provide you
with a kind of personal touch. Since higher education
everywhere in the world is heading to mass education, this is
not going to be easy. The numbers speak for themselves: in the
2006/2007 academic year’s freshman classes we will have 273
Hungarian, /62 English Program and /76 German Program
students. That’s a lot of students, you can see that if you look
around. But we hope that you will get to know your young
tutors and old professors quickly, you will build personal
connections with each other. If you have problems, need help,
let us know and the administrative personnel in the English
Program Office and the teaching staff in the departments will
help you. We are often told by older students and alumni that
this cozy, familiar atmosphere is one of the strengths of our
Medical School. Let’s continue this tradition.

Last, but not least, the small-town atmosphere is also an
important characteristic of the city of Pécs. This is a place you
will like: the narrow, winding streets of the old town; the
spectacular main square with the Turkish Mosque; the beautiful
park at the Cathedral; the pleasant and inexpensive restaurants
in the center; our new small airport with international
connections; the green slopes of Mecsek hill; the
submediterranean climate of the region. You will enjoy many
cultural events: concerts of the highly regarded Pannon
Philharmonic Orchestra, jazz- and rock shows, exhibitions in
several museums, sporting events. And this will keep getting
better and better: remember, Pécs will be the Cultural Capital of
Europe in the year 2010; preparations for this event will bring
new developments to the city, in constructions and culture as
well.

So these are the most important things that you will receive
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from us during your 6 years in Pécs. Let’s now take a look at
the other side of the coin: what do we — your professors tutors,
the Medical School and the city of Pécs — expect from you.

First of all, motivation to become a competent and good
doctor. Without ambitions and the feeling of responsibility
toward your future profession and patients you don’t have a
chance. If you don’t feel like this even now, at the beginning of
your studies, you better quit and leave this profession
immediately and for good. Without this motivation you will not
have the strength and stamina to put in the hard work that is
required to pick up the large amount of knowledge you will
need as a doctor.

Second, we ask you to study regularly, all-year-long. Many
students think that they need to study in the exam period only,
and use the semester as a leisure time. You can do that, but it’s
very dangerous! Don’t let yourself be defeated by the
temptations of almost unlimited freedom! Attend all the classes,
study regularly, and you will have successful exams and a short
and problemless examination period. If you are not diligent

Euer Magnifizenz Domine Rektor, Spektabilitit, sehr
geehrte Herr und Frau Professoren, liebe junge Kolleginnen
und Kollegen, meine Damen und Herren!

Ich begriie Sie im Namen der Medizinischen Fakultit und im
Namen der Leitung des Deutschen Studienganges. In
Fiinfkirchen beginnt heute der dritte deutschsprachige Jahrgang
des Studiums. Das bedeutet auch, dass ab heute auller den
Studenten, die den ersten Abschnitt der medizinischen
Ausbildung (friiher Physikum genannt) bei uns absolvieren, es
auch Studenten gibt, die den zweiten Abschnitt der Ausbildung
bei uns anfangen. Gestatten Sie mir, dass ich mich erst an
unsere neue Studenten wende, die jetzt das Medizinstudium
beginnen.

Liebe junge Kolleginnen und Kollegen, Sie haben sich
eines der schonsten Berufungen, die Humanmedizin gewéhlt.
Wir alle, Studenten und Professoren, miissen alles
unternehmen, damit sie Thre gesetzten Ziele verwirklichen
konnen. Im ersten Abschnitt ihrer Studien (in den ersten zwei
Studienjahren, in dem so genannten Physikum) werden Sie sich
auf die grundlegenden Zusammenhénge der Lebensprozesse
und den Aufbau des menschlichen Kérpers konzentrieren
miissen. Wir, die Professoren der Universitit Fiinfkirchen,
werden versuchen unser Bestes zu tun, damit sie zeitgeméaB3e
und feste Grundkenntnisse erwerben koénnen. Dies ist zum
erfolgreichen Ausiiben des Arztberufes unabléssig. In Ungarn
werden seit 23 Jahren Mediziner in deutscher Sprache
ausgebildet. Bei der Zusammenstellung unseres Curriculum
haben wir uns nicht nur auf unsere eigene Erfahrungen gestiitzt,
sondern haben auch sorgfiltig die bisherigen Erfahrungen in
Budapest und Szeged studiert, um ein bestmdgliches
Curriculum zusammenstellen zu kénnen. Was erwarten wir von
Ihnen, liebe Studentinnen und Studenten? Wir erwarten von
ihnen kontinuierliches Lernen und Aufmerksamkeit. Unseres
Lernsystem beruht auf regelméBiges Erlernen und Abfragen der
einzelnen Themen, d.h. es werden nicht nur am Ende des
Semesters Priifungen (Kolloquium und Rigorosum) stattfinden,
sondern auch wéhrend des Semesters werden mehr oder
weniger haufig Klausuren stattfinden um den Kenntnisstand der
Studenten zu priifen. Es ist wohl bekannt, dass die Entwicklung
in der Medizin dul3erst rasant ist. Die Grundrisse, die
fundamentale Zusammenhénge und GesetzméaBigkeiten &nderm
sich aber langsamer. In den meisten Féllen konnen wir sogar

during the semester, however, your chances to survive the
exams will be very slim.

And finally, we want you to strengthen the reputation of
this Medical School, your Alma Mater. You can do this by
working hard and becoming good students and then doctors.
You should behave decently within and outside the University.
You will have contacts with the citizens of Pécs. Make sure that
you do not bring disgrace to the name of this Medical School —
or, as a matter of fact, to your country — by improper behavior.
Make us proud of your academic achievements and your
everyday way of life.

Dear young Colleagues!

While greeting you warmly on behalf of the Professors’
Body, these are the thoughts I want to share with you on your
first day at the Medical School of the University of Pécs.

I wish you success, good luck and the time of your life in
Pécs.

Jozsef Szeberényi

feststellen, dass die neuen
Kenntnisse mit den ,,alten”
keinesfalls im Widerspruch
stehen, vielmehr werden die
,.alten” Werte als ein
partikulares Giiltigkeitsgebiet
des, noch Universelldren
neuen Gesetzes betrachtet. In
diesem Sinne miissen sie vor
allem fundamentale
Kenntnisse in den Bereichen,
Biophysik, Chemie,
Biochemie, Biologie,
Anthropologie, Physiologie,
Psychologie, Immunologie
erwerben. Ohne diese
Grundkenntnisse (man
konnte die auch als
,Hintergrundinformationen” der praktischen Medizin nennen)
meine ich, ist ein sicheres Verstehen der vorklinischen und
klinischen Facher ausgeschlossen.

Jetzt mochte ich mich an unsere Studenten wenden die den
zweiten Abschnitt der medizinischen Ausbildung beginnen. Sie
haben die Grundkenntnisse die fiir die Ausiibung des Berufes
Medizin unentbehrlich sich erlernt. Jetzt steht Thnen der
vielleicht schonste Bereich ihrer Ausbildung bevor. Beim
Erlernen der einzelnen Krankheitsbilder, deren Hintergriinde
schon wissenschaftlich aufgeklart sind, kommen Sie in Kontakt
mit den leidenden Patienten. Das ist, wofiir junge Leute den
schonen Beruf des Mediziners als Lebensziel wéhlen. Was Sie
in den folgenden Jahren an Wissen und Koénnen sammeln, wird
Sie ihr ganzes Leben begleiten. Thre berufliche Laufbahn
beginnt heute definitiv!

Wir wollen und wir mochten auch dafiir sorgen, dass Sie
sich die Zeit, die Sie in Fiinfkirchen als Student verbringen
werden angenehm gestalten. Es soll ein gutes Gleichgewicht
zwischen der anstrengenden Zeit des Lernens und der
angenehm verbrachten Freizeit geschaffen werden. Ich weil,
dass Sie mit hohen Erwartungen zu uns gekommen sind. Diese
Erwartungen sollen sich erfiillen. Ich wiinsche Thnen einen
angenehmen Aufenthalt, und viel Erfolg zum Studium.

1
Dr: Ohmacht Robert professzor,
a Nemet Program Bizottsag elncke

Robert Ohmacht
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Az uj dékani vezetés

Dr. Nemeth Péter
dékan
dékanhelyettes

Németh Péter dekan

Dr. Csernus Valer
oktatasi és tudomdanyos

Dr. Kollar Lajos
klinikai déekanhelyettes

Kihivasok és valaszok

Mind a felsGoktatasban, mind az egészség-
iigyben naponta jelennek meg 0j kihivasok.
Lehet-e hagyomanyos eszkozokkel megolda-
ni a gyorsan valtozo problémakat? Vagy me-
rében ij valaszokra van sziikség? Az Altala-
nos Orvostudomanyi Kar Gjonnan megva-
lasztott dékani vezetését is ezek a kérdések
foglalkoztatjak. A kihivasok ugyanis folya-
matosan, valtozatos formakban és tobb oldal-
10l jelentkeznek.

A gazdasagi problémak nem ujkeletliek.
Még az integraciot kovetd id6kre nyulik visz-
sza annak a bels6 adossagallomanynak a ki-
alakulasa, amit ugyan fokozatosan sikertil
csokkenteni, de mindezt egy olyan folyamat
kozben kell megtenni, amikor a gazdasagi
kornyezet elonyteleniil valtozik, csokken az
allami szerepvallalas a felsGoktatasban.

A Kkar infrastrukturaja véglegesen elavult.
A kdzponti épiiletegyiittes még a XIX. szazad
kozepén épiilt (K.u.K. lovassagi tiszthe-
lyettesképzonek), jelenlegi formajat az 1960-
as években végzett atalakitassal nyerte el. Az
elmult négy évtizedben semmi Iényeges fel-
ujitas nem tortént. Az egyik eladoterem tete-
jének a megel6z6 tanévben bekovetkezett le-
szakadasa csak a jéghegy cstcsat jelzi az épii-
let elavultsagarol: nemcsak altalanossagban
nem felel meg a korszer( oktatas és kutatas
igényeinek, de a végletekig elhasznalodott
épiiletgépészet a ndvekvo energiaarak mellett
nem miikodtetd gazdasagosan. Az elavult inf-
rastruktirabol adodo veszteségeket pedig az
amugy is sziikos oktatasi bevételekbdl kell fe-
dezni.

Tobb helyi koriilmény is tovabb neheziti
a kar pénziigyi helyzetét, nemcsak az elavult
infrastrukturabol adodo gazdasagtalan iize-
meltetés, hanem példaul az is, hogy az elmult

években kizarolag sajat erébol kellett a pécsi
gyogyszerészképzést megvalositani. Az Alta-
lanos Orvostudomanyi Kar valdjaban harom
szakon oktat. A fogorvostudomanyi és a
gyogyszerésztudomanyi karok kialakitasa fo-
lyamatban van, az igen koltséges kezdeti fej-
lesztési szakon atjutottak, szakmai program-
jaik akkreditacioja megtortént, onallo karra
valasuk a kozeljovében megkezdddhet.
Ugyanakkor nem szabad azt sem szem eldl
téveszteni, hogy ennek koltségei folyamato-
san az Altalanos Orvostudoményi Kart terhe-
lik.

A gazdasagi problémak mellett olyan at-
alakitasokkal is szembe kell nézni, mint az
oktatasi szerkezet megvaltozasa, egy rugal-
masabb képzési forma — az Un. kreditrend-
szer — kialakulasa és folyamatos tovabbfej-
lesztésének sziikségessége. Az oktatasban 1j
kihivast jelentett az idegen nyelvii képzés bo-
viilése, a német program megalakulasa. Ez
nem csupan nyelvi-kommunikacios problé-
makeént jelentkezik, hanem bizonyos szem-
pontokbol az oktatasi tematika atgondolasat,
esetenként radikalis atszervezeését is igényli.
Egyel6re az els6 harom évfolyamon jelent
tobbletterhelést a német oktatas bevezetése,
de a trendek alapjan tgy latszik, hogy mind
az angol, mind a német hallgatok aranya je-
lentés tobbletfeladatként fog a klinikai tar-
gyak oktatasanal is megjelenni. Természete-
sen ez nemcsak a bevételek novelését ered-
ményezi, de Ujabb kihivasokat is general.
Konnyt belatni, hogy az a klinikai hattér, ami
évfolyamonként kb. 150-180 hallgato oktata-
sara is csak nehezen volt alkalmas, az az 500-
as évfolyamokat mar nem tudja elviselni. Az
orvosképzés pedig gyakorlati képzés, a beteg-
agy melletti tapasztalatok megszerzése a don-

Dr. Miseta Attila
gazdasagi és diakjoléti
dékanhelyettes

Dr. Nyarady Jozsef
mindségbiztositasi és
adatvédelmi dékanhelyettes

t6. Ez olyan kihivas, ami az egyetemi rend-
szeren beliil nem valaszolhaté meg, a regio-
nalis egészségiigyi intézményekkel torténd
szoros egyiittmiikodést és azok legjobb szak-
embereinek a bevonasat igényli.

Az orvoskar esetében a kdzeljov6ben var-
hat6 problémakhoz az egészségiigy szerkeze-
te — és varhatoan a tulajdonviszonyok — atala-
kulasanak felgyorsulo folyamata is hozza-
adodik. Erre a valaszokat a létrejott Koordi-
nacios Kozpont keretében végzett szoros
egyeztetetések utan tudjuk majd id6rél id6re
a Klinikai Kézponttal kézdsen megadni.

A kihivasok tehat tobb oldalrol, Gsszetet-
ten jelentkeznek. Az orvosképzés fontossaga
ugyanakkor vilagszerte megndvekedett. Az
egészségipar — tehat a gyogyitas, a hozza kap-
csolodo kutatds, kutatas-fejlesztés, ipari ter-
melés, valamint a betegségmegelGzést ¢s az
egészségmegOlrzést segitd szolgaltatdsok — vi-
lagszerte vezet§ gazdasagi tényez6ve valt. Az
is vilagos, hogy a magasan képzett, korszer(
ismertetekkel rendelkezd szakemberek iranti
kereslet gyorsan novekszik. Logikusan ado-
dik ebbdl, hogy az oktatasi struktira atalaki-
tasa, a kapacitasok jobb kihasznalasa az egyik
jarhato 0t a pécsi orvoskar szamara. Ez a fo-
lyamat mara elindult: az elmult években a
magyar ¢és az idegen nyelvii képzés hallgato-
inak szama fokozatosan megnott.

A csak vazlatosan ismertetett problémak
is érzékeltetik, hogy a kart alapvetSen érintd
folyamatok felgyorsultak, szemléletvaltasra
van sziikség ahhoz, hogy ezek a hatasok ne
hatranyosan érintsenek benniinket, hanem a
tovabbfejlédést szolgaljak. Ez viszont csak
Osszefogassal valosithato meg. Az 0j dékani
vezetés ezért a korabbinal sokkal szorosabb
egylittmiikodést kivan kialakitani az elméleti
intézetek és a klinikak, a régio egészségiigyi
intézményei, valamint az egészségiparhoz
kapcsolddo egyéb szereplok kozott.

2006. oktober 10.
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Csernus Valér oktatasi és tudoményos dékanhelyettes

Valtoztatasi torekvéseink az orvosképzés teriiletén

rvoskarunk méltan biiszke az orvos-
O képzés teriiletén elért eddigi ered-

ményeire. Sikereinket nemcsak ma-
gyar orvosok generacioi bizonyitjak, hanem
az 1984 ota miikodd angol programunkon
végzett orvosaink is, akik a vilag szinte bar-
mely pontjan megtalalhatok és sikerrel alljak
meg helytiket. Orvosképzésiinket szamos or-
szagban akkreditaltak. A vilag legtdbb orsza-
gaban elfogadjak kiadott diplomainkat és szi-
vesen latjak végzett hallgatdinkat. Képzésiink
jO hirét viszik tovabb fogorvosaink €és — re-
mélhetdleg — idén el6szor diplomat kapott
gyogyszerészeink is. Oktatasunk szinvonalat
bizonyitja az is, hogy a két éve indult német
nyelvi képzésiinkre jelentkezd hallgatok sza-
ma évr6l évre né. Ezt jelzi tovabba, hogy ir
kérésre targyalasokat folytatunk a pécsi or-
voskar dublini ,,leanyvallalatdnak™ kialakita-
sarol, ahol ir tékével, de pécsi ,.technologia-
val” és iranyitassal inditananak orvosképzést.

Sikereink ellenére, pontosabban annak
megtartasa érdekében folyamatosan {1j utakat
kell keresiink. Erre kényszeritenek részben a
felsGoktatas valtozo torvényi keretei, részben a
rohamléptekkel fejlédd orvostudomany gyor-
san valtozo sziikségletei. E rovid cikk keretét
meghaladna a jelenleg folyd és kézeljovben
tervezett oktatasfejlesztési torekvéseim részle-
tes leirasa, igy most csak néhany fontosabb
valtozas leirasara szoritkozom.

Ot éve 1épcsizetesen vezetjiik be az eurd-
pai rendszerekkel harmonikus kreditrend-
szert. Mint ismeretes, a rendszer Iényege az,
hogy egy stabil, jol koriilhatarolt, minden
hallgato szamara kotelezGen elsajatitott torzs-
anyag mellett a tantargyak 20 %-at minden
hallgatdé a sajat érdeklddésének, késébbi
szakteriiletének megfeleléen maga valaszt-
hatja meg. A hagyomanyosan konzervativ or-
vosképzésben kiilondsen szokatlan valtozta-
tas karunkon a tobbi orvoskarhoz viszonyitva
zokkendmentesebben zajlott le. Ennek oka
elédeim aldozatos munkajan kiviil az volt,
hogy a kor szelleméhez igazodva mar 1992-
ben bevezettik az un. ,kreditpontos kurzu-
sok” rendszerét, melynek keretében a hallga-
toknak lehetdségiik volt tantargyaik mintegy
5 %-at kivélasztani. igy mire 2001-ben a tor-
vény kotelezte a magyar felsGoktatasi intéz-
ményeket a kreditrendszer bevezetésére, bo-
séges, ,bejaratott” valaszthatd tantargykész-
lettel rendelkeztiink és a valaszthato targyak
eszméje mar nem volt szokatlan.

Nem utolsosorban pécsi oktatasszervezo-
ink munkajanak kdszonhetden sikeriilt elke-

riilni azt, hogy az orvosképzésben vilagszerte
idegennek tartott, ,,bolognai folyamat -ként
szamon tartott kétlépcsds oktatasi rendszert a
magyar orvosoktatasban bevezessék. Mint is-
meretes, ¢ rendszer 1ényege az, hogy a fels6-
oktatasi képzés egy 3 évig tartd, fiskolai
szintl alapképzésbdl és az erre épiild kétéves
,»valodi egyetemi szinti” mesterképzésbél all.

Bar a kreditrendszer bevezetése oktatasi
tematikank jelentGs atfésiilésével, korszer(isi-
tésével jart, e téren is van javitanivalonk. El-
s6dleges célunk szakembereink gyakorlati
sziikségleteihez jobban igazod6 ismeretek,
készségek oktatasa. Ehhez a rendszert ,,hatul-
10l el6re” kell tervezni. Az orvosképzésben a
szakmai igényekhez kell igazodnunk. Folya-
matosan 1épést kell tartani az orvostudomany
fejlodésével, tjabb ismeretek oktatasat kell
bevezetniink. Legalabb ennyire fontos, hogy
a fontossagukat veszitett teriileteket kivonjuk
a torzsanyagbol. A kdvetkezdkben el kell ha-
tarolnunk, hogy mik azok az ismeretek, me-
lyek valamennyi orvos szamara nélkiilozhe-
tetlenek, és csak ezt szabad oktatnunk a
gradualis orvosképzés kotelezd targyai kore-
ben. A tobbi a szakorvosképzés feladata. Ezen
a téren is szamos tennivalonk van. A gradualis
orvosképzésnek gyakorlat-orientaltnak kell
lennie. ElsGdleges célja a szakorvosképzés
megalapozasa. Ezt kell tiikroznie a klinikai
képzésnek, végiil a klinikai képzést megala-
poz6 elméleti képzeésnek.

Oktatasi tematikank felépitése soran
harmonikusan egymasra épiil6, tobb éven at-
vonulo ,,iveket” kell kialakitani. Ilyen példaul
a sejtbiologiabol kiinduld, a szovettanon, az
anatomian ¢és patologian ativeld és a klinikai
targyakban szerteagaz6 morfologiai iv, vagy
a kémia, biokémia, molekularis bioldgia,
gyogyszertan egyiittesébol dsszealldo moleku-
laris szintd iv, amelynek célja szintén a
klinikum, a gyogyszeres terapia. Képzési
rendszeriinkben sajnos nem kap elég hang-
stlyt a korszer(d orvosképzésben nélkiilozhe-
tetlen és a nemzetkozi elvarasokban is szerep-
16 két teriilet, a megeldzo orvostan és a maga-
tartastudomanyok. A korszeri orvosi tevé-
kenységben mind humanitarius, mind gazda-
sagi szempontbol el6térbe keriild felismerés,
hogy a betegségeket konnyebb, olcsobb, az
emberek életminésége szempontjabol fonto-
sabb megel6zni, mint gyogyitani. A korszerd
orvosképzésben az eddigieknél Iényegesen
tagabb teret kell adnunk ennek az elvnek és
gyakorlati ismereteinek. A masik fontos felis-
merés, hogy a beteg, az orvosi tevékenység

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

Htargya” nem egyszerien szervek, vagy még
kevésbe molekulak halmaza, hanem ember.
Barmelyik része, szerve betegszik is meg,
mindig az egész ember lesz beteg. Ezt a ,ho-
lisztikus” szemléletet leginkabb a magatartas-
tudomanyok targyai tiikrozik, koordinaljak.
Mindezek miatt a korszer(i orvosképzés sem
formailag, sem tartalmilag nem létezhet a
megel6z6 orvostan és a magatartastudoma-
nyok megfeleld stlya nélkiil.

Ismert trivialis tény, hogy az orvostanhall-
gatok tilterheltek. Az igen magas oOrasza-
mok, a gyakran kevésbé fontos ismeretek
megkdvetelése nem az igényességhez vezet,
hanem a tulterhelt, részletekben elveszd hall-
gatok minimumra torekvési , készségét” erdsi-
ti, feliiletesen elsajatitott ismeretek gyakorlat-
ban hasznalhatatlan halmazat eredményezi.
Ezen a teriileten elsGdleges célunk, hogy a
nem minden orvosi szakteriilet szamara fontos
ismeretek oktatasat atvigyiik a kotelezd torzs-
anyagbol a valaszthato targyak korébe. Jelen-
tGs Oraszam ,.szabadithato fel” a parhuzamos-
sagok kisziirésével is.

Orvosképzésiink talan legfontosabb terii-
lete a klinikai gyakorlati képzés. E téren saj-
nos szamos problémank van. Az egyik f6
probléma a klinikai gyakorlatokon részt vev
hallgatoi csoportok Iétszama. Sajnos az Okta-
tasi Minisztérium csak atlag 24 f6s csoporto-
kat finansziroz a klinikai oktatasban is. Politi-
kusainkat ez idaig nem sikeriilt meggy6zni
arrol, hogy 24 hallgatod oktatasa egy korte-
remben sem szakmailag, sem etikailag nem
elfogadhatd. Miutan oktatasi tamogatasunk
még ilyen alapelvek figyelembe vételét mel-
1626 szemlélet mellett sem elegend6 még ok-
tatoink bérének kifizetésére sem, igy gazda-
sagilag egyszertien nincs lehetdségiink kisebb
csoportok kialakitasara. A masik f6 probléma,
hogy a ,beteganyag” nem tervezhetS. Nem
lehet példaul biztositani azt, hogy a szerda
délelott 10 orai gyakorlaton a tematikanak
megfeleld tiidogyulladasos beteg legyen. Mar
bels6 probléma a klinikai gyakorlatos oktatas
egyenl6tlen szinvonala. Mig egyes klinika-
kon oktatoink az alacsony anyagi ¢és erkolcsi
megbecsiilés mellett végzett megterheld
szakmai munkajukon kiviil lelkesen, az okta-
tasi fegyelmet betartva, szinvonalasan oktat-
nak, mas esetekben az oktatok nemcsak
gyakran felkésziiletlenek, de kiilondsebb in-
doklas nélkiill elmaradnak gyakorlatok, s6t
némely esetben akar az el6adasok is. Az erre
alapulo altalanositasok sajnos a kivaloan ok-
tato klinikusaink munkajat is bearnyékoljak.
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A klinikai gyakorlati képzés adott koriil-
mények kozotti jelentSs javulasahoz vezet-
het a klinikai leckekényvek szerepének
megerdsitése. A klinikai leckekonyvek a
mintegy 10 éve bevezetett torzsziilott, a
“gyakorlatos leckekonyvek” ,egészséges”
leszarmazottja. Mint emléksziink ra, néhany
¢éve minden hallgato rendelkezett egy fiizet-
tel, ahol pl. a kémia gyakorlatvezet alaira-
saval igazolta, hogy a hallgato a gyakorlat is-
mereteit elsajatitotta. Azota az avatott klini-
kai oktatoéinkbol allo Klinikai Oktatasfej-
lesztési Bizottsag tobb éves munkaval
,hagykorusitotta” a klinikai leckekonyveket.
A minden harmadéves hallgatonak kiosztan-
do leckekdnyv kizarolag olyan klinikai is-
meretek, készségek felsorolasat tartalmazza,
amit nemcsak valamennyi orvosi diploma-
val rendelkezének ismernie kell, vagy kész-
ségszinten el kell sajatitania, melyek megis-
merésére, elsajatitasara a kar minden hallga-
toja szamara lehet6séget tud biztositani.

A leckekonyv felhasznalasaval a
gradualis klinikai gyakorlati képzést a ko-
vetkezOképpen tervezem atalakitani. A klini-
kai gyakorlatok oOraszama az eddigicknek
megfeleld marad. A tematikat némileg egy-
szerUsiteni kell ugy, hogy az csak eldre ter-
vezhet$ anyagot tartalmazzon. Minden hall-
gatonak a gyakorlatok 1/3-an kell csak részt
vennie a gyakorlatvezetGvel valo elézetes
egyeztetés alapjan. Az igy kialakulo 6-8 fGs
csoportok mar ,.korterembaratibbak”. Az
elbliccelt” gyakorlatok helyett a hallgato-
nak egyénileg kell megszerveznie a lecke-

Kollar Lajos Kinikai dékanhelyettes

[ ] rr

A jovo

smeretes, hogy az egészségligyi rend-
Iszer atalakitasa elkeriilhetetlen. A fels6-

oktatasi, valamint az allamhaztartasi tor-
vény értelmében az egyetemi klinikakat
2008. januar 1-jét6l gazdasagi formaban kell
tizemeltetni. A rendszer atalakitasa nagy ki-
hivas az egyetemi intézményeknek. Ahhoz,
hogy az oktatokorhazként mikods klinika-
kon meg lehessen tartani a klasszikus egye-
temi harmas kotelezettséget; a gyogyitas,
oktatas és kutatas egységét, uj szervezeti le-
hetéségeket kell keresni. Sikeres palyazat
esetén a jelenleg folyamatban 1évé Nemzeti
Fejlesztés Terv 1. (NFT 11.) palyazat az at-
alakitas gazdasagi hatterét megteremti.

Az elmult 30 éves egyetemi oktatoi és 11
év Ota végzett tanszékvezetSi beosztasombol
adédodan az egyetem mikodési rendszerét
jol ismerem, ugyanakkor a Baranya Megyei

konyvben eldirt gyakorlatok elvégzését. Er-
re tag teret igyeksziink biztositani. Megszer-
vezziik, hogy ebben a fontos munkaban az
egyetem teljes ,,vonzaskorében” — Szombat-
helytdl Szekszardig — minden, a szakteriile-
tén egyetemi szint(i oktatasra alkalmas szak-
ember részt vegyen. Az eddigi oktatokorha-
zi gyakorlattal szemben — melyek rendszere
a szigorlok fogadasara megmarad — itt egyé-
neket, és nem osztalyokat szeretnénk akkre-
ditalni. Az akkreditalasi munkéaban elsGsor-
ban idGsebb, nyugdijas professzorainkra
szeretnénk tamaszkodni. A rendszer lehetd-
vé teszi, hogy a hallgato akkor ismerjen meg
egy ecljarast, sajatitson el készséget, amikor
erre lehetdsége adodik — példaul a hét végén
Zalaegerszegre hazautazva a korhazi ligye-
letben varrjon sebet. A hallgatonak 4 éve
lesz az elGirt alairasok megszerzésére. A ma-
gyar mentalitast ismerve sajnos a rendszer
legnagyobb nehézségét a leckekonyv-alaira-
sok hitelessége fogja jelenteni. Kidolgozzuk
azt a rendszert, hogy az alair6 az alairas tar-
talmaért a komoly presztizst jelentd akkre-
ditaciojaval, a kar klinikain pedig allasaval
feleljen. A szamos tervezett ellendrzési pont
egyike az allamvizsga, illetve a szakvizsga
lesz, ahol a feltlinden tudatlan hallgatot az
szembesitik.

Idegen nyelvii — angol és német — kép-
zésiink karunk gazdasaga ¢€s presztizse
szempontjabol egyre fontosabb teriilete. Je-
lenleg az els6 két évfolyamon &sszesen mas-
félszer annyi koltségtéritéses angol és német

Koérhazban hat éven keresztiil végzett
orvosigazgatoi tevékenységembdl adoddan
ralatasom van az oktatokorhazi rendszer
miikodésére is. A két mikodési rendszer har-
monizalasabdl lehetséges Iétrehozni a kor
kihivasanak megfelel6 0j szervezeti egysé-
get, ahol maradéktalanul érvényesiilhetnek a
korabban emlitett gyogyitasi, oktatasi és ku-
tatasi funkciok. A Pécsi Regionalis Integralt
Egészségiigyi Rendszer kialakitasaval meg-
torténik a kiils6 telephelyek megsziintetése,
a két, maximum harom telephelyes rendszer
mikodtetése. Az integralt egészségiligyi
rendszer, melyben az érdekelt felek, mint az
egyetem, varos ¢s a megye teljes vagyonuk-
kal részt vesznek, Zrt. formajaban képzelhe-
t6 el. Ahhoz, hogy a gyogyito tevékenység
mellett az oktatas és kutatas se sériiljon, meg
kell tartani az oktatokorhazak tanszéki jelle-

nyelven tanulo hallgatonk van, mint a — szin-
tén megemelt — magyar hallgatok szama. A
képzés fontossagara valo tekintettel az angol
¢és német képzes iranyitasat atszervezzik. Az
1j Angol és Német Programbizottsag mente-
siil az eddigi komoly adminisztrativ terhek-
t6l. Feladatuk elsésorban az lesz, hogy minél
szinvonalasabb hallgatokat toborozzanak, és
a végzett hallgatok és karunk kozotti kap-
csolatot folyamatosan fenntartsak. Munka-
juk elsGsorban a kar PR-tevékenységének
javitasa, a hallgato-toborzoi rendszer folya-
matos, célszer( alakitasa és a felvételik ter-
vezése €s lebonyolitasa lesz. Fontos 1j, ed-
dig elhanyagolt tevékenységiik a végzett di-
akokkal val6 kapcsolattartas, az alumni-
rendszer erdsitése lesz, amit karunk megis-
mertetése, tovabbi kapcsolatépitése ¢és sza-
mos egyéb szempontbol nagyon fontosnak
tartok. A hallgatok tanulmanyokkal kapcso-
Tanulmanyi Hivatal, a tandijakkal kapcsola-
tos ligyintézést a kari Gazdasagi Hivatal
végzi. Az idegen nyelvl programbizottsa-
gok iizemeltetni fognak még egy hallgatoi
szolgaltato irodat, ahol a kiilfoldi hallgatok
nem tanulmanyaikkal és tandijukkal kapcso-
latos egyéb, specialis problémaikra kaphat-
nak segitséget.

Leirt elképzeléseimet természetesen sza-
mos gyakorlott oktatoval egyeztettem, véle-
ményeiket figyelembe véve moddositottam
¢s tovabbra is nyitott vagyok barmely, a kar
érdekeit el6térbe helyezd otlet, javaslat befo-
gadasara.

kihivasai a klinikum atalakitasaban

gét és integralni kell az elméleti kutatobazi-
sokat is.

A klinikai oktatas hatékonysaganak no-
velése érdekében az egyetemmel kapcsolat-
ban all6 oktatokorhazakat aktivabban be kell
vonni az oktatasi tevékenységbe, ¢z csak ak-
kor lehetséges, ha a kérhazakban dolgozo,
jol képzett kollégakat érdekeltté tessziik az
oktatasi tevékenységben. A gradualis oktatas
alapfeltétele, hogy a hallgato elégedett le-
gyen az oktatdval, és ez csak akkor teljesiil,
ha az oktatd szeret és tud oktatni, valamint
szakismerete magas foku. A klinikai oktatas
alapkérdése, hogy maga a targy mennyire
fontos a medicinanak és népszert-¢ a hallga-
tok korében. A targy csak akkor tud népsze-
1l lenni, ha a hallgatok érzik az elGadasokbol
a tantargy fontossagat, amely az oktato fel-
késziiltségétol, retorikai készségétdl és egye-
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ni szuggesztivitasatol fligg.

A klinikai kutatas magas szinti miivelésé-
hez meg kell talalni a szervezeti, gazdasagi
format, amelyben az elméleti kutatointézetek
az oktatokorhazakhoz kapcsolodnak. Ki kell
hasznalni a palyazatokban rejl6 lehetéségeket,
lehetdség szerint egymasra épitve, amely az
unios palyazatok alapkdvetelménye. Nem veé-
letlen, hogy az NFT II. palyazat elkészitésénél
kiilonos figyelemmel voltunk arra, hogy a pa-
lyazat fontos kapcsolodasi pontokon keresztiil
Osszhangban legyen az egyéb palyazatokkal,
mint a Polus, EKF, HEFOP palyazatok.

Az NFT II. palyazat megvalosulasaig is

el kell kezdeni a Pécsi Regionalis Integralt
Egészségiigyi Rendszer 1étrehozasanak eld-
készitését, a parhuzamos profilok megsziin-
tetését, az intézményi dsszevonasok lehetd-
ségének megvizsgalasat, hogy a kar klinika-
inak gazdasagos mikodtetési feltételrend-
szerét kialakithassuk.

A PTE szenatusa elfogadta az Orvostu-
domanyi ¢s Egészségtudomanyi Koordina-
cios Kozpont (OEKK) Szervezeti és Miko-
dési Szabalyzatat, melynek szervezeti felépi-
tése szerint az OEKK elndke mellett egy el-
nokhelyettes és a koordinacios kdzpontot 1ét-
rehoz6 kar dékanjai, mint alelnokdk dolgoz-

Miseta Attila gazdasagi és didkjoléti dékanhelyettes
1 4

A PTE AOK gazdilkodasa

Gazdalkodni sziikséges! Az elmult évek-
ben a kar gazdasagi allapota a kelleténél job-
ban a figyelem kozéppontjaban volt. Ennek
oka az, hogy a gazdasag miikodése megfelel
az emberi szervezet alapmiikodésének: csak
akkor figyeliink ra, ha baj van.

Mint azt tudjuk, az egyetem egyesiilési
id6szakaban jelent6s, majd masfeél milliardos
hiany alakult ki az AOK koltségvetésében.
Szokas ezt diplomatikusan az ,.egyetem-
egyesitéssel kapcsolatos adossag”-nak is ne-
vezni. Tény azonban, hogy ennek Osszetéte-
1ét, keletkezésének modjat csak részben sike-
riilt feltarnunk. A kar szamara gazdasagilag
jelentSs terhet jelentett és jelent ma is a
gyogyszerész szak beinditisa, ami ugyanak-
kor erGsitette és erdsiti karunkat, hiriinket,
valamint a jelenben és a jovében szamos
gazdasagi lehetGséggel is kecsegtet.

Ennek a masfél milliardos adoéssagallo-
manynak a ledolgozasa kozponti gondolata
volt a Lénard Laszlo vezette dékani csapat-
nak. Ekkor jott 1étre dr. Trischler Bernadett
vezetésével a Kari Gazdasagi Hivatal. Ez a
gazdasagi hivatal lényegében mint kontrol-
ing mikddik, azaz a kari pénzmozgasokat
tartja nyilvan, ellenrzi azokat. Minden
egyeb tekintetben a kar az egyetem Gazdasa-
gi Foigazgatosaganak kiilonboz6 osztalyait
hasznalja — a tobbi karhoz hasonloan. Tény,
hogy a Kari Gazdasagi Hivatal létrejotte Ota
sokkal jobb kontrollt tudunk gyakorolni a
szamlamozgasokra, s jobban tudjuk kdvetni
a bevételeink alakulésat is. Am 2006. szep-
tember 18-19-én, a kari vezetés atadas-atvé-
telekor kidertilt, hogy adéssagallomanyunk
ugyan valamelyest csokkent az elmult 3 év-
ben, de még most is egymilliard-kétszazmil-
16 forint koriili 6sszegnek felel meg. A kar-
nak jelenleg nincsen iitemezett kozéptava

gazdalkodasi terve, amely tobbek kozott en-
nek az adossagallomanynak a csokkentését
célozza meg. Ennek egyenes kovetkezménye
az, hogy a tobbi kar folyamatosan biralja az
Orvostudomanyi Kart és annak vezetését.

Feltett szandékunk, hogy az elkovetkezd
honapokban egy széles kari konszenzuson
alapulo kozéptava gazdasagi tervet készi-
tiink. El6re lathatéan ebben mintegy évi 150-
200 milli¢ forint koriili adossagtorlesztéssel
szamolhatunk. Szerencsés modon az idegen
nyelvi képzés felfutasaval — melyben Siime-
gi Baldzs dékan nagy érdemeket szerzett — a
kar jovedelemtermeld képessége jelentGsen
megemelkedett.

Gazdalkodni csak gy lehet, ha a kari be-
vételek ¢és kiadasok rovid atfutassal korrekt
nyilvantartasra keriilnek. Sajnos ebben az év-
ben a SAP rendszerre torténd atallas sok za-
vart okozott. Bizunk benne — és a Gazdasagi
F&igazgatosaghoz hatarozott kérésiink is
egyben —, hogy a kar gazdalkodasat érintd
minden tétel tekintetében a Gazdasagi F6-
igazgatosag korrekt, gyors informaciokat ad
majd a jovében.

Jelen pillanatban a szinlelt szerz6dések-
kel kapcsolatos problémakor az, amely az
idegen nyelven oktatoink széles korét elény-
teleniil érinti. A kar vezetésének hatarozott
szandéka, hogy a dolgozoink szamara leg-
elénydsebb torvényes megoldast alkalmaz-
za. Ennek érdekében folyamatosan kapcsola-
tot tartunk a tars képzési helyek, a miniszté-
rium, az adohatosag és a Munkaiigyi Fel-
iigyelGség illetékeseivel. Jelen pillanatban
ugy tlinik, hogy csak illetménykiegészités
formajaban van torvényes lehetdség az ide-
gen nyelvli oradijak kifizetésére. Ugyanak-
kor e kifizetési formanak az ado- és jarulék-
terhei a bérekhez hasonloak, ezért a mostani

PTE ORVOSKARI HIRMONDO

nak. A koordinacios kozpont harmadik ele-
me a Klinikai K&zpont, amely hivatott a fen-
ti feladatok elvégzésére. A Klinikai Kdzpont
vezetése a klinikai féigazgatd mellett
orvosigazgatobdl és apolasi igazgatdbol all.

Az el6ttiink all6 nehéz kihivasok zaloga,
hogy az OEKK, a Klinikai K&zpont és a ka-
ri vezetés harmonikusan egyiitt tudjon mii-
kodni, eldzetes egyeztetés utan egyetértd
dontések sziilessenek. Az elkovetkezendd 4
évben tudjuk az egyetem hosszl tava jovajét
megalapozni, melyhez az egyetemi tanari
kar és minden felelés egyetemi dolgozo ta-
mogatasat kérjiik.

féelévre vonatkozoan az eddigi megbizasi
oradijak 30 %-os emelése mellett dontot-
tiink. Természetesen az elkdvetkezd hona-
pokban tovabb keressiik a kar és az oktatok
szamara gazdasagilag egyarant elénydsebb
megoldast. Megjegyzem ugyanakkor azt is,
hogy a sok szempontbdl érthetd ellenallas el-
lenére el kell késziteni a kari oktatasi katasz-
tert, s ennek ismeretében sziikséges az orater-
helés-aranyos javadalmazas bevezetése.

A fennmarad6 megtermelt kari jovede-
lem helye egyértelmi: fizetniink kell a rezsi-
koltsegeket, melyek az elmult id6szakban je-
lent6sen megemelkedtek. Sajnalatos modon
a Szigeti u. 12. alatti épiiletkomplexum az el-
mult negyven évben nem volt felujitva: alla-
ga megfelel annak, ami egy, a 60-as években
atépitett, tobb mint 100 éves lovassagi lakta-
nyatol elvarhato. A korabbi — méra ,,ad acta”
tett — PPP tervben a Biokémia és Biofizika
tetotéri beépitése is szerepelt.

A megnovekedett oktatasi igények kielé-
gitésére a kozponti épiilettdl északra elhe-
lyezked6 oktatoterem-parkolohaz komple-
xum jelenthet megoldast. A pontos igények
meghatarozasa el6tt azonban fel kell mér-
niink a meglévé kapacitasok kihasznaltsagat.

A legfdbb ideje annak is, hogy egy kor-
szerli Diadkcentrumban nyerjenek mélto elhe-
lyezést a hallgatoi szervezetek, a konyves-
bolt és egy kulturalt internetes kavézo, tarsal-
go.

Szerencsére szamos palyazati lehetGség
kergeti egymast”, s kell§ osszefogas esetén
nagyobb palyazati pénzek is segithetik terve-
ink megvalositasat.

S itt a zaré gondolat: minden elgondola-
sunkat az ujonnan felallitott Gazdasagi Bi-
zottsag elokészitése utan a legszélesebb kor-
ben kivanjuk megvitatni. A dontések utan
azonban hatékony és jol atlathato végrehajtas
sziikséges. Ebben varjuk az egyetem és a
Koordinacios Kozpont vezetése, valamint ta-
nartarsaink és minden egyetemi polgar 6sz-
szetartd kozremiikodéseét.
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A Pécsi Tudoményegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kar
akkreditalt doktori iskolai, programjai és azok vezetoi

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

Testhémérséklet, energiaforgalom és testtdmeg szabalyozas normalis és koros
kortilmények kozott

A reprodukci6 immunologiai vonatkozasai

Az immunologia alapjai

Klinikai immunologia bérgyogyaszati megbetegedésekben

A polysystemas autoimmun korképek immunolégiai és klinikai vonatkozasai
Elméleti és gyakorlati felkészités a kozponti idegi és humoralis szabalyozasok
multidiszciplinaris kutatasara

Neuroendokrinologia és neurohisztologia

Kisérletes neurologia

Viselkedéstudomanyok

Bakterialis fertézések molekularis patogenezise

Klinikai Orvostudomanyok — 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
B —1/2005
B —1/2006

Nefrologia

Reproduktiv endokrinoldgia

Molekuléris patologia

Molekularis patomorfologia

Keringéspatologiai allapotok vizsgalata in vivo sebészi modelleken és klinikai
beteganyagon

Sebészeti beavatkozasok kisérletes és klinikai vizsgalata

Kisérletes kardiologia

A gyermekkori diabetes mellitus epidemiologidja, immunologiaja

Daganatok molekularis epidemiologiaja

Taplalkozastudomanyi vizsgalatok gyermekkorban

A myocardium ischaemids és non-ischaemids karosodasanak klinikai, morfologiai,
immunologiai és molekularis biologiai mechanizmusai. Uj diagnosztikai s terapias
lehetGségek a szivsebészetben és szivgyogyaszatban

Klinikai idegtudomanyok

Anyagcsere és endokrin megbetegedések klinikuma és patobiokémidja

Multidiszciplinaris Orvostudomanyok — Dr. Stimegi Balazs

A—-129
B -130
B-131
B-299
B —449
B —3/2004
B —4/2004

Molekularis és cellularis biokémia

Funkcionalis fehérjedinamika vizsgalata biofizikai modszerekkel

(Ideiglenesen megbizott témavezetd: dr. Szeberényi Jozsef)

Intracellularis jelatviteli folyamatok

A haematologiai abnormalitasok molekularis genetikai vizsgalata

Human molekularis genetika

Fejlédési rendellenességek sebészeti aspektusainak klinikai és kisérletes vizsgalata
Alapkutatasok fog- ¢s szajbetegségekben

Gyogyszertudomanyok — Dr. Bartho Lorand

A— 148
A—143
B- 142
A 144
B - 1/2004

Biologiailag aktiv anyagok izolalasa és vizsgalata

A vékonybél és a mdj szerepe a farmakonok eliminacidjaban normal és patologias
(diabétesz, hiperglikémia) koriilmények kozott

Gasztrointesztinalis mukoéza: a karosodas mechanizmusai és a védelem lehetOségei
Toxicologia

Vegetativ és szenzoros idegek zsigeri miikodése és farmakologiaja

Programvezetd

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. Szab6 Imre

Dr. Em6dy Levente

Dr. Nagy Judit
Dr. Szabo Istvan
Dr. Kellermayer Miklos
Dr. Pajor Lészlo
Dr. Réth Erzsébet

Dr. Bellyei Arpad
Dr. T6th Kalman
Dr. Soltész Gyula
Dr. Ember Istvan
Dr. Molnar Dénes
Dr. Papp Lajos

Dr. Komoly Samuel
Dr. Kovacs L. Gabor

Dr. Siimegi Balazs
1Dr. Somogyi Béla

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

Dr. Pintér Andras

Dr. Sandor Attila

Dr. Deli Jozsef
Dr. Fischer Emil

Dr. Mézsik Gyula
Dr. Gregus Zoltan
Dr. Barthé Lorand
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A PTE AOK teriiletén a fenti doktori iskoldk és programok
miikddnek, melyek keretein beliil lehet PhD-fokozatot szerezni.
A felsorolt doktori iskolak a kar akkreditacids eljarasa soran az
elmult évben tortént értékelést koveten nyerték el tjabb és fel-
tétel nélkiili akkreditaciojukat, melynek érvényességi ideje 8 év.
Az egyes iskolakon beliil az utobbi években 1ij programok
akkreditaciojara is sor kertilt, ezeket az akkreditacid évszamaval
kiilon is megjeloltiik. A kémiai tudomanyok teriiletén miikods
doktori iskola atkeriilt a Természettudomanyi Karra.

A jelenlegi évben allami dsztondijasnak tobb mint hatvanan
jelentkeztek, ebbdl a rendelkezésiinkre allo keretszam 26 6 fel-
vételét tette lehetové. A jelentkezSknek mintegy fele nalunk vég-
zett orvostanhallgatd, a masik fele mas egyetemen, illetve karon
végzett biologus, vegyész, gyogyszerész stb. Az egyéni felkészii-
16k jelentkezése valtozatlanul és fokozatosan torténik. A felvétel-

OTKA Hirlevél kiilonszama (16.) — 2006

lel kapcsolatos adatok és részletek az Orvoskari Hirmond6 el6z6
szamaban olvashatok.

Az AOK Doktori Tandcsa éltal iranyitott és az iskolak, vala-
mint a programok vezet6i altal kivitelezett munka sikeresen fo-
lyik, ennek eredményeképpen az utobbi évek atlagaban mintegy
50 sikeres PhD-védés torténik évente. Az oktatas és a kreditpon-
tok megszerzése jelenleg mar teljes mértékben a kreditrendszer(
képzés keretében torténik.

Valtozatlanul varjuk mind a végzGs hallgatok, mind az egyé-
ni felkésziilonek jelentkezok érdeklddését, minden tajékoztatast
¢s segitséget megadunk a sikeres felkésziilés és fokozatszerzés
érdekében.

Dr. Fischer Emil egyetemi tanar
az AOK Doktori Tanacsanak elndke

Az OTKA-bol tamogatott kutatasok (2006-2009)

Statisztika az OTKA Bizottsagnak a 2005-ben benyjtott kutatasi (K) és ifjusagi (F) palyazatok 2006-2009 id6szakban torténé

tamogatasi dontéséral.

Beérkezett palyazatok

Tamogatott palyazatok

db igény (E Ft) db tamogatas (E Ft)
Kutatasi 1079 12 067 678 291 3217352
Ifjusagi 242 1 588 568 51 304 238
Osszesen 1321 13 656 246 342 3521590
Térsadalomtudomany 278 2 191 400 86 590 509
Miszaki és természettudomany 491 4 899 810 143 1435417
Elettudomany 552 6 565 036 113 1 495 664
Osszesen 1321 13 656 246 342 3521 590

E kiilonszamban kozolt lista kollégiumonként, azon beliil tudomanyteriiletenként sorolja fel a tAmogatott palyazatokat: az
OTKA nyilvantartasi szam, a témavezeto neve, a téma cime, a kutatohely, a kutatas id6tartama és a kutatas teljes id6tartamara

meghatarozott tAimogatasi osszeg feltiintetésével.

APTE ALTALANOS ORVOSTUDOMANYI KARAROL PALYAZATOT NYERTEK

Ny. sz. Témavezetd neve / Témacim / Kutatéhely Id6tartam Osszeg
(év) (E Ft)
Miiszaki és természettudomanyok
Keémia Il
K60121 Deli Jozsef: Természetben el6forduld és mesterséges karotinoidok izolalasa, elgallitasa,
szerkezetigazolasa (Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet) 4 18 000
Elettudoméanyok
Elettani tudomdnyok
K62598 Szelenyi Zoltan: Az energetika biotelemetrias vizsgalata TRPV génhianyos és
vad tipusu egérben: testhdmérsékleti és aktivitasi ritmusok valtozasai kiilonboz6 4 14 000

taplaltsagi és stressz allapotokban (PTE AOK, Korélettani Intézet)

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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Ny. sz. Témavezetd neve / Témacim / Kutatohely Id6tartam Osszeg
(év) (E Ft)

Kortani tudomanyok

K62092 Emdody Levente: Hugyuti kérokozé Escherichia coli virulenciajara iranyuld vizsgalatok 4 14 000
(PTE AOK Orvosi Mikrobiologiai és Immunitastani Intézet)

Operativ orvostudomdany

K60227 Lantos Janos: A leukocita és trombocita funkcié valtozasok prediktiv értékének vizsgalata 4 8 888
intenziv betegellatast igényl6 korképekben (PTE AOK Sebészeti Oktato és Kutato Intézet)

K60540 Szereday Laszlo: Az implantacidé immunologidja: az anyai immunrendszer szabalyozasi
mechanizmusainak vizsgalata a beagyazodas soran (PTE AOK Orvosi Mikrobiologiai 3 12 000

és Immunitastani Intézet)

Infraindividualis biologia I.

K60186 Nyitrai Miklos: Forminok hatasa az aktin filamentum konformacidjara 3 12 831
(PTE AOK Biofizikai Intézet)
K60968 #Somogyi Béla: Az aktin kolcsonhatasa aktin-kotd fehérjekkel és peptidekkel: 4 19 296

fluoreszcencia spektroszkopiai vizsgalatok (PTE AOK Biofizikai Intézet)

Felvételi 2006/2007

A2006/2007-es tanévben a harom kiilénbdzd nyelvii programra dsszesen 3398 £ jelentkezett, amelybdl az elsd évfolyamon
595 hallgato kezdte meg tanulmanyait.

Felvettek (f6) Felvételi ponthatar
MAGYAR PROGRAM,0ssZes jelentkezd: 2434 {6
ALTALANOS ORVOS SZAK
Allamilag finanszirozott 159 134
Koltségtéritéses 15 110
Osszesen 174
GYOGYSZERESZ SZAK
Allamilag finanszirozott 46 125
Koltségtéritéses 3 101
Osszesen 49
FOoGORvOS szAK
Allamilag finanszirozott 41 133
Koltségtéritéses 4 110
Osszesen 45
Magyar Programon osszesen: 268
NEMET PROGRAM, Osszes jelentkez6: 584
Felvett orvostanhallgato 175 -
Felvett fogorvostanhallgatd 22 -
Német Programon 6sszesen: 197
ANGOL PROGRAM, 0Osszes jelentkez6: 380
Felvett orvostanhallgato 108 -
Felvett fogorvostanhallgato 22 -
Angol Programon osszesen: 130
Mindésszesen: 595

B Az adatokat a Tanulmanyi Osztalyrol kaptuk.
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A PTE OEC Szak- és Tovabbképzo Kozpont tajékoztatoja
a 2006. évi kozponti gyakornoki rendszerbe torteno felveteli eljaras eredmenyerol

felsGoktatasi intézmények az egész-

ségiigyl miniszter altal meghatarozott
¢és évente marcius 31-ig kozzétett keretsza-
mokban és szakon hirdetnek felvételt a szak-
képzésben valo részvételre.

A miniszter dontés¢hez a szakteriileten-
keént felvehetd rezidensek szamara az Egész-
segligyi Fels6foku Szakiranyu Szakképzési
¢és Tovabbképzési Bizottsag (EFSZSZTB)
tesz javaslatot, és a keretszamokat a képzés-
ben részt vevé felsGoktatasi intézmények ko-
z0tt a miniszter osztja meg.

Az egyetemek valamint a Szakmai Kol-
légiumok altal bekiildott igények alapjan az

EFSZSZTB kialakitja javaslatat, amelyet az
Egészségiigyi Szakképzési és Tovabbképze-
si Tanacs elfogad, és a miniszter jovahagy.

Ha a hianyszakmakra val6 jelentkezés a
biztositott keretszamot meghaladja, az egye-
tem a be nem to6ltott mas szaktertiletekrdl sa-
jat hataskorben ezekre a tertiletekre atcso-
portosithat a rendelkezésére allo dsszes ke-
retszamon belil.

Hianyszakmanak a kdvetkez6 szakteriile-
tek tekintendSk: aneszteziologia és intenziv te-
rapia, haziorvostan, infektologia, megel6z6 or-
vostan, népegészségtan, neurologia, nuklearis
medicina, orvosi laboratoriumi diagnosztika,

oxyologia, patologia, radiologia, pszichiatria,
transzfuziologia, orvosi mikrobiologia, igaz-
sagiligyi orvostan.

A koréabbi évek gyakorlatanak megfele-
16en a fogorvosok és gyogyszerészek sza-
mara jinius ¢s jalius honapokban, az ltala-
nos orvosok szdmara augusztus utolso és
szeptember elsé hetében kertilt sor a rend-
szerbevételi eljarasra a grémiumvezetok al-
tal javasolt bizottsagok eltt.

Az alabbiakban lathatd, hogy miként
alakult a rendelkezésre allo keretszamok be-
toltése.

Szak Keretszam Lo 2 b e b . LSS = Belép6
helyen  helyen helyen  helyen helyen jelentkezo

Aneszteziologia és intenziv terapia 13+2 21 11 7 0 0 39 15
Arc-éllcsont sebészet 2 1 1 3 0 0 5 0
Belgyogyaszat 25 31 15 3 0 1 50 21
Borgydgyészat 2 5 0 0 0 1 6 2
Csecsemd- és gyermekgyodgyaszat 15 26 2 0 0 0 28 14
Fizikalis medicina 1 0 2 0 0 0 2 0
Foglalkozés-orvostan 1 | 0 0 0 0 1 0
Fiil-orr-gégegyogyaszat 3 7 1 0 1 0 9 3
Gasztroenterologia 1 0 0 1 0 0 1 0
Geriatria 1 0 0 0 1 0 1 0
Gyermek- és ifjusagi pszichiatria 1 2 0 0 0 0 2 0
Haziorvostan 20 12 13 7 1 3 36 11
Idegsebészet 0 0 0 0 0 0 0 0
Igazsagiigyi orvostan 2 2 0 1 0 0 3 1
Infektologia 2 0 1 0 2 0 3 0
Kardiologia 2 1 2 0 0 0 3 1
Megelozo orvostan 2 2 2 1 0 0 5 2
Neurologia 4+2 9 5 1 0 0 15 6
Nuklearis medicina 1 0 1 0 0 0 1 0
Ortopédia-traumatoldgia 7 15 2 1 0 0 18 6
Orvosi laboratoriumi diagnosztika 3 2 1 1 0 0 4 1
Orvosi mikrobiologia 1 0 0 0 0 0 0 0
Oxyologia 1 3 1 1 0 0 5 1
Patologia 3 2 0 1 0 0 3 1
Pszichiatria 5+2 6 2 1 0 0 9 6
Radiologia 4+2 8 2 1 2 0 13 6
Reumatologia 7 6 7 4 1 0 18 6
Sebészet 7 17 6 0 1 0 24 7
Sugérterapia 1+1 2 0 0 2 0 4 2
Szemészet 3 7 1 2 0 0 10 3
Szivsebészet 1 3 0 0 0 0 3 1
Sziilészet-nOgyogyaszat 4 6 4 1 0 1 12 4
Transzfuziologia 1 1 0 1 0 0 2 0
Tiid6gyogyaszat 2 1 1 1 0 0 3 0
Urologia 2 6 2 1 0 0 9 2
Osszesen: 132 205 85 40 11 6 347 120
Gyégyszerész: 24 19 0 0 0 0 19 19
Fogorvos

Dentoalveolaris sebészet 2 2 0 0 0 0 2 2
Fogszabalyozas 2 2 0 0 0 0 2 2
Gyermekfogaszat 1 0 0 0 0 0 0 0
Konzervald fogaszat 13 8 0 0 0 0 8 8
Parodontologia 1 0 0 0 0 0 0 0

A gyakornoki képzés a fogorvosok és gyogyszerészek szamara szeptember 1-jével, az altalanos orvosok szamara oktober 1-jével elkezdd-

dott.

Janko Judit

PTE OEKK Szak- és Tovabbképzd Kozpont
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.4 kiilfoldre vetvén szemiinket, melly rég ota csaknem
szamtalan orvosi folyoirasokat bir, pzrulnunk kell,
hogy e részrol egészen elmaradtunk...

Ezzel inditotta utjara az elsé magyar nyelvii orvosi szaklapot, az
Orvosi Tar-at 1831-ben Bugat Pal (1793. apr.12.—1865. jul. 9.) és
(Toldy) Schedel Ferencz (1805. augusztus 10-1875. december 10).

Az elsé szamban megjelent, az alapitok altal megfogalmazott,, Ve-
zérszO -bol nem csupén a folydiratrol, de a korabeli orvostarsadalom
helyzetérdl, lehetGségeirdl is képet kaphatunk. Meghato a két szer-
keszt6 er6feszitése a hazai orvostudomany érdekében. Nem csupan a
magyar orvosi szaknyelv terjesztésén faradoznak, de nemzetkézi hir-
nevét is dregbiteni szandékoznak. Minderrdl az el-
s6 szamban kozzétett ,, Vezérszo™-bol tajékozodha-
tunk.

Az Orvoskari Hirmond6 haséabjain a ,,Vezér-
s70”-t teljes terjedelmében nem tehetjiik kozkines-
csé, csupan néhany mondataval szeretnénk felkel-
teni az érdekl6dést iranta. Ugy véljiik, hogy ha az
alabbi kérdések tobbnyire mar veszitettek is aktua-
litasukbol, némelyikére azonban sajnos napjainkig
sincs megnyugtato felelet.

“Nem tagadhatjuk ugyan, hogy hazankban sok
olly felvilagosodott lelkes orvos vagyon, ki a
tudomany’ és mesterseg’ gyors haladasait nem
csak szemmel tartja, de munkalodasait is azokhoz
szabja — azonban az illyenek’ iparkodasai t6bbi
tigyfeleikre nezve nagyobb részt sikertelenek szok-
tak maradni, vagy tisztbeli foglalatossagai’ soka-
sdga, vagy azon iroi lethargia miatt, mellybol mind
eddig csak igen kevesen ébredtenek fel koziiliink.
Ok b6 tapasztaldsaiknak sokszor igen szép resultd-
tumait magokkal szoktak eltememni. ... talan f6 oka
ebbéli hatramaradasunknak egy olly organum’
nem-léte, melly alkalmat szolgaltatna orvosaink-
nak a’megszolalasra, sot azokat erre édesgetné, hivogatna! Keszek
ugyan a’ kilfold’ tarai is kozléseik’ felvételére, de a’ tavolsag az
oszvekottetest neheziti ... azonfeliil azok soha nem gerjeszthetik fel ko-
zottiink azon buzditast és nagy hasznu versenyt, mellynek kutforrdasa
egyediil a’haza’keblében, egyediil az iigytarsak” korében fakadhat. ...
1lly benniinket mindenkép egyesito, tanitgato, élesztgets organum’
szerzése czelunk, ohajtasunk, iparkodasunk: de melly csak ugy lesz fo-
ganatos, ha azok nem vonjak-el toliink részvételoket, kiket haza és
nemzet mieinkké tett. ... Vannak ugyan a’kiilfoldnek ezen czélra szol-
2dlo tobb idoszaki munkaji, mellyek itt ott s leginkabb hazank fovaro-
saiban lako orvosaink’ kezeiben megfordulnak: de olly kozonségesek-
ke, mint azt ohajtani lehet, soha nem valhatnak: részint a’kisebb érte-
ki orvosok’, kivalt seborvosok’alla-potjahoz képest nagy arok, részint
a’ nyelv miatt, melly sokakra nézve kisebb nagyobb akadaly, kik
universitasi palyajokon fokép vagy épen kizarolag dedk vagy magyar
munkakkal éltek. Egy ezen hijanyt kipotlo folyoiras 'nemléte igen érez-
hetd kovetkeztetéseket von maga. Ifju orvosaink nagy része... letele-
pedvén szerte az orszag’ megyéjiben... tavol minden tudomanyos
kozkodestol, ismereteiket nem tisztogathatvan, nem bovithetven... el-
cstiggednek ezen, minden palyak’ legnehezebbiken... mdasok magokat
elbizvan ... sem az emberiséget nem boldogitjak, sem a’ tudomanyt
nem dregbitik... ”

B Rl

Az Orvosi Tar két ciklusban jelent meg. 1831-1833-ig tartott az el-
6, majd 1838-1848 kozott keriilt kiadasra az ,,4j folyamat”.

Az Orvosi Tar évfolyamaiban megjelend kozlemények, melyek
kozott nagy szamban talalunk kiilfoldi cikkek roviditett, magyar nyel-
vii valtozatait, harom nagy fejezet 6lelnek fel:

L. Ertekezések, aprobb kozlések, kivonatok;
I1. Literatara,
I11. Vegyes tudositasok.

fntre. Lasbioait s i Nilphont s & Bereshonit
Eish KOTET.
- PEATEN , 183l

i Tir Mivatalibon
An Drvas R it i

« RAS

Ezen irasok az 11j diagnosztikus és terapias eljarasok bemutatasa
mellett jelentds mértekben foglalkoznak kozegészségiigyi és jarvany-
tigyi kérdésekkel. PL.:

Cserszky Antal: A’cholera Beregh varmegyében

Jankovicz Antal: A’ Budan 1832ben uralkodott vérhenyjarvany
némelly észrevételekkel

Staincz Ferencz: A’ cholera altaljaban, kiilonésen pedig annak
zabolcesi jarvanya.

A reformkori valtozasok az egészségiigyre is jotékony hatast gya-
koroltak. Az egészségiigyi kultura fejlédésének kdszonhetd, hogy az
1848-as ,,megtorpanas” ellenére —sajnos az Orvosi Tar is megsziinik —
ettdl kezdve egymas utan jelennek meg a magyar nyelvii orvosi lapok
(Orvosi Hetilap 1857., Gyogyaszat 1861. ...), melyek elsGsorban a
gyakorlo orvosok szamara szerettek volna segitséget nyujtani.

Jelen irasunkkal a 175 évvel ezel6tt megjelent, elsé magyar nyelvi
orvosi szaklapra szeretnénk emlékezni.

A Pécsi Tudomanyegyetem Orvostudomanyi és Egészségtudo-
manyi Centruma Konyvtaraban megtalalhato és minden érdekl6dd
szamara hozzaférhet6 Orvosi Tar néhany évfolyama néhai Halasi
Spanyik Jozsef megyei orvos hagyatékabol szarmazik.

Gracza Tiinde
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Hétkoznapok és iinnepek az Ovod

ennek az épiiletnek a falai kozott. Ez meg is latszik a haz

allapotan, mert a nyilaszarok javitasan kiviil szinte sem-
mi felgjitds nem tortént az elmult évtizedekben. Ami az el6z6
években megrongalddott, a Kézponti Miihely a nyarak folyaman
— amikor kevés gyermek jart az 6vodaba — megjavitotta. Idén a
leszakadt cipdsszekrények, ajtok javitasat sem volt, aki elvégez-
ze. A hibak korrigalasat ahhoz, hogy kezdeni tudjuk az évet, ma-
gunknak kellett megoldani.

Az ANTSZ évek ota jegyzokonyvbe veszi a vilagitas korsze-
rlisitését, sajnos még mindig nem tortént részleges korszertsités
sem. Udvarunk fejlesztése szintén sarkalatos kérdés. Torvény
szabalyozza, hogy 2008-ra minden 6vodanak unios elvarasok-
nak megfelel6 udvarral kell rendelkeznie. Ezen a teriileten mar
kaptunk segitséget az Oktatasi, Uzemeltetési és Fejlesztési Osz-
talytol, s a sziiloktdl jovE tamogatast is az udvar korszer(sitésére
forditjuk.

Ezek a gondjaink, vagy inkabb a gondjaink egy része. De
mindez eltorpiil az 6romok mellett, s6t, igyeksziink tgy élni,
hogy a gyerekek csak tinnepként ¢ljék meg a hétkdznapokat is.

Az intézmény mentalhigiéniaja nagyon jo. Fontos, hogy csu-
pa mosolygo felnétt fogadja reggelente a sziiloket és a gyereke-
ket. Igyeksziink csaladias 1égkort, nyugodt tempot, rugalmas na-
pirendet biztositani. Bar a magas 1étszam ezt nem segiti el6. Az
ovoda folyamatosan 110 %-os kihasznaltsaggal miikodik. Van-
nak sziilok, akik mar egy évvel elébb kérik gyermekiik felvétel-
ét.

Szerencsés helyzetben vagyunk, mert intézményiink gyer-
mekei nagyon jo képességekkel érkeznek hozzank. Szokasrend-
szeriik, fejlettségiik, gondozottsaguk mind rendezett, gondosko-
do csaladi hattérre utal. A sziilok egyiittmiikodok, nyitottak, s re-
mélem élvezhetjiik maximalis bizalmukat.

Tartalmas, szines ¢letet éliink. F§ tevékenységiinknek a jaté-
kot tekintjiik ugyan, mert ebben az ¢életkorban a legnagyobb a fejlesz-
t6 ereje, de az 6voda nevelési programjaban megfogalmazott elvek
tilkrében a tudatos iskolara felkészités is komoly részét képezi mun-
kanknak. A fejlesztés az egyéni fejlédési iitem figyelembevételével
torténik.

Az elmult évekbdl sok-sok szép élményt Orziink. Volt, hogy a
nagycsoportosokat kétnapos kirandulasra vittiik. Az éjszakat egy tu-
ristahazban toltottik. A gyermekek biztonsagérzetét tiikkrozi, hogy az
esti lefekvésnél — tavol a sziil6kt6l — sem volt probléma.

Sokat kirandulunk s tartozkodunk a szabadban. Kozlekediink,
megfigyeljiik a természet valtozasat. Minden évben vidam gyermek-
napi délutant tartunk, ahol egyiitt jatszunk a gyermekekkel és a szii-
16kkel. A Marton-napi lampionos Gszblicstztato is nagy érdekldést
kelt.

Unnepekre késziilédésnek s az {innepeknek részese lehet minden
sziil6. Barmikor lehet hozzank jonni, egyiitt nevelni, s mindent a gyer-
mekért tenni. Ezt gondoljuk az évodarol.

Voltak azért nehéz idGszakaink is. Példaul 2005 tavasza, mikor a
létiink keriilt veszélybe. Most koszondm meg a sziil6knek s minden-
kinek az egyetemen, akik kialltak mellettiink. Akik veliink egyiitt ugy
itélték meg, hogy sziikség van rank. Mert igenis, sziikség van rank. A
harom miiszakban dolgozoknak, akik hajnalban nem tudnak hova
tenni gyermekeiket. Az orvosoknak, akik a teljes munkaidejiiket a
munkahelyiikon tolthetik, mert helyben biztonsagban tudhatjak a ki-
csiket, s nem kell egy oraval el6bb tavozniuk, hogy a délutani csucs-

E lkezd6dott a 2006-2007-es nevelési év, ami immar a 28.

ban

SO~

forgalomban a varos masik sz¢lén 1év6 dvodaba id6ben érkezzenek.
S minden dolgozoénak, akik nincsenek kényszerhelyzetben a nyari
szabadsaggal az 6voda bezarasa miatt.

Ugy érzem, a nyugalom szigete vagyunk ebben a gondokkal,
megoldatlan kérdésekkel terhelt vilagban. Latom, mikor a sziilok ér-
keznek délutan, s letilnek az udvaron egymassal s az 6vondkkel be-
szélgetni. Nem rohannak s nem siirgetik gyermekeiket, akik még ma-
radnanak egy kicsit. Jo nalunk lenni! Ezt érezziik, s ez munkank leg-
nagyobb elismerése.

Koszonom az egyetem gazdasagi vezetSinek, hogy még mindig
biztositjak nekiink azokat az eszkdzoket, lehetdségeket, amelyek a
gyermekek zavartalan fejlesztéséhez, neveléséhez sziikségesek.

Az épiilet ugyan nagyon kopott, de a gyermekek nem attol lesz-
nek boldogok, hogy 1j a flirdGszoba, sokkal fontosabb, hogy tiszta le-
gyen. Ezt mi garantaljuk.

Nincs tévénk és videonk, nem is kell. Vannak viszont kivald fej-
lesztGjatékaink, sok-sok mesekonyviink, mozgasfejleszt6 eszkdzeink,
zenei nevelést szolgald targyak. Vannak felkésziilt, rutinos, tiirelmes
ovondink, akik folyamatosan képezik magukat. S vannak szolgalat-
kész dadusaink, akik a gyermekek gondozasa mellett tisztan tartjak a
hazat.

S van hitiink, hogy talan még nagyon sokaig okozhatnak nekiink
oromet az egyetem dolgozoinak gyermekei.

Dr. Pajor Laszloné
vezetd dvond

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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ANATOMIA A MULT SZAZADOKBAN

Nem is olyan régen — még a szamitogép és a PowerPoint korszak bekdszonte el6tt — a tantermi eldadasokon elhangzo anyagot az el6-
ado, ha demonstralni akarta, akkor kiilonféle rajzokat kellett, hogy hasznaljon. Ez a rajz késziilhetett az el6adas alatt is, azonban bonyo-
lultabb viszonyokat, vagy egész szervrendszereket, esetleg topografiat mar sokkal nehezebb ¢és idGigényesebb lett volna rajzolni.

Az Anatomiai Intézetben szazszamra késziiltek ilyen jelleg(i rajzok, melyek némelyike joggal megérdemli a ,;miivészi” jelzot. Ezek
a rajzok még a mult szazadban késziiltek, a 30-as, 40-es években. Intézetiink szeretné ezeket meg6rizni, hiszen lassacskan muzealis ér-
tékiik van, és még mindig hasznalhatoak lennének oktatasi célokra.

Ugy gondoltuk, hogy ilyen régi id6kbdl szarmazo rajzokhoz régi idék nyelvezetét hasznaljuk. Ebben segitségiinkre volt az a konyv,
amelynek elsg lapjat pontosan lemasoltuk, és alabb olvashato. A konyv 1849-bél szarmazik, és az egyes abramagyarazatokat szo sze-
rint leirtuk, és az akkori helyesirassal adjuk kozre. Tehat az egyes szavak és azok helyesirasa az akkori kor szabalyait, nyelvezetét tiik-
16z1. Err6l igy ir Hyrtl Jozsef (a konyv szerzSje, ,,magyarita” dr: Foltényi Janos, pesti gyakorlo orvos, dr. Rhédey Antal élettani segéd
segélyével, Budan):

,,Minthogy az embertest részei olly id6kben ismertettek meg, mikor miikodéseikr6l gondolkozni nem igen torekedtek, s igy a tudo-
manyos nyelv sziikségét nem érezték, nem csodalhatni, hogy a boncztan azon részében melly az elGkorbodl szarmazik, a legkiilonosb
jelenkori élettani nézeteinkkel merd ellenmondasban allo neveket talalunk. A latinban most is divatozé miszok mint musculus (szorul
szora egérke), arteria (1égmenet), bronchus (az ital utja), parenchyma (6mleny), nervus (mi alatt minden fehérszint kotélszer( képlet
foglaltatott, tehat az idegeken kiil az inak, kotelékek, bényék, mint e sz6 aponeurosis mutatja) néverd szerint egészen mas mit fejeznek
ki, mint amit ma értlink altalok.

A kozépkor boncztani nevezések valasztasaban még szerencsétlenebb vala. Eldeink egytigytisége s azon kor korlatozottsaga a leg-
illetlenebb nevezésekben lelé 6romét, miknek titkos vagy vallasos értelmezése tan arra szolgaltatott, hogy a sotét korszellem kedvezot-
len tekintetét nyajasba tegye. Innen szarmaznak az 6rdog harapadsa, adam csutkdja (almaja), david harfaja, a kintorna, halni emlékezz,
a vallasos izmok s eftélék. Minek képtelenségét csak azon koriilmény mentheti, miszerint az akkori bonczoloknak mindent el kellenne
kovetniok, hogy szentségtelennek tartott foglalkozasuk jobb fényben tiinjon el6. Az agy némelly részeinek szemérmetlen jeldlései mint:
segg, pinX, mony, iilep, here, csecs stb. ill6bbeknek adtak helyet; azonban némelly vad hasonlitasok (czomposzaj, tengerilolib, bor-
egerszarny, szalonkafo, kakasfési, szivfiilek, kalapdcs, 1ill6 stb.) megrovattak ugyan, de részleg mégis megtartattak. A hitrege is kény-
telen volt istenei és istenndk neveit a boncztannak kolcsondzni, ebbdl vannak: Priapus szaja, Venus hegye, Ammon szarva, Achilles ina,
Nymphdk (vizlanyok), Iris, Hymen, Mars és Saturnus vonala stb.

A flivészet kovetkez6 nevek: mondoldk, életfija, peresziény, olajmag, lencsemagva, beczd, lencseképii csont, myrtusképii huscsdk
stb, az allattan: tragus, kecske (hircus), pédoriélo (hippocampus), csiga (helix), selyembogar (vermis bombicinus), varju csont, csigak
szarvai, ludlab stb. altal képviseltetik, s ép olly nagy a nevek serege, melyek messzir6l elévont hasonlosag altal kdznapi legkiilon-
nemtibb targyaktol vétettek. Az ebfogak, agyar, potroh, tokborék (scrotum), szemvaj nem éppen gyongéd elnevezések, de mégis jobbak
mint azok, melyeknek értelme s eredete ki nem fiirkészhetd.

A boncztani elnevezéseket divatositani igyekvd kisérletek, kdszonet s utanozas nélkiil maradtak, sét valétlan is nehezen hagyatik
el, ha az hosszas fonallasa altal némi tisztességet vivott ki.”

[zelitGiil szeretnénk kozreadni néhany akkori, magyarositott anatomiai kifejezést, mellékelve a latin jelentését.

agyacs cerebellum
agygerenda corpus callosum
agygyomrocsi bélés ependyma

arcz légzési idege n. respiratorius faciei
agbogas edényhartya chorion frondosum
allszaki barazda sulcus mylohyoideus
beltokcsa capsula interna

bels6 dug- vagy csiplikizom m. obturator internus
bengenyujtvany processus coronoideus
békatitér a. lingualis profunda
boréki nyuzhartya tunica dartos
bérkendes sebum cutaneum
csajkaképd arok fossa navicularis
csege septum

csigacsotor modiolus

csigahozi zsilib aqueductus ad cochleam
csiklomakktyui fék frenulum clitoridis
csip ilium

csipvagany incisura ischiadica
csonthozndvet epiphysis

csuk pylorus

csiillokeépt rhomboideus
czovekcsontok ossa cuneiformia
dombcsa monticulus

ducznemt duzzadvany
duglik

intumescentia gangliiformis

foramen obturatorium
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egyiittérz6 idegrendszer
ellendiille

elofok

emldcesécs v. fehérkeld testek
emlSképt hiscsa
fanmerevencsizom
forgolya

fiilczap

fiilellenczap

filtéragi polya
garatszor

gazideg

gelisztaizmok
gémoremerevencsizom
g6gkiallas

gyomornyit

gyokddzés

horty

holyagméhi véjultsag
hudcsd kiilbori szajdaja
hudduzma

hudinda

iryeképd htiscsak
karczesecsi lik

karély

karélycsa

kéanporcz

kedesz mirigy
konnyek orri vezetéke
kozepetti ideg
kulcsvagany
kiilgyiirtiszalag v. szarkapocsizmok inletartoja
lata

lathuzam

likcsés porge huzam
lobor

16g6 borda

kis podorlolab
mandola

menyducz

mony

monymakktyti fék
nagy podorlolab
napducz

nehézkor elleni csontocska
ondobarcsak

orji litéragak

ovtekercs

pecztej

petény

pordly

pupbéli vezetek

reczeg

rejtek

rongyos lik

rézsaideg

segg

szaghuzam

szakalatti nyalkerszérmy
szegypenge

szelenne

szikaly izarok
szokbarazda
szGll6hartya

takany

takerszérny

systema nervosum sympathicum
antiprostata
promontorium

corpora mammillaria
trigonum olfactorium

m. pubocavernosus

axis

tragus

antitragus

fascia parotideomasseterica
isthmus pharyngis

n. suralis

mm. lumbricales

m. bulbocavernosus
prominentia laryngea
cardia

insertio

choana

excavatio vesicouterina
orificium cutaneum urethrae
allantois

urachus

caruncula myrtiformes
foramen stylomastoideum
lobus

lobulus

cartilago arytenoidea
thymus

ductus nasalis lacrymarum
n. medianus

incisura clavicularis
retinaculum peroneorum
pupilla

tractus opticus

tractus spinalis foraminulentus
pyramis

costa fluctuans

calcar avis

tonsilla

ganglion coeliacum

penis

frenulum preputii

pes hippocampi

ganglion solare
ossiculum antiepilepticum
spermatozoa

arteria spinalis

gyrus cinguli

colostrum

ovarium

malleus

ductus omphaloentericus
retina

crypta

foramen lacerum

n. saphenus

anus

tractus olfactorius

bursa mucosa subhyoidea
corpus sterni

panniculus adiposus

fossa glenoidalis

sulcus tali

uvea

materia mucosa

bursa mucosae
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A szaknyelvi kommunikacio oktatasnak
sikere az orvoskaron

utobbi néhany évben jelentésen megnétt. Nem mintha

korabban nem kapott volna hangsulyt e fontos kommu-
nikacios eszkoz birtokba vétele, de két torténelmi 1éptéki ese-
mény révén a tarsadalom és az egyén értékrendjében egyarant
még elékeldbb helyre sorolodott.

Az egyik esemény Magyarorszag Eurdpai Unidhoz valo
csatlakozasa, amelynek eredményeként minden angolul vagy né-
metiil kommunikalni képes munkavallal6 szamara kinyilt a sze-
gény, apropénzét allandoan szamolgatni kényszeriils, otthonrol
hozott konzerveken €16, de mindent latni akar6 kiilfoldi turista-
kent kiviilr6l csodalt nyugati vilag és a vallalkozo szelleml ma-
gyarok immar egyenjogt munkavallaloként, itthoni jovedelmiik-
nek tobbszoroséért dolgozhatnak Anglidban, Németorszagban,
Ausztriaban és mas unios orszagokban. Koztudomasu, hogy a
fels6foku végzettségli magyar munkavallalok koziil az orvosokat
fogadjak legszivesebben, ami a szinvonalas és hatékony képzés
mellett minden bizonnyal a magyarokra jellemz6 szorgalommal
¢€s —nem utolso sorban — az it6képes nyelvi-kommunikacios ké-
pességgel magyarazhato.

Az masik torténelmi esemény a magyar felsGoktatas csatla-
kozasa az igynevezett bolognai folyamathoz, melynek lényege a
kreditrendszer széles korben valo gyors elterjesztése volt. Igaz,
hogy a bolognai rendszert talan a rajtaiités-szert bevezetése s az
orvostudomany tanulmanyozasaval tobbek szerint nem minden
szempontbdl dsszeegyeztethetd jellege miatt szamos kritika éri,
a pozitivumok kozott azonban egyértelmiien meg kell emliteni a
kreditkurzusok rendszerét, amelyek nem csupan a hallgatoi sza-
badsagot novelik meg jelentés mértékben, hanem lehetévé te-
szik, hogy a hallgatok mint potencialis munkavallalok a munka-
erejiik értékének novelése érdekében tudatosan tervezve szerez-
z¢k meg a hivatasuk gyakorlasahoz sziikséges nem szakmai jel-
legli kompetenciakat. Kiilon kiemelést érdemel, hogy a korabbi,
kotelez6 nyelvoktatassal ellentétben e kurzusok mindegyike va-
laszthato. A bevezetéskor ezzel kapcsolatban megfogalmazott
szkeptikus vélemények nem igazolodtak, a szabad valasztas
eredményeként a szaknyelvi kreditkurzusokat rendre 500-nal
tobb hallgato veszi fel.

Egy harmadik, az orvoskar himevét éregbitS és a szaknyelv-
oktatast befolyasolo, orszagos jelentGségli esemény volt 2000-
ben, hogy az AOK Nyelvi Intézetében kifejlesztett PROFEX or-
vosi- €s egészségtudomanyi szaknyelvi vizsga allami akkredita-
ciot kapott. Erre azért lehetiink biiszkék, mert az allami akkre-
ditaciot az elsék kozott nyerte el az intézet, ¢s mindmaig az
egyetlen videki nyelvvizsgakdzpont. Ennek jelentGsége nem ki-
sebb, mint hogy az e vizsgan szerzett vizsgabizonyitvany allami-
lag elismert, azaz, minden olyan privilégium igénybe vételére
feljogosit (tobbletpontszam a felvételin, nyelvpotlék stb.), ame-
lyek korabban csak a monopolhelyzetben 1év6 Idegen Nyelvi To-
vabbképz6 Kozpont (ismertebb nevén Rigd utca) nyelvvizsga-
bizonyitvanyai alapjan jartak. E szaknyelvi vizsgarendszer koz-
pontja a PTE AOK Nyelvi Intézetében van, de az elmiilt 6 évben
olyan népszeriségre tett szert, hogy immar az orszag 15 varosa-
ban kellett vizsgahelyeket 1étrehozni az igények kielégitéséhez.
A PROFEX éallamilag elismert szaknyelvi vizsgarendszer ugyan-

S z idegennyelvtudas érteke a diplomasok korében az

akkor alapjaul szolgalt az orvoskaron jelenleg miikodtetett Kari
Szaknyelvi Vizsgahoz, ami a kreditrendszerben kritériumkdve-
telmény. Mivel a Kari Szaknyelvi Vizsga a PROFEX-szel kivalt-
hato, a szaknyelvi kommunikaci6 oktatasanak kimeneti vezérlé-
se megoldodott. A hallgatok maguk donthetik el, hogy a kovetel-
ményt az ingyenes, de allami elismertséggel nem rendelkezd (te-
hat a korabban emlitett kedvezményekre nem jogositd) Kari
Szaknyelvi Vizsga letételével, vagy a hasonlo tematikaji és
strukturaja, vizsgadijas PROFEX allamilag elismert szaknyelvi
vizsga abszolvalasaval teljesitik.

Az 1jj rendszerben a hagyomanyos értelemben vett nyelvok-
tatas tehat gyakorlatilag megsziint. Helyére olyan szakmai-kom-
munikacios kurzusok keriiltek, melyeknek célja kettés. Egyfel6l
a nemzetkozi biomedicinalis kdzosségbe mar hallgatoként torté-
né beilleszkedést szolgaljak, masfeldl olyan, nem szoros érte-
lemben véve szakmai kommunikacios képességek megszerzésé-
re iranyulnak, amelyek a hivatas gyakorlasanak elengedhetetlen
feltételei.

Nézziink néhany kurzuscimet. Az Alapfogalmak és kozlési
Junkciok c. kurzus tematikaja még viszonylag kozel all a hagyo-
manyos szaknyelvi kurzusokéhoz: célja elsGsorban az irott és
hangz6 szaknyelvi kommunikacio nyelvi alapjainak funkciona-
lis szempontu elsajatitasa. Modszerét tekintve végigmegy az an-
gol, illetve német orvosi szaknyelvben el6forduld legfontosabb
kozlesi funkciokon és tudatositja azokat a nyelvi eszkozoket,
amelyek e funkciok megvalositasat szolgaljak. A Szakszoveg-
alkotas és szaknyelvi miifajok c. kurzus az el6z6 folytatasaként
elsGsorban arra iranyul, hogy a hallgatok akar els6 évesen tiszta-
ban legyenek a nemzetkdzi biomedicinalis kutatoi és gyogyitoi
kozosség altal leggyakrabban hasznalt miifajokkal (pl. tudoma-
nyos kozlemény, estismertetés, esetleiras, kongresszusi eldadas,
poszterprezentacio, strukturalt betegkikérdezés stb.), illetve e
miifajok nemzetkozileg elfogadott konvencioival. Az eddig is-
mertetett két alapozo szaknyelvi-kommunikacios kurzus teljesi-
tése utan ajanljuk hallgatoinknak az egyes miifajok részletes
megismerését €s elsajatitasat celzo kurzusokat. Ilyenek a Prezen-
tacios technikak angolul/németiil, Angol nyelvii tudomanyos kéz-
lemények olvasasa és irasa vagy az Anamnézisfelvétel ango-
lul/németiil cimi kurzusok, amelyeknél a hangsuly a gyakorlat-
ban hasznalhato készségek kifejlesztésén van, vagyis a résztve-
vok szimulalt szakmai helyzetek megoldasat elemzik és gyako-
roljak.

Biiszkék vagyunk arra, hogy az angol nyelvii anamnézis-
felvétel technikait és nyelvi megvalosulasat bemutato kurzus tan-
konyveét English for Doctors and Nurses cimmel intézetiink ok-
tatoja, Gyorffy Maria tobbéves kutatbmunka eredményeként irta
meg. A tankényv mara szamos orszagban megjelent és rendkiviil
nagy igény mutatkozik ra. Az elmult években Japanban, s6t Ki-
néaban is kiadtak. Oromhir az orvosi szaknyelv irant érdekl6d6
nyelvtanulok szamara, hogy e népszerti konyv német nyelvi val-
tozata is elkésziilt.

Kiilonos hangsulyt kapnak a szakmaspecifikus szaknyelvi
kommunikacios kurzusok. Ezek cimei onmagukért beszélnek: 4
gyogyszerészeti német szaknyelv jellegzetességei, vagy: Angol
fogorvosi szaknyelv.
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A szaknyelvi kommunikacios kurzusok terve-
zésénél figyelembe kellett venni, hogy a kurzust
felvevk nyelvi kompetencia-szintjei jelentds elté-
rést mutatnak. Ezért a spektrum egyik végén a Be-
vezetes az angol orvosi szaknyelv tanulmanyoza-
saba cimi kurzus beinditasaval a nyelvileg szeré-
nyebb felkésziiltséggel érkezdk szintrehozasa volt
a cél. A spektrum masik végén a szaknyelvi vizs-
ga kovetelményeinek teljesités¢hez kozel allok
szamara Szaknyelvi vizsgaelokészitoé kurzus all
rendelkezésre.

A szakmai nyelvi kommunikacio jelentGségét
az Angol és a Német Program vezet6i és hallgatoi
is felismerték. Ennek kovetkeztében négy féléven
keresztiil heti négy oraban elektiv magyar orvosi
szaknyelvi kurzusok allnak a kiilfoldi hallgatok
rendelkezésére, akik szamara a magyar orvosi
szaknyelvi zdrovizsga kritériumkovetelmény. A
kurzusok hangstlyozottan a szakmai kommunika-
cio készségeinek fejlesztésére iranyulnak, mivel
az id6korlatok az altalanos nyelvi készségfejlesz-
tésre kizarolag a szaknyelvi kommunikacios kész-
ségfejlesztés szolgalataba allitva adnak IehetGsé-
get. E kurzusokat a hallgatok részben érdeklédes-
bal, részben a kritériumkovetelmény teljesitésére
torténd felkésziilés céljabol mind az Angol, mind a
Német Programon kdzel 100 %-ban folveszik.

Az Anamneézisfelvétel angolul, a Prezentdcios
technikak és az Orvostudomanyi kézlemények ol-
vasasa és irasa c. kurzusok az Angol Program
hallgatoi szamara is elérhetdk, akiknek kb. 25 %-a
¢l is ezzel a lehetdséggel.

Kiilfoldi hallgatoink magyarorszagi szociali-
it kiilon kurzusok szolgaljak. Mindkét idegen
nyelvi programon 4 ilyen kurzusbol lehet valasz-
tani. Legnépszertibbek az Intercultural communi-
cation in the field of medicine, illetve Interkul-
turelle Kommunikation in Gesundheitsberufen ci-
mi kurzusok.

A Latin nyelv és orvosi terminologia c. kurzus
mindharom nyelvii oktatasi program hallgatoi sza-
mara elérhetd elektiv kurzus. A hallgatok az anato-
miai stidiumok szempontjabol rendkiviil hasznos-
nak tartjak és mar az elsé szemeszterben folveszik.

Osszegzésképpen elmondhatjuk, hogy a szak-
nyelvi kommunkécié oktatisa a PTE Altalanos
Orvostudomanyi Karan sikertdrténetnek szamit:
az elektiv és fakultativ kurzusokat ebben a sze-
meszterben mintegy 900 hallgatd vette fol, akik
kb. 80 tanulmanyi csoportba osztva dolgoznak. A
szaknyelvi kommunikacios tanulmanyok lezara-
sara szolgalo, allamilag elismert PROFEX Szak-
nyelvi Vizsgaval kapcsolatban a Tokioi Egyetem
Orvostudomanyi Fakultasanak Nyelvi Kézpontja-
bol érkezett megkeresés, amelyben a vizsgarend-
szer tartalma és strukturdja, valamint a bevezetés
lehetdsége irant érdeklédnek.

Dr. Rébék-Nagy Gabor egyetemi docens,
a Nyelvi Intézet vezetje

Fenntarthato fejlodés és

and Development 1987-ben a kovetkez6képp fogalmazta meg: ,,fejlédés,

amely a jelen sziikségleteit ugy elégiti ki, hogy nem veszélyezteti a jov6 ge-
neraciok lehetSségeit sajat igényeik kielégitésében”. Az Egyesiilt Nemzetek 1992-ben
az oktatast jelolte meg a fenntarthato fejlédés f6 garanciajanak, majd 2002-ben a kon-
cepcidt human ¢és tarsadalmi aspektusokkal bévitette, s ramutatott: a tarsadalmi igaz-
sagossag, a szegénység elleni kiizdelem, szolidaritas, egyenldség, kapcsolattartas és
egylittm(ikodés legalabb olyan fontos, mint a tudomanyos kutatas. Az Egyesiilt Nem-
zetek Kozgytlése 2002 decemberében az 57/254 sz. hatarozataban meghirdette az
,.Oktatas Evtizede a Fenntarthat6 Fejlédésért” programot a 2005-2014 kozti idészak-
ra, s az UNESCO-t bizta meg a programok szervezésével.

A fenticket szem el6tt tartva, jelen el6adas a biotechnoldgia ¢s orvosi
genetika/genomika fejlddésének néhany jellegzetességét elemzi. A biotechnologia és
emberi genetika kapcsolata kiilon figyelmet érdemel mar csak azért is, mert az orvosi
genetikaban a tudomanyos felismerések, felfedezések alkalmazasa stlyos etikai, jogi,
tarsadalmi kérdéseket vet fel. fgy ha az orvosi genetika fenntarthato fejl6désérél szo-
lunk, akkor a tudomany és technologia kérdéskorén til elkeriilhetetleniil felvetédnek
human ¢és tarsadalmi aspektusok is, s markans tarsadalmi felelsség rajzolodik ki.

Az elbadas — a teljesség igénye nélkiil — roviden ra kivan mutatni a kutatast (A),
egészségiigyi ellatast (B) és a tarsadalmi felelGsséget (C) érintd kérdésekre, amelyeket
az orvosi genetika kozelmultbeli fejlddése vetett fel, s amelyeket a tovabbi biotechno-
logiai fejlodés vetit eldre.

! ,fenntarthat6 fejlédés” koncepciojat a World Commission on Environment

A. Kutatés, él6tudomanyok, humantudoméanyok

A molekularis genetika — az a tudomany, amely sokak szerint forradalmasitja az or-
vostudomanyt és az egészségiigyi ellatast — a kutatdasnak koszonheti megsziiletését és
bamulatos fejlodését. Az elmult évek fejlédéstorténetét a technoldgia és a tudomanyos
megismerés elvalaszthatatlan egysége, a kutatas, innovacio, ipari versenyképesség koz-
vetlen kdlesonhatasa jellemzi. A kutatas kérdéseket vet fel, ezek 01 technologiak kiala-
kulasara serkentenek; az 1ij technologiak olyan eszkdzoket, modszereket hoznak 1étre,
melyek 0] felfedezések sziiletését eredményezik, s a spiral Gjra indul.

Mivel az alapkutatas eredményeinek innovacioban és fejlodésben megnyilvanulo
hatasfoka nem josolhaté6 meg, fontos ramutatni, hogy minden racionalisan tervezett
kutatasi projekt magaban hordozza az innovativ siker lehetdségét. (Tanulsagos az alap-
kutatasokat k6z16 cikkek utoéletének nyomon kdvetése: vannak példak arra, hogy azo-
nos sulyu folyoiratban, egymas mellett megjelend kdzlemények egyikébdl hatalmas
gazdasagi hasznon keletkezett, a masik alig kapott idézést.)

A genetikai fejlédés egyértelmt technika-fiiggosége nem jelenti a tudas, a szellemi
t6ke jelentéségének alabecsiilését. Epp ellenkezéleg: az innovativ téke egyre nyilvan-
valébban egyetemek, kivalosagi kozpontok kdré csoportosul. Intenziv igény jelent
meg az egyes tudomanyagakat egységes keretbe foglalé multidiszciplinaris megkdze-
litésre. Az élettudomanyi kutat6 intézetek nem csak biologusokat, genetikusokat, bio-
technologiai szakembereket, hanem fizikusokat, matematikusokat, informatikusokat
stb. alkalmaznak.

De nem csak az ¢16 és élettelen tudomanyok szakemberei, kutatoi keriiltek kapcso-
latba a genetikaval. Genetikai adatokkal az élet és halal l1ényegének megértéséhez
nyerhetiink informaciot. {gy olyan alapveté kérdések meriilnek fel, amelyek az embe-
riség legmélyebb vallasi, etikai, kulturalis 6rokségéhez kothetdk. Ezek a kérdések egy-
re inkabb igénylik a humdan tudomanyok: etika, filozofia, jog, teologia szakemberei-
nek kozremiikodését. A kutatasi eredmények kozreadasahoz sajatos modon sziikség
van szabadalmi jogban jartas szakemberekre is. A biotechnologiai iparban a gazdasa-
gi érték eldallitasahoz az anyagi raforditas nagyobb része az eredeti kutatasra és inno-
vaciora iranyul, a termékek eldallitasa, terjesztése viszonylag kisebb koltségigényt.
Ezért a felfedezOknek védelemre van sziikségiik a felfedezéseket masolok, s a hasznot
esetleg érdemteleniil élvezd versenytarsakkal szemben.

Ami a tovabbi fejlédést, a jovor illeti: a biotechnologia, genetika/genomika olyan
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innovativ technologia az orvosi genetikaban

exponencialis ndvekedési palyara lépett, ahol oriasi IehetGségek
allnak a jobb életmindség, a gazdasagi gyarapodas, hatékony kor-
nyezetvédelem feltételeinek megteremtésére. Az emberi genom ba-
zisszekvencidjanak feltarasa 1Uj teriiletek felé nyitott kaput. A
posztgenomikus idGszak talan legigéretesebb iranya a proteomika,
amely a biologiai minta teljes fehérjetartalmat egy 1épésben képes
tanulmanyozni, s ami képessé teheti a biomedicinat a szervezet
kornyezettel szembeni komplex reakcioinak megértésére. A
microarray technologia lehetévé teszi, hogy igen nagy szamu gén
kifejezddését egy eljaras keretében értékeljiik. Az antisense gene
silencing (kiilondsen az RNAI) technologia igen hatékony lehet a
tumorterapiaban, uj gyogyszerek létrehozasaban. Noha a
nanoscience ma még fogalmilag sem egyértelmiien tisztazott, elvi-
tathatatlannak latszik, hogy a nanotechnologia valamennyi techno-
logiat forradalmasithatja, és hogy alapvetd fejlédést fog hozni az
egészség ¢és betegség diagnosztikajaban, betegségek kezelésében.
Es tovabb lehetne sorolni azokat a teriileteket, ahol korabban alig
elképzelhetd lehetdségek jelentek meg a biomedicinalis kutatas-
ban. Tovabbmenve: a molekularis genetikai fejlédés nem csak egy-
egy elkiiloniilt tertileten jelent igéretes 1j lehetdséget. Az egyes ku-
tatasi eredmények 6sszeadodva atfogo, az élet 1ényegére vonatko-
76 tudomanyos rendszertanokat hoznak Iétre, melyek koziil kétség-
teleniil a systems biology a legjelentGsebb. A jovo egyik feladata
lesz annak megvizsgalasa: miként jarulhat hozza a rendszerbiolo-
gia az egyének egészségmegovasahoz, -fejlesztéséhez.

B. Egészségiigyi szolgaltatas, preventiv, individudlis medicina

Az ¢lettudomanyok fejlddéseben kétségteleniil a kutatés, az is-
meretanyag folyamatos bdvitése az elsddleges hajtoerd. Az emberi
genetika/genomika fejlddésének értékmérdje, a tudomany elétt allo
{6 kihivas azonban az, hogy mennyire sikeres a kutatasi eredmények
atvitele, azok alkalmazasa az egészségligyi ellatdsban. A human
genom projekttel szembeni tarsadalmi elvarasok kozt els6 helyen a
jobb egészségiigyi ellatas szerepelt, ide értve az 6roklédd betegsé-
gek, velesziiletett rendellenességek pontos diagnozisat, hatékony
magzati diagnosztikat a betegségek kisztiirésére, a genetikai tesztek
beépiilését a rutin klinikai gyakorlatba, a hatékonyabb kezelést.

A genetika az elmult években visszavonhatatlanul beépiilt a
mindennapos egészségiigyi szolgaltatasok koze, s a ritka gyermek-
kori rendellenességek mellett egyre erdteljesebben jelenik meg a
gyakori, komplex, feln6ttkori betegségek ellatasaban is. Fokozato-
san novekszik a genetikai tesztek alkalmazasa a diagnosztikaban.
Ismertek mar olyan tesztek is, amelyek genetikai variansok megha-
tarozasa alapjan egészséges egyének majdani betegségekre vald
hajlamat képesek megadni szazalékos valoszintiséggel, s igy életre
sz0l6 dontések meghozatalahoz nyujthatnak tampontot (életmod,
étrend, palyavalasztas). A genetikai variansok jelentségének meg-
ismerése modositani fogja a klinikai betegségklasszifikaciot, s ami
talan orvosilag a legigéretesebb: befolyasolja a terapias protokollo-
kat, lehetGséget teremtve az egyénre szabott kezelésekre (far-
makogenomika).

A genetikai alapt, individualizalt medicina olyan 0j paradigmat
jelent, ami mindségileg mas orvosi ellatast, 1ényegesen hatéko-
nyabb prevenciot fog hozni az egészségiigybe, s alapvetden javit-
hatja az emberi egészségmegtrzést. Egyre inkabb a megel6zésre
keriil a hangsuly a gydgyitassal szemben. Meg fognak jelenni 0j di-

agnosztikus eszkdzok, eljarasok, ill. 1j terapias lehetéségek. Ennek
nyoman atalakul az egészségiigy forrasigénye, 0j beavatkozasi for-
mak megjelenése mellett masok feleslegesseé valnak.

Mindezen lehetGségeknek a realizalasahoz azonban sziikség van
a genetikai tesztek klinikai validalasara. A biotechnologia lehet6sé-
gei ugyanis eldre szaladtak: el lehet allitani elképesztGen részletes
genomikai adatot, de ebbdl alig tudunk kovetkeztetni klinikai — mor-
fologiai, miikodési — kovetkezményekre. Széleskori dsszehasonlito
elemzésekre van sziikség a genotipus és fenotipus adatainak egy-
mashoz rendelésével, igen nagyszamu egyén — beteg és egészséges
egyarant — ¢és csaladtagjaik bevonasaval. A szigoru szakmai, etikai
elvek szerint mikodd biobankok 1étrehozasa és fenntartasa, kliniku-
sok és alapkutatok Osszehangolt kutatasa napjaink egyik legfonto-
sabb feladata a genetika tovabbfejlédése érdekében.

Azzal, hogy a genetikai kutatasi eredmények alkalmazasa atter-
jed az alapellatasra, fokozodik az 0 ismeretek, lehetSségek, a ge-
netikai informaciok megértése iranti érdeklédés nemcsak a pacien-
sek, hanem egészséges egyének, hatosagok, dontéshozok korében
is. Komoly veszélyforras, hogy az egészségiigyi szakszemélyzet —
orvosok, novérek s egyéb szolgaltatok — nem rendelkeznek kell§
mélységl genetikai ismeretekkel. Ezért egyre nagyobb igény lesz
klinikai genetikai specialistakra, de legalabb annyira fontos, hogy
nem-genetikus szakemberek is rendelkezzenek bizonyos tudassal,
kompetenciakkal.

C. Tarsadalmi feleldsség: kutatok, egészségiigyi szakemberek,
felhasznalok, finanszirozok, korméanyok szerepe

A biotechnologia és genetika igéretei csak akkor realizalhatok,
ha tarsadalmi tamogatottsagot élveznek, a tudomany és technolo-
gia eredményeivel szemben azonban gyakran heves konfrontacio
tapasztalhato. A bizalmatlansag tobbnyire a nem kell§ mértek is-
meretekbdl, eltérd definiciokbol, szohasznalatbol adodik. Nyilt tar-
sadalmi vitakon kell keresni a valaszokat a kutatas, az orvostudo-
many ¢s a kapcsolodo tarsadalomtudomanyok kérdéseire. A véle-
ményformalasban, az ismeretekhez, lehetéségekhez valod hozzafe-
résben egyenldséget kell biztositani a kutatok, feltalalok, a techno-
logiat hasznalok, a kutatast tamogato szponzorok, dontéshozok, po-
litikusok, s egyaltalan: a valasztd polgarok szamara. Mindezek ga-
rantalasaban komoly felelGsség terheli az allamokat, nemzetkozi
szervezeteket.

Ami a kutatast illeti, a tudomanyos ismeretanyag ¢s a biotech-
nologiai lehetdségek gyors fejlédése arra kényszeriti a tarsadalma-
kat, hogy a kutatasok tamogatasara forrasallokacios listat allitsa-
nak fel, folyamatosan elemezzék a prioritasokat, serkentve bizo-
nyos fejlédéseket, ill. visszafogva masokat. Mivel minden raciona-
lisan tervezett kutatasi projekt magaban hordozza az innovativ si-
ker lehetGsegét, az alapkutatasok kdzpénzbdl valo tamogatasa alap-
vet6 felelGssége az allamoknak, még akkor is, ha az alapkutatasi
projektben nincs kozvetlen igéret az azonnali hasznosulésra. A for-
rasallokacioban a szakpolitikusoknak helyes egyensulyt kell talal-
ra, s mi igényel tarsadalmi megitélést.

A tudomanyban — még a kdzpénzbdl tamogatott kutatasban is —
megjelent az egyes kutatok és az intézetek kereskedelmi érdekelt-
sége. Talan soha nem volt még olyan kozvetlen atmenet az alapku-
tatasi eredmények és azok piaci értékesitése kozott, mint napjaink
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genetikai kutatasaban. Ez pedig aggalyos, mivel gatolja
az informaciok, otletek, reagensek szabad aramlasat, azt
a bazist, amin az emberi megismerés, a tudomanyok fej-
16dése alapul. A tudomany, a biotechnologia fejlédése
hatalmas hatéssal van civilizacionkra, jolétiinkre, s ennek
fényében a tuddsoknak ala kellene rendelniiik sajat am-
bicidjukat az akadémiai kutatas fliggetlenségének. Tudo-
manyos kivalosagi kozpontok, kiilondsen nemzetkozi
egylittm(ikodés keretében miikodd kutatokdzpontok 1ét-
rehozasa elkeriilhet6vé tenné a kutatasi eredmények
helytelen felhasznalasat. Ez felelGsséget r6 minden egyes
kutatora!

Az élettudomanyok teriiletén megsziiletd 1j ismeret-
anyag 0j kérdéseket vet fel a tarsadalomtudomanyok te-
riiletén is. Ezekre az 1ij, alapvetd kérdésekre a régi vala-
szok mar nem kielégitok, s az 0ij valaszok megfogalma-
zasa rendkiviil fontos feladatot jelent az etikusok, filozo-
fusok, teoldgusok szamara. A biologiai tudosok kutatasa-
val parhuzamosan a humantudomanyok mivelGinek is
alapos elemzéseket kell végezniiik, s akar egyes alapté-
telek is atértékelenddk lehetnek.

A genetikai alapu, individualis medicina lehetGsége-
inek minél eredményesebb megjelenitése az orvoslasban
felelGsséget 16 mind az egészségiligyi szakemberekre,
mind az egészségpolitikusokra. A genetikai eljarasok
szolgaltatoinak helyet kell teremteni az ellatd struktira-
ban. Meg kell akadalyozni a genetikai informacioval va-
16 visszaélést, mindenek el6tt a genetikai tesztek eredmé-
nyei alapjan torténd diszkriminaciot. Ezért a genetikai
tesztek végzése, az adatok kezelése torvényi szabalyo-
zast siirget. A nem-genetikus egészségiligyi szakemberek
genetikai ismeretekre torténd képzése napjaink egyik eu-
ropai prioritasa.

Sokan vélik ugy, hogy a biotechnologianak és a mo-
lekularis genetikanak stratégiai fontossaga van az 1j, tu-
dasalapt tarsadalmakban azzal, hogy jelentds mértékben
befolyasolja az emberek ¢letmindségét, az egészséget és
eredményesen alkalmazhaté a kornyezetvédelemben.
Mindez a politikusoktol, dontéshozoktol széleskord, ho-
lisztikus 1atasmodot feltételez. A biotechnologiai vivma-
nyokhoz valé egyenld hozzaférés jogos igénye az embe-
reknek, mind az egyes orszagokon beliil, mind globalis
mértékben az elmaradott orszagok részérdl is. Nemzet-
kozi egylittmiikodésre nem csak a kutatasban van sziik-
ség. Orszagokat atfogo szervezetek etikai normak, okta-
tasi tematikak, egészségligyi szolgaltatasi formak har-
monizalasaval, standard adatbazisok létrehozasaval je-
lentds mértékben eldsegithetik a lehetdségek realizalasat.

Vilagunk egyre nagyobb mértékben fiigg a tudomany
¢és technologia fejlettségétdl. A technologiai forradalom
megvaltoztatja az emberi viszonyokat, befolyasolja min-
dennapi életiinket. A kutatas toretlen folytatasa, az ered-
mények feletti lelkesedés kdzben azonban alazatosnak
kell maradnunk ezek hosszu tavi kévetkezményeinek
megitélésében. Nagy figyelmet kell forditani az innovativ
technologiakkal kapcsolatos etikai kérdéseknek, a szerep-
16k, felhasznalok oktatasanak, s folyamatos, nyilt parbe-
szédre van sziikség a tarsadalom kiilonbozd rétegei, a
technoprogresszivek és technokonzervativok kozt.

Dr. Kosztolanyi Gyorgy

Térsegi Sziiro
Az egészségligyben mar megszokott forrashiany ¢s a diagnosztikus géppark
elavulasa miatt a helyzet megoldasara a HEFOP 4.3.2 eurdpai unios palyazat ki-
nalt lehetdséget. Egy el6zetesen a palyazati el6készitd alapbol nyert sszeg tet-
te lehetdve, hogy a palyazati anyagot professzionalis segitdkkel tudjuk elkészi-
teni. A koordinaciot Horvath Ors Péter professzor, mig a szakmai program
megirasaban, osszeallitasiban az 6sszegzd ,,tollfogd” szerepét jomagam lattam
el. A gazdasagi tervek elkészitésében a Gazdasagi [gazgatosag szakemberei vé-
geztek ugyancsak szabadid6t nem kiméld munkat. Itt azért szeretném megem-
liteni néhany kollégank nevét, mert aldozatos munkéjuk nem kis részben jarult
hozza a palyazat sikeré¢hez. Strasser Tibor;, Evdei Timea, Lang Timea és még so-
kan masok. A palyazati iroda rész€rdl dr: Szekeres Péter és a pénziigyek intéz6-
je, Gyenis Katalin. A térségre vonatkoz6 részletes demografiai, s a megbetege-
désekre vonatkozo részletes statisztikai adatokat szinte elképzelhetetlen részle-
tességgel dr: Sandor Janos biztositotta. Természetesen a sokrétii szakmai sziiré-
si programhoz a szakmai anyagokat a részt vevd intézetek megbizott képvisel6i
szolgaltattak. A részadatok begyjtése utan, a Budapest Investment munkatar-
saival kb. 2,5 honapos folyamatos, a hétvégékbe is benyulo, a junius és julius
us 31-¢én kellet benyujtanunk. A szakmai program irasakor még nem tudhattuk,
hogy felesleges munkat végziink-¢, mert sok el6re nyertesnek , kikialtott” pa-
lyazo akadt a régioban. Végiil is a nagyon gondos ¢és jol elgondolt munkat siker
koronazta, és egyediili palyazoként ,,a Térségi Sz(ir§ és Diagnosztikai Kozpont™
megalmodasaval sikertilt a palyazatot megnyerni €s a régiora szant pénzt meg-
szerezni. A megitélt unios tamogatas dsszege pontosan 2 046 377 667,- Ft volt
(melybdl a hazai koltsegvetés 407 milliot fizet), és a hozzaadodo egyetemi 6n-
résszel (139,5 millio Ft) egyiitt a palyazat megvalositasra kozel 2,2 milliard fo-
rint all 6sszesen rendelkezésre. A projekt menedzselését a kezdetekben dr: 76-
rok Zoltan latta el, aki nagyon lelkiismeretesen végezte munkajat, €s egészségi
allapotanak megromlasa miatt (melyben nem kis szerepe volt a projekt nyujtot-
ta stresszhelyzeteknek) 2006 februarjaban lemondott, helyét Szilagyi Béla vette
at. A TSZDK szakmai vezetdi feladatait Horvath Ors Péter professzortol — an-
nak tilnyomorészt radiologiai vonatkozasa miatt — ugyanebben az id6ben vet-
tem at. A projekt megvalositasa nagy iramban zajlik, annak ellenére, hogy sza-
mos apr6 elére nem latott probléma nehezitette és neheziti a megvalositast. A
palyazat lehetGséget ad az 1. szamu klinikai tombben 1év6 (400 agyas klinika),
épitészetileg és miiszerparkjat tekintve is elavult szakambulancia-épiiletének
teljes felujitasara, atépitésére és korszert diagnosztikus géppark telepitésére. Az
atalakitassal az épiilet kb. 200m?2-rel bviil. A korszer( szakrendeldk (gasztroen-
terologiai, sebészeti, ortopédiai, szemészeti) mellett j képalkotd diagnosztikai
(radiologiai és nuclearis medicina) berendezések (64 detektor soros CT, digita-
lis eml6rontgen, specialis teljes test szkenner, ,,flat” detektoros rontgen beren-
dezések, angiografias miit6, ERCP-hez digitalis C ives atvilagito, ultrahang ké-
sziilékek, dual head SPECT inhalatorral) biztositjak a magas szintti és korszerd
ellatast. A beruhazas IehetGséget kivan adni a régio szamara egy egyetemi szin-
tli tudasbazissal rendelkez6 — a térség betegségi és halalozasi adataibol adodo
sziikségleteknek magas szinten, hatékonyan és eredményesen megfelelni tudo
— jardbeteg szlir6- ¢s diagnosztikus kozpont 1étrehozasara. A kozpont, egy mo-
bil sziirési rendszer bevezetésével, helyi diagnosztikus feladatain feliil képessé
valik arra, hogy segitse a hatranyos helyzeti kistérségek felzarkoztatasat, a ta-
volabbi telepiiléseken ¢16 lakossag kozeli ellatasanak javitasat. A mobil sziirési
rendszer a palyazat szakmai programjaba unios elvarasként, ,.kotelez6en” meg-
palyazando elemként keriilt be, annak ellenére, hogy ez szorosan véve nem
egyetemi feladat. Mégis, ha a lakossag egészségi allapotan tényleg javitani sze-
retnénk, ez komolyan csak akkor képzelhet6 el, ha megfeleld prevencios tevé-
kenység és id6ben torténd korai betegségfelismerés torténik. A sziirés masik
elénye, hogy kiilonbozg kritériumrendszereknek megfeleld, tisztitott ,,betegeso-
portok” éllithatok fel, mely segithet a betegségek oki tényezdinek a tisztizasa-
ban, lefolyasuk, kezelésiik pontos megitélésében.
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és Diagnosztikai Centrum

A Térségi Sziir6 és Diagnosztikai Kozpont (TSZDK)
ezaltal biztosithatja az egészségiigyi szolgaltatasokhoz
valo jobb idébeli és térbeli hozzaférést a régioban élok
szamara, ezen beliil a munkaképes kort lakossag egész-
ségi allapotanak javulasat és a munkaerdpiaci elhelyez-
kedés esélyeinek novelését. A palyazat megirasakor sza-
mos indikatort vizsgaltunk, melyek alkalmasak a lakos-
sag aktualis egészségi allapotanak megitélésére, felméré-
sére. A kozpont tevékenységének megkezdése utan eze-
ket az indikatorokat folyamatosan negyedévente vizsgal-
ni fogjuk, a tevékenység hatékonysaganak pontos méré-
se és az unios részjelentések minél pontosabb elkészité-
se céljabol. A palyazat megvalositasanak egyik fontos
zaloga, hogy nagyon szigoru elszamolasi ¢s ellen6rzési
rendszert allitottak fel az unios palyazatokban foglaltak
megvalositasara. A palyazatban foglalt tételeket szo6 sze-
rint szamon kérik, egyéni modositasokat és otleteket uto-
lag nem fogad be a rendszer. Ennek megfelelGen az el-
szamolasi rendszer is nagyon tiladminisztralt.

A szakmai program sziirési része 6 fo tevékenység
koré csoportosul, de a kiegészitését tervezziik. A fobb
szakmai sziirési tevékenységek:

Emlorak sziirés: A Radiologiai Klinikan mar évek ota sikeresen
végzett, allamilag tamogatott sziirési program kiterjesztése, célja az
atszlirtség novelésével (a behivasos sziiréseken 40-50 % kozotti a
megjelenési arany, mely a mobil sziirésekkel tovabbi 10-20 %-kal ja-
vithato) a halalozasi mutatok tovabbi csdkkentése. Az orszagban Pé-
csett, klinikdnkon végeznek egyediil on site kidolgozast (sziirés-klini-
kai diagnozis-cytologiai eredmény egyidSben) Szalai Gabor adjunk-
tus és Kalman Endre professzor aldozatos munkajanak koszonhetd-
en.

Cardiovascularis sziirés: A szivbetegségek szlirési programjat az
I. sz. Belklinika, a periférias erek betegségeinek szlirési programjat a
Radiologiai Klinika dolgozta ki szoros egyiittmiikodéssel, mely kiter-
jed arizikotényezok feltarasara, laboratoriumi vizsgalatok és EKG el-

Dr. Lénrad LaszIlo akadémikus, a PTE rektora a sziirékamion atadasan

végzésére ¢és a periférias erek fizikalis és miiszeres vizsga-
latara. Ehhez a programhoz kapcsolodik a szemészeti szii-
résbdl a szemfenéki vizsgalat.

Mozgasszervi sziirés: A szakmai program kidolgozoja
az Ortopédiai Klinika, a velesziiletett mozgasszervi beteg-
ségek, a gerincdeformitasok és a degenerativ megbetege-
dések szlirésén keresztiil a munkaképes kor kitolasat és az
¢lhetébb, fajdalommentes életévek novelését tiizte ki célul.
Természetesen ezen beliil a tAppénzes napok szamanak és
a rokkantta nyilvanitasok szamanak csokkentése is cél.

Szemészeti sziirés: A gyermekkori tompalatas, veleszii-
letett szembetegségek id6ben torténd felismerése, a glau-
coma ¢s diabeteses retinopathia sziirése. Célja a betegsé-
gek id6ben torténd szirésével a vaksag kialakulasanak
csokkentése, a munkaképesség helyreallitasa.

Béldaganatok sziirése (vérzd bél sziirése): Székletmin-
tan alapulo szlirés a colorectalis rakok id6ben torténd ész-
revételére és kezelésére a béldaganatok halalozasi aranya-
nak csokkentése céljabol.

Tiidosziirés: jelenleg konzorcialis médon, intézmény-
kozi egyiittmiikddésen alapuld sziirési forma. A program
kidolgozoja a Pécs Varosi Tiid6sziir6 allomas vezetdje, dr:

A sztirokamion ,, miitkodés” kozben

Mesko Sarolta, a sziirés a Pécsi Egyesitett Egészségiigyi Intézmények
¢s a Baranya Megyei Korhaz megallapodasan alapul.

A fenti, a programban nevesitett sziirések koz¢é szeretnénk felvenni
a cervix rak sziirését is, mely még el6készitési stadiumban van.

A sziirések részletes szakmai leirasa, a célcsoportok kivalasztasa, a
tevékenységek rogzitése, kisziirés esetén a betegek tovabbi klinikai
vizsgalatainak pontos folyamata, megnevezése ¢s az ellato helyek a
részletes szakmai programban tobb, mint 50 oldalon dokumentaltak. Ez
mar kidolgozasra kertilt, csak a megvalositas van hatra.

A sziiréseket a , kotelez8” elemként palyazott mobil szlir6kamion
— mely 2006 nyaran érkezett meg — jelentGsen megkdnnyitheti és a
hatékonysagot fokozhatja.

A TSZDK sziirési tevékenységének legfontosabb eldkészitd és
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dontéshozo testiilete a prevencios munkabizottsag. Miutan
tobbszakmas tevékenységrdl van szo, a szakmai koordinacio
kiemelkedd fontossagl. A bizottsagban nem csak a sz{irésben
részt vevl kiilonbozd szakmak delegalt képvisel6i (minden
szakmai tevékenységnek van egy felels iranyitoja), hanem az
ANTSZ vezet sziirési koordinatora, a haziorvosi koordinator,
a Megyei Egészségbiztositasi Pénztar egyik vezetS személyisé-
ge, a Megyei Voroskereszt elnoke, valamint a Pécsi Egyesitett
Egészségiigyi Intézmények és a Baranya Megyei Korhaz veze-
t6je és szakmai képviseldje is jelen van. Természetesen a pro-
jektmenedzser és az orvosszakmai vezet$ hivatalbol tagja a bi-
zottsagnak. gy kozosen hozzuk meg azokat a szakmai donté-
seket, amelyeket a kovetkezé néhany honapban a kamionnal
teljesiteni kell. A feladat sokkal bonyolultabb, mint azt els hal-
lasra gondolnank. A miikodtetés tobb szempontbdl is sok eld-
készit6 munkat igényel. Az egyik a gazdasagos miikodtetés
megtervezése, hiszen a kamionnak és berendezéseinek allando
koltségei vannak (all6 helyzetben is), melyet a bevételi oldalon
el6 kell teremteni. A kiszallasok esetén ezeket a koltségeket sze-
mélyzeti bérek és jarulékos elemek terhelik, melyeket a sziirési
tevékenységbdl kell fedezni. Sajnos a bevételt terheld volumen-
korlatok, a sziirési tevékenységre vonatkozo limitek és a nép-

egészségiigyi programok korlatozott szama tovabb nehezitik a gaz-
dasagos miikodést. Ahhoz, hogy legalabb koltségszinten lehessen
miikddtetni a rendszert, nagyon gondos elkészitéssel fel kell mér-
ni a célpopulaciot, azok sziirtségi allapotat, biztositani kell techni-
kai szempontbol a fogadoképességet, pontos utvonalterveket kell
késziteni a kamion méretei és sulya miatt (komoly logisztikai tevé-
kenység), ¢és természetesen megfeleld kampanyt kell lefolytatni,
hogy minimalisan megkivant létszammal a lakossag részt is ve-
gyen a sziiréseken. A megyében a kiilonb6z6 varosoknak, kis tele-
piiléseknek mas és mas az atszlirtségi allapota, melyek pontos fel-
mérésében oriasi segitséget nylijt a Népegészségtani Intézetbdl dr:
Sandor Janos, aki egyben a szlirckdzpont tevékenységének moni-
torozasat is végzi. Segitségével rendelkezésiinkre all egy olyan
adatbazis, amibdl pontosan tudjuk, hogy a megyében, régidban
melyik varosban milyen sztirések, milyen szazalékban torténtek, és
a szlirtségi térkép alapjan pontosan meghatarozhatd, hogy hol és
milyen betegségcsoportra érdemes sziirést szervezni.
Természetesen a mai volumenkorlatos idGszakban a TSZDK

tevékenységét is a lehetdségek hatarol-
jak be. A palyazatban 5-20 szazalékos
novekedést terveztiink szakmatol fiig-
gben. Ez azt jelenti, hogy a 2004. évi
betegellatashoz képest 5-20 %-o0s no-
vekedést jelenthet a sziirési tevékeny-
ség a lejelentett betegszamban. Termé-
szetesen ez korlatozza a sziir6kamion
mozgasat is, ami nem teszi lehetévé a
legjobb kihasznaltsagot. Ezért a
TSZDK vezetése megfeleld csatorna-
kon keresztiil nagyvallalatokkal épit ki
kapcsolatot a cégek altal szponzoralt
sziirések elvégzésére, hogy a tevékeny-
ség forrashianyat némileg potolni le-
hessen.

Mivel az Unié a szakmai progra-
mokhoz kapcsoloédé infrastruktira ki-
alakitasahoz nyujt csak anyagi tdmoga-
tast, de a miikodtetést mar nem finanszi-
rozza, a hazai lehetGségek hatarozzak meg a program végrehajthato-
sagat. Szerencsére a tervezési fazisban elég koriiltekintek voltunk
az ot éves futamidGre vonatkozo bevallalt tobblet megfogalmazasa-
ban, mely a jelenlegi rossz finanszirozasi kérnyezetben, a tervezés-
nél elfogadott strukturamodositassal még végrehajthatonak latszik. A
cél természetesen az lenne, hogy a lehetd legrdvidebb id6 alatt érjiik
el a lehetd legjobb szirtségi szintet, és a korszerd technika adta lehe-
t0ség miel6bb a térség lakossaganak széleskord egészségi érdekeit
szolgalja.

A szilir6kamion tevékenységét néhany héten beliil, a MEP fi-
nanszirozasi befogadasanak megérkezésekor kezdi meg, elGszor
szocidlis otthonokat sz(ir le, majd az Ormansagban kezdi el tevé-
kenységét.

A TSZDK beruhazas megvalositasanak a hatarideje 2007. junius 3.
Dr. Battyani Istvan

a TSZDK orvosszakmai vezetdje

Foté: Kittkané Bodi Katalin

(A féenyképek a sziirokamion atadasan késziiltek.)
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Szakorvoskepzeés —
akkreditacio — onertekeles

7 1ij szakorvosképzési rendszer 1999-ben tortént beve-
A zetése elsGsorban azt a célt szolgalta, hogy az 6nallo or-

vosi tevékenységet végzd orvosok elméleti és gyakor-
lati tudasa minél magasabb szinvonalon szolgalhassa a hazai
egészségiigyi ellatast. Az Europai Unidhoz vald csatlakozas
egyik jelentGs tényezdjének tekinthetd, hogy megtortént a ma-
gyar szakorvosképzés és az Eurdpai Szakorvosok Egyesiilete
(UEMS) kovetelményrendszerének harmonizaldsa. A szakor-
vosképzés soran bevezetett valtoztatasok egyik kulcspontja — a
képzés strukturalis atalakitasa mellett — annak a kovetelménynek
az érvényesitése, amely szerint szakképzés csak akkreditalt, va-
gyis egy mindsitési eljarassal igazolt képzéhelyen torténhet.

A képzésre valo alkalmassag megallapitasat az egyes korha-
zi osztalyoknak szakspecifikusan kellett kérni az Orvostudoma-
nyi Egyetemek Szak- és Tovabbképz6 Kdzpontjahoz eljuttatott —
szamos szempontot magaban foglalo — adatlap kitoltésével. Az
adatok alapjan az illet¢kes tanszékvezetSk — mint a szak grémi-
umvezetdi — a 36/1999 (VIII. 13) EiiM rendeletben megfogal-
mazott szabalyok szerint allast foglaltak arrol, hogy az adott kor-
hazi osztaly ,,A” (a szak teljes képzésére alkalmas), ,,B” (a szak
részképzésére alkalmas), vagy ,,C” (szakképzésre alkalmatlan)
mindsitést kaphasson. A grémiumvezetok javaslatat a Kari Ta-
nacs megtargyalta és — a tobbség egyetértése esetén — jovahagy-
ta a megfeleld mindsitést. Az orvostudomanyi egyetemek egy-
mas akkreditacios mindsitését kdlesondsen elfogadtak. Ekkor az
egyetemi klinikakat és intézeteket teljes képzésre alkalmas mi-
ndsitésticknek tekintették automatikusan.

Az UEMS ajanlasanak megfelelGen, az egyetemi klinikak és
intézetek szakképzésre torténd alkalmassagat és szakképzési
programjat is akkreditaltatni kell. Ennek a mindsitési eljarasnak
a lefolytatasat — a személyi és targyi feltételeknek valo megfele-
lés ellendrzését — az ESZTT Szakmapolitikai és MinGségbiztosi-
tasi Bizottsag keretében miikodo Egészségiigyi Mindsitd Bizott-
sag (EMB) végzi. E minGsit6 eljaras az egyetem kérelmére indul
el. A kérelemhez csatolni kell minden szakra vonatkozoan egy
onértekelést, valamint a szak- és tovabbképzésre vonatkozo ada-
tokat. Az EMB a beérkezett kérelmek alapjan — vezetd szakte-
kintélyek részvételével — latogatobizottsagokat kér fel arra, hogy
a helyszinen gy6zddjenek meg a szakképzési tevékenységrol. A
mindsitésre vonatkozo dontést végiil a miniszter hozza meg.

Az onértekelés elkészitésére a grémiumvezetdket az OEKK
elndke kérte fel. Ez egy nagyon id6- és munkaigényes feladat,
mert ki kell dolgozni kb. 20 megadott szempont szamos részle-
tét. Az Onértékelésre szolgald kérdbiv — a kitdltést segitd kiegé-
szit6 informaciokkal egyiitt — megtalalhaté az AOK Intranet
honlapjan az intézeti hirek kozott ,,Akkreditacios onértékelés”
cimen. Az dnértékelést — kiilon-kiilon — kozel 40 alapszak és kb.
ugyanennyi raépithetd szak esetén kell a grémiumvezetSknek el-
késziteni. Természetesen, a Szak- és Tovabbképzd Kozpontnak
is el kell késziteni — a rendszerbevételi eljarastol kezdve a szak-
vizsgara bocsatasig terjedd — tevékenységének részletes ismerte-
tését.

A megfelelGen kidolgozott dnértékelések alapjat képezhetik
egy europai akkreditacios eljarasnak is.

Biré Gabor
Szak- és Tovabbképz6 Kozpont

Ujabb megvaldsult beruhazas

A Nemzeti Fejlesztési Terv GVOP-3.2.1.-2004-04-0175 jeld, ,,Magneses
mikroképalkotd berendezéséhez sziikséges mérdfej beszerzése, installacio-

ja és kalibracioja” targyu palyazat ez év augusztusaban megvalosult. Ennek

keretében beszerzésre keriilt egy 47 mm bels6 atmérji mérdfej, amellyel
lehetdség nyilik immar nem csak egerek, de akar 300-350 g tomegili
patkanyok nagyfelbontasi MR vizsgalatara (kiilonféleképpen stlyozott
nagy felbontasi MR-képalkoto eljarasok, lokalizalt, illetve térfogatszelek-
tiv NMR spektroszkopia). A miiszeregység hasznalata a palyazatban sze-
repl6kon (Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet, Idegsebészeti Klinika, I.
Belgyogyészati Klinika, Elettani Intézet) til természetesen barmely intézet
projektjavaslatai iranyaban nyitott.

Berente Zoltan

Pintér Istvan, a I1. sz. Belklinika elso
Hamori Artur-dijas szakorvosa

Dr: Pintér Istvan 1969. oktober 22-én
sziiletett Kaposvaron. 1989-ben nyert
felvételt a Pécsi Orvostudomanyi
Egyetem Altalanos Orvosi Karéra,
ahol masodévesként az anatomiai és
korszovettani versenyen 2. helyezést,
harmadévesként a patoldgiai és kor-
szovettani versenyen els6 helyezést ért
el. 1995-ben, a diploma megszerzését
kovetSen a PTE AOK 1. sz. Belgyo-
gyaszati Klinika ¢és Nephrologiai
Centrum gyakornoka lett. 2000-ben
belgyogyasz, majd 2003-ban
nephrologus szakképesitést szerzett.
Munkéja soran részt vesz a klinikai
fekvG- és jardbeteg-ellatasban, vala-
mint a belgydgyaszati propedeutika, az anyagcsere-betegségek ¢és a
nephrologia oktatasiban magyar nyelven. F§ érdeklédési teriilete az
iatrogen vesekéarosodas (analgeticum nephropathia, kontrasztanyag
nephropathia, illetve egyéb iatrogen vesekarosodasok). Idén szeptember
22-én kivaldo munkgjaval elnyerte az Ujonnan alapitott Hamori Artur
szakorvosi dijat.

A Hamori Artur-dijrél

A Héamori Artur szakorvosi dijat idén alapitottak a pécsi II. sz. Bel-
gyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum orvosai szamara. A dijat
minden évben a klinika igazgatdja adomanyozza annak/azoknak a szak-
orvos(ok)nak, aki(k) a legeredményesebbnek bizonyult(ak) gyogyito-,
oktato- és kutatomunka teriiletén.

Hamori Artur (1909-1983) orvos, belgyogyasz, egyetemi tandr, az or-
vostudomanyok kandidatusa (1952). Orvosi tanulményait Szegeden vé-
gezte. Orvosdoktorra 1935-ben avattak, amely utan két évig még Szegeden
miikodott, majd a pécsi Belgyogyaszati Klinikara keriilt. 1950-ben megbiz-
tak a II. sz. Belgyogyaszati Klinika megszervezésével a POTE-n, amely-
nek tanszékvezetd egyetemi tanara volt 1951-t61 nyugalomba vonulaséig,
1979-ig. Nemzetkozi elismerést valtott ki a vesebetegek gondozésa terén
alkalmazott modszere. Jelentds szakirodalmi tevékenységet folytatott,
mintegy 170 tudomanyos értéki tanulmanya jelent meg. A belgyogyaszati
propedeutika targykorében irott egyetemi jegyzete maradando alkotés.
Forras: Burger Tibor: Dr. H. A. (1909-1983) (Orv. Hetil., 1983. 22. sz.).

Dr. Marké Lajos
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Uj Dundntili Naplé, 2006. oktober 2. (Bemutatkozik a PTE. Oldalszerkeszté: Dunai Imre)

Dijak kiemelkedo publikaciokért a PTE-n

Mindség — Az eredmenyes oktatast a tudomanyos kutatas alapozza meg

A Pécsi Tudomanyegyetemen immar hagyomany, hogy minden évben elismerik a kiemelkedd publikaciokat 1étrehozo egyetemi
oktatokat.A Tudomanyos ¢és Kutatasfejlesztési Bizottsag javaslatai alapjan 2006-ban a szeptember 20-an megrendezett tinnep-
ségen a Pécsi Tudomanyegyetem Publikacios dijat kapta meg: az Allam- és Jogtudomanyi Karon Fabidn Adridn, egyetemi ta-
narsegéd; az Altaldnos Orvostudoméanyi Karon Illés Zsolt egyetemi docens, ifj. Kellermayer Miklés egyetemi docens, Keller-
mayer Richard egyetemi adjunktus, valamint Janszky Jozsef egyetemi docens; az Egészségtudomanyi Karon Kriszbacher Ildi-
ko f6iskolai adjunktus; a Kozgazdasagtudomanyi Karon Farkas Ferenc egyetemi tanar, Varga Attila egyetemi tanar, valamint
Borgulya Istvan egyetemi docens; a Miivészeti Karon Colin Foster egyetemi docens; a Természettudomanyi Karon Kunsdgi
Mate Sandor egyetemi docens, Jakab Gabor egyetemi docens, Czigany Szabolcs egyetemi adjunktus, Kollar LaszIo egyetemi
tanar, Geresdi Istvan egyetemi docens és Jenei Sandor egyetemi docens. A dijakat dr. Lénard LaszIo rektor adta at, aki kdszon-
tdjében hangoztatta, hogy mindségi egyetemi oktatas nem lehetséges magas szinvonalil egyetemi tudomanyos kutat6 munka
nélkiil.

Brain (2005), 128, 395-404
Temporal lobe epilepsy with hippocampal sclerosis: predictors for long-term surgical outcome

J. Janszky!3, 1. Janszky24, R. Schulz3, M. Hoppe3, F. Behne3, H. W. Pannek3, A. Ebner?
INational Institute of Psychiatry and Neurology and 2Institute of Behavioural Sciences, Semmelweis University, Budapest, Hungary,
3Epilepsy Centre Bethel, Bielefeld, Germany and 4Department of Public Health Sciences, Karolinska Institute, Stockholm, Sweden

Summary: Temporal lobe epilepsy (TLE) accompanied by hippocampal sclerosis (HS) is the type of epilepsy most frequently
operated on. The predictors for long-term seizure freedom after surgery of TLE-HS are unknown. In this study, we aimed to identify
prognostic factors which predict the outcome 6 months and 2, 3 and 5 years after epilepsy surgery of TLE-HS. Our working
hypothesis was that the prognostic value of potential predictors depended on the post-operative time interval for which the assessment
was made. We included 171 patients (100 females and 71 males, aged 16-59 years) who had undergone presurgical evaluation,
including video-EEG, who had had MRIdefined HS, and who had undergone temporal lobectomy. We found that secondarily
generalized seizures (SGTCS) and ictal dystonia were associated with a worse 2-year outcome. Both these variables together with
older age and longer epilepsy duration were also related to a worse 3-year outcome. Ictal limb dystonia, older age and longer epilepsy
duration were associated with long-term surgical failure evaluated 5 years post-operatively. In order to determine the independent
predictors of outcomes, we calculated multivariate analyses. The presence of SGTCS and ictal dystonia independently predicted the
2-year outcome. Longer epilepsy duration and ictal dystonia predicted the 3-year outcome. Longer epilepsy duration (P = 0.003)
predicted a poor 5-year outcome. Conclusively, predictors for the long-term surgical results of TLE with HS are different from those
variables that predict the short-term outcome. Epilepsy duration is the most important predictor for long-term surgical outcome. Our
results strongly suggest that surgery for TLE-HS should be performed as early as possible.

« « “
Nat Immunol 2005, 6(5): 455-464

TIM-4 is the ligand for TIM-1, and the TIM-1-TIM-4 interaction regulates T cell proliferation

J. H. Meyers!, S. Chakravarti!, D. Schlesinger!, Zs. Tllés!, H. Waldner!, S. E. Umetsu?, J. Kenny?, X. X. Zheng?, D. T. Umetsu3, R.
H. DeKruyff3, T. B. Strom2, V. K. Kuchroo!

IDepartment of Neurology, Center for Neurologic Diseases, Brigham and Women's Hospital and Harvard Medical School, Boston,
USA,; 2Division of Immunology, Beth Israel Deaconess Medical Center, Harvard Medical School, Boston, USA; 3Division of
Immunology and Allergy, Department of Pediatrics, Stanford University School of Medicine, Stanford, USA

Abstract: The newly identified TIM family of proteins is associated with regulation of T helper type 1 (T;1) and Ty;2 immune
responses. TIM-1 is genetically linked to asthma and is a receptor for hepatitis A virus, but the endogenous ligand of TIM-1 is not
known. Here we show that TIM-4, which is expressed by antigen-presenting cells, is the ligand for TIM-1. /n vivo administration of
either soluble TIM-1-immunoglobulin (TIM-1-Ig) fusion protein or TIM-4-Ig fusion protein resulted in hyperproliferation of T cells,
and TIM-4-Ig costimulated T cell proliferation mediated by CD3 and CD28 in vitro. These data suggest that the TIM-1-TIM-4
interaction is involved in regulating T cell proliferation.

« «“« “
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J. Biol. Chem. 2005, 280 (9): 8464-8470
Reversible unzipping of amyloid B-fibrils

Kellermayer M. S. Z., Grama L., Karsai A, Nagy A., Kahn A., Datki Z. and Penke B.
Department of Biophysics, University of Pécs, Faculty of Medicine, Pécs, Hungary

Abstract. Amyloid fibrils are self-associating filamentous structures, the deposition of which is considered to be one of the
most important factors in the pathogenesis of Alzheimer’s disease and various other disorders. Here we used single-molecule
manipulation methods to explore the mechanics and structural dynamics of amyloid fibrils. In mechanically manipulated

amyloid fibrils, formed from either Ab1-40 or Ab25-35 peptides, b-sheets behave as elastic structures that can be ,,unzipped”
from the fibril with constant forces. The unzipping forces were different for Ab1-40 and Ab25-35 protofilaments. Unzipping

was fully reversible across a wide range of stretch rates provided that coupling, via the b-sheet, between bound and dissociat-
ed states was maintained. The rapid, cooperative zipping together of b-sheets could be an important mechanism behind the
self-assembly of amyloid fibrils. The repetitive force patterns contribute to a mechanical fingerprint that could be utilized in

the characterization different amyloid fibrils.
« <« <

American Journal of Medical Genetics 2005, 139 (3): 234-235

Research Letter
Mos 46,XX,r(18).ish r(18)(18ptel—,18qtel-)/46,XX.ish del(18)(18ptel-): An Example for Successive Ring
Chromosome Formation

Richard Kellermayer!, Judit Gyarmati2, Marta Czako3, Alexandra Tészas!, Gyorgy Masszi4, Tibor Ertl2, Gyorgy

Kosztolanyil,3
IDepartment of Medical Genetics and Child Development; 2Department of Obstetrics and Gynecology; 3SMTA-PTE Clinical
Genetics Research Group; 4Department of Pediatrics, University of Pécs, Pécs, Pécs, Hungary
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Discoveries in Gastroenterology

Discoveries in
(1960-2005) Gastroenterology
Edited by Gyula Mézsik i

Edined by

[

SYNOPSIS Giyula Mazsik

Professors Michael J. G. Farthing (London, U. K.), Susumu Okabe (Kyoto, Japan),
Kim D. Rainsford (Sheffield, U. K.), Sandor Szabo (Irvine, U. S. A.), Wette Taché
(Los Angeles, U. S. A.), Koji Takeuchi (Kyoto, Japan) and Gyula Mozsik (Pécs,
Hungary), as the authors of the book, placed an essential role in opening the gate
in front of the Hungarian clinical researchers to the World. Their pioneer activities
were appreciated by the University of Pécs, giving them the title of Honoris Causa
Doctors. All of the authors have been working in the field of gastroenterology — in
Japan, United Kingdom, the United States and Hungary. They all were aimed to
cover the most important steps of their researches, and to emphasize the interna-
tional scientific and friendly connection among the different nations. This volume
is especially offered for the younger generation of the physicians and researchers,
who can use the experiences of the older generation with the help of this book.

Dick de Zeeuw professzor latogatasa a II. sz.
Belgyogyaszati Klinika és Nephrologlal Centrumban

2006. augusztus 24-25-¢én a Il. sz. Belgyodgyaszati Klinika és
Nephrolégiai Centrum vendége volt és eladast is tartott a nem-
zetkozi hirli Dick de Zeeuw professzor, aki jelenleg a Groningeni
Egyetem Klinikai Farmakologiai Intézetének a vezetdje, ¢és a
Groningeni Belgyogyaszati Klinika Nephrologiai Tanszékének
tagja. FG kutatasi teriilete a nephrologia és a hypertonia.

Latogatasanak célja — a felkért el6adas megtartasan kiviil —a
pécsi I1. sz. Belgyogyaszati Klinika és Nephrologiai Centrum és
a klinikan folyo6 kutatdomunka megismerése, és a két klinika kdz-
ti kapcsolat kialakitasa. A ,, Treat the kidney to cure the heart?
Role of albuminuria” cimmel tartott el6adasara megtelt a klinika
el6adoja. A professzor rendkiviil érdekes eladasban roviden és
tematikusan ismertette a mikroalbuminuria jelentSségét vizsgald
nagy tanulmanyokat, azok tanulsagait, bemutatta sajat kutatasai-
nak eredményét és beszamolt a jelenleg foly6 sajat és nemzetko-
zi vizsgalatokrol. Az el6adast élénk vita zarta.

Dr. Marko Lajos
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Sikeres palyazat Magyarorszag célba ér
a fiatal oktatok tovabbképzésére 2y -

S Nemzeti Fejlesztési Terv Humanerdforras-fejlesztési Operativ Program keretében a Debreceni Egyetem koordinalasaval a Pécsi

Tudomanyegyetem, a Semmelweis Egyetem, a Szegedi Tudomanyegyetem orvosképzd intézményeibdl allo konzorcium 2005 ji-
niusatol 2008. marcius 30-ig kozos projektet valosit meg , MINOSEGI TUDAS ELOALLITASA ES ATADASA AZ EGESZ-
SEGUGYT ES ORVOSKEPZESBEN. Valasz a XXI. Szazad 1j kihivésaira” cimmel.

A projekt az orvosképzés mindségbiztositasat, az oktatok korszeri modszertani felkészitését tlizte ki célul, emellett lehet6séget kivan
biztositani az egyre er6s6dé K+F tevékenységhez sziikséges menedzseri ismeretek megszerzésére, illetve a nem-orvos végzettségliek egész-
ségligyi szakképesitésének keretrendszerét teremti meg.

Az operativ megvaldsitast négy bizottsag végzi:

Az 1. sz. bizottsdg feladata a nem egészségiigyi diplomasok at- és tovabbképzése jogi keretrendszerének 1étrehozasa és a szakképzés
feltételrendszerének kidolgozasa. A bizottsag munkajat a Szegedi Tudomanyegyetem, dr. Horvdth Andrea egyetemi tanar koor-
dinalja.

A 2. sz. bizottsag tagjai a Debreceni Egyetem Mindségbiztositasi Kozpontjanak vezetGje, dr: Balatoni Ildiko iranyitasaval a Mindség-
tigyi kérdések az orvosképzésben/Mindségbiziositas elvei és gyakorlata kérdéskoron dolgoznak. 2006. marcius 23-tol majus 4-
ig hét modulbdl allo négyhelyszines kurzust szerveztek videokonferencia modban Egészségiigyi vezetés cimmel.

A 3. sz. bizottsag az Egységes szintfelmérd vizsga feltételeinek kidolgozasa és az oktatok szaknyelvi tovabbképzése feladatait a Sem-
melweis Egyetem, dr: Karlinger Kinga vezetésével végzi.

A 4. sz. Oktatasi technologia és menedzsment/Masters bizottsdg vezetGje a Pécsi Tudomanyegyetem, elnoke dr: Roth Erzsébet egyetemi
tanar. A bizottsag 2005 decemberében inditotta el elsS kurzusat , Pedagogiai képzés az orvoskari oktatok szamara — Uj lehetGségek
és modszerek az egészségiigyi- és orvosképzésben” cimmel, ezt kdvette 2006 marciusaban az Antidiszkriminacids képzés és 2006.
juniusban a Multimédias képzés.

A Pécsi Tudomanyegyetem részérdl a projekt koordinalasat dr: Melegh Béla egyetemi tanar végzi, a projektmendzseri feladatokat Bognar
Rita latja el. A projekt sikerességét mutatja a képzések népszertisége, a célcsoport kiemelkedd aktivitasa, illetve, hogy az Oktatatasi Minisz-
tériumnak negyedévente elkészitett jelentéseket és elszamolasokat rendben talaltak.

Rozvanyi David, az Oktatasi Minisztérium Alapkezel$ Igazgatdsag IV. sz. Palyazati Osztalyanak vezetGje a projekt értékelésében az
alabbiakat irta: ,,Nagyon dicséretes, hogy a projekt végig komplex modszertani kérdésekkel is foglalkozik a tartalmi szempontokon kiviil.
A munkaformakra, alkalmazando segédletekre (pl. szoftver, szimulacids anyagok, esettanulmanyok, problémamegoldason alapuld kurriku-
lum, képzés stb.) is kitérnek. Igen dicséretes tovabba, hogy a projekt hangsiilyozza a szaknyelvi képzés fontossagat.”

A projekt lehetGséget biztositott a Pécsi Tudomanyegyetem Altaldnos Orvostudoményi Kar aulajanak konferenciatermi felszereléséhez.
E beruhazas keretén beliil egy nagyteljesitményt specialis lencsével ellatott projektor kivetitS keriilt elhelyezésre egy nagyméreti vetitGva-
szonnal ¢s a sziikséges kabelekkel egyiitt.

A HEFOP-3.3.1.-P.-2004-06-0014/1.0 sz. projektr6l, az eredményeirdl, a bizottsagi tagokrol és a jovében inditandd képzésekrdl tovab-

bi informaciot nyujt a Attp://hefop331.unideb.hu_weboldal. ..
Bognar Rita

palyazati menedzser

lentds klinikai vizsgalat keriilt bemutatasra
a kongresszus soran, mint a PEP-CHF
(Perindopril in Elderly with Chronic Fail-
ure), az ACCLAIM (Advanced Chronic

World Congress of Cardiology 2006

European Society of Cardiology és a

World Heart Federation k6z0s szer-
vezésében Barcelonaban szeptember 2-5-
ig megrendezésre keriil6 ,,World Congress
of Cardiology 2006”-on klinikankat dr:
Toth Kalman egyetemi tanar, dr. Czopf
LaszIo és dr. Sarosi Istvan egyetemi docen-
sek és dr. Koltai Katalin képviselte. A
kongresszuson munkacsoportunk egy szo-
beli eladassal és két poszterrel szerepelt,
melyek cime és szerzGi: Association
between the effectiveness of different
antiplatelet therapies, fibrinogen levels and
ageing in 5136 vascular patients (K. Koltai,
G. Feher, P. Kenyeres, T. Alexy, B. Horvath,
Zs. Marton, G. Kesmarky, K. Toth);
Hemorheological background of acetylsal-

icylic acid resistance? (G. Feher, K. Koltai,
G. Kesmarky, K. Toth); Smoking and lower
aspirin dosage are associated with higher
prevalence of aspirin resistance in type-2
diabetic patients (K. Koltai, G. Fehér, Zs.
Keszthelyi, P. Kenyeres, G. Kesmarky, J.
Vékasi, K. Toth). A kongresszuson 0j klini-
kai ajanlasokat tettek kozz¢ a stabil angina
pectoris és a pitvarfibrillacio kezelésével
és a kamrai ritmuszavarok, valamint a hir-
telen szivhalal megel6zésével kapcsolat-
ban. A kongresszus kiemelt tudomanyos té-
mai kozott szerepelt az dregedés a kardio-
vaszkularis betegségek tiikrében. Nagy fi-
gyelem terel6dott a gyogyszer-kibocsato
sztentek hosszii tavli biztonsagossagaval
kapcsolatban kialakult vitara. Szamos je-

Heart Failure Clinical Assessment of
Immune Modulation Therapy) és a HHH-
vizsgalat (Home or Hospital in Heart Fail-
ure Trial), a Viami (Viability guided Angio-
plasty after Acute Myocardial Infarction)
¢és Extract-Timi 25 vizsgalatok, ill. a stroke
szekunder prevencidjaval foglalkozo
SPARCL-vizsgalat, a periférias érbeteg-
ségben folytatott antitrombotikus kezelés-
sel foglalkozo WAVE-vizsgalat, vagy a
koronaria-betegségben folytatott ACE-
gatlassal foglalkoz6 ASCOT-BPLA. Az
EuroAction vizsgalat alatamasztotta a n6-
vérek végezte prevenciés program haté-
konysagat.

Dr. Koltai Katalin
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Nemzetkozi szimpozium a szivizom védelemrol

V. International Symposium on Myocardial Cytoprotection konferencia
Peécs, 2006. szeptember 28-30).

Sebészeti Oktato és Kutatd Intézet 2006. szeptember 28-
30-ig immar 6todik alkalommal rendezte meg az Interna-
tional Symposium on Myocardial Cytoprotection (ISMC)
konferenciat Pécsett. Az els6 szimpoziumot 1996 szeptemberében
Roth professzor asszony vezetésével az akkori Kisérletes Se-
bészeti Intézet munkatarsainak szervezésében, a Richter Ge-
deon Rt. tamogatasaval rendeztiik meg First International
Symposium on Myocardial Cytoprotection From Basic Sci-
ences to Clinical Perspectives cimmel. Mar az els6 alkalom-
mal is jeles kiilfoldi kutatok tisztelték meg eldadasaikkal a
konferenciat: Gary Baxter Londonbol, Jim Parratt Glasgow-
bol, Carlo Guarnieri Bolognabol, Narcisa Tribulova, Attila
Ziegelhoffer és Jan Slezak Pozsonybol, K. Hasimoto Japan-
bol, Michael Pugsley az USA-bol, M. Manoach Tel Avivbol,
Marczin Nandor Londonbol. A kiilfoldi vendégek mellett a
résztvevok kozott idvozolhettikk Szekeres Laszlo, Papp Gyu-
la és Végh Agnes professzorokat Szegedr6l, Kecskeméti Va-
leria, Koltai Maria Zsofia, Juhdsz-Nagy Sandor és Pogatsa
Gabor professzorokat Budapestrél. A felsorolt kollégak nagy
része a késébbi szimpoziumoknak is aktiv résztvevdje volt.
Az alapkutatastol a klinikai gyakorlatig terjedd témak ha-
gyomanyat megtartva a masodik ISMC-n 1998-ban még tobb
résztvevét tidvozolhettiink. Nagy oromiinkre szolgalt, hogy a
Sir Magdi Yacoub vezette londoni Harefield Institute-bol el6-
adasokat tartottak a szivizom védelem klinikai és sebészi le-
het6ségeir6l R. T Smolensky, M. Amrani, D. Royston, B.
Riedel, G. Wright és Marczin Nandor kollégék is. A 2000-ben meg-
rendezett harmadik [ISMC-n a Yacoub intézet munkatarsai mar 6nal-
16 szatellit szimpoziumot tartottak, amelyben az extarkorporalis ke-
ringés nélkiil, ugynevezett off-pump technikaval végzett ko-
szorusérmiitétek kedvezG hatasait osszegezték. A résztvevok szamat
tekintve a konferencia ekkorra mar kiteljesedett. Mig els6 alkalom-
mal 46 el6adas hangzott el, addig a masodik ¢és harmadik [ISMC-n
az el6adok szdma mar 60, illetve 62 volt. Ez a 1étszam parhuzamos
szekeiok nélkiil intenziv informaciocserére adott alkalmat vala-
mennyi résztvevd szamara, ugyanakkor csaladias jelleget adott a
szimpdziumnak. Ezt a hagyomanyt azota is igyekeztiink meg6rizni.
Mivel az International Society of Heart Research Europai szek-
cidjanak éves kongresszusat 2002-ben Végh Agnes professzor asz-
szony rendezte Szegeden, a soron kovetkezd negyedik ISMC-t
2003 szeptemberére halasztottuk. E szimp6zium megrendezését
nagymeértékben segitette a Naranjan S. Dhalla professzor vezette
International Academy of Cardiovascular Sciences, melyet 1996-
ban a kardiovaszkularis kutatasokkal foglalkozo neves elméleti és
klinikai kutatok alapitottak Winnipegben. Dhalla professzor nem-
csak Kanadaban, hanem vilagszerte elismert miivelGje és tamoga-
tdja a kardiovaszkularis kutatasoknak, akinek személyes részvétele
a konferencia elismertségéhez nagymértékben hozzajarult. Az Aka-
démia szervezeti keretet biztosit a keringési rendszer egészségének
meg0rzésével kapcsolatos kutatasi és oktatasi ismeretek széleskort
elterjesztéséhez (http://www.heartacademy.org/). Az Akadémia ta-
mogatasanak kdszonhetGen a negyedik ISMC 70 aktiv résztvevije
kozott a korabbiak mellett Kanadabol és az Egyesiilt Allamokbol

érkezett, a kardiovaszkularis kutatasok élvonalaba tartozé olyan vi-
laghir( kutatok is elGadast tartottak, mint Naranjan S. Dhalla, Mor-
ris Karmazyn, Dipak K. Das, Nilanjana Maulik, Rakesh C. Kukre-

Jja és Peter Cattini.

Naranjan S. Dhalla, Végh Agnes, Réth Erzsébet professzorok és
Lénard LaszIo rektor a konferencia megnyitojan

[lyen el6zmények és tobb mint egy éves alapos elokészits és
szervezd munkat kovetden 2006. szeptember 28. és 30. kozott foly-
tatodott az a sikeres konferenciasorozat, amelynek 10 éves fennal-
lasa alatt immar 6todik alkalommal lehettiink rendezdi és résztve-
vOi. Az els6 négy konferenciat a Pécsi Akadémiai Bizottsag szék-
hézaban rendeztiik, ami a negyedik alkalomra a 70 résztveve sza-
mara kissé sziikosnek bizonyult. Emiatt a konferencia helyszinét a
tagasabb el6adot biztositd Palatinus Hotelbe tettiik at, mely a részt-
vevok tobbsége szamara szallashelyiil is szolgalt, egy helyben biz-
tositva minden kényelmet. A konferencia megnyitasara csiitortok
kora délutan keriilt sor, melyen egyetemiink nevében Léndrd Ldsz-
lo rektor lidvozolte a résztvevoket. A megnyitdt kdvetSen Jim Par-
ratt, Fazekas Tamas és Varro Andras professzorok eléadasai adtak
meg a konferencia alaphangjat. Valamennyi résztvevé mély sajna-
latara Juhdasz-Nagy Sandor professzor el6rehaladott betegsége mi-
att konferenciankon mar nem tudta megtartani tervezett eldadasat.
A csiitortdk délutani szekcioban a mitokondrium funkcidjanak vé-
delmérdl és a hipoxias szivizomrol hangzottak el még eldadasok.
Az els6 napot a plispoki pincébdl szarmazo mindségi borok kosto-
16ja és az tidvozI6 vacsora zarta.

A pénteki nap hozta a legkeményebb munkat, melynek délel6t-
ti szekcidjaban Jason Peart Ausztraliabol az opoidok indukalta
prekondicionlasrol, Végh Agnes Szegedr§l a gap junction-ok
prekondicionalasban jatszott antiaritmids szerepérdl, Tanja
Ravingerova Pozsonybol és T. S. Tappia Winnipegbdl a szivizom
ischaemia-reperfuzié indukalta jelatviteli utakrdl tartott eladast.
Kiilon érdekessége volt ennek az iilésszaknak Rakesh C. Kukreja
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A Magyar Kardiologus Tarsasag ,, Medal of Merit” emlékérmének ataddasa Dhalla professzornak

A szimpozium résztvevoi
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duced apoptosis of cardiomyocytes).

A szombati zaronap két szekcidjaban a szivizom kontraktilis
funkciojaval kapcsolatos eldadasok hangzottak el, majd kora dél-
utan ,,Szelektiv szinuszcsomo-gatlas: attorés az ISZB kezelésé-
ben” cimi szatellit szimpozium keretében a Servier Hungaria
K ft. szervezésében Téth Kalman és Edes Istvan professzorok tar-
tottak jelentds érdekldést és 1y otleteket ado vitaval kisért el6-
adasokat.

Osszefoglaloan megallapithat6, hogy az V. ISMC konferen-
cia jo alkalmat adott arra, hogy a résztvevék megismerhessék a
szivizomkarosodas mechanizmusaval, a szivizom védelmével
kapcsolatos leglijabb kutatasi eredményeket a konferencia alci-
mének megfelelGen az alapkutatastol a klinikai (belgyogyaszati,
sebészeti, aneszteziologiai) gyakorlatig. A konferencian elhang-
zott eladasok ¢és a bemutatott poszterek absztraktjai nyomtatas-
ban is megjelentek az Experimental & Clinical Cardiology
2006/11. szamaban. A tudomanyos program a konferencia csala-
dias hangulatat jol tiikr6z6 fényképalbummal egyiitt tovabbra is
elérhetd a htp://soki.aok.pte.hu/ismc2006/ honlapon. Minden
kedves résztvevonek ezaton is koszonjiik, hogy szereplésiikkel,
érdeklddésiikkel hozzajarultak a konferencia sikeréhez. Ugyan-

csak koszonet illeti a Tensi Tours munkatarsainak lelkiismeretes
munkajat és a szponzorok rendezéshez nyujtott nélkiilozhetetlen
tdmogatésat.

A beszamolo végén meg kell emliteni, hogy a pénteki gala-
vacsora nyujtott alkalmat Roth Erzsébet professzor asszonynak
arra, hogy személyenként kiilon-kiilon kdszonje meg munkatar-
sai segitségét, melyet a konferencia el6készitésében és lebonyo-
litasaban nyujtottak. Az igazi teher azonban végig Réth profesz-
szor asszony vallat nyomta, mivel a szervezd munka iranyitasa
rendkiviil szertedgazd és minden részletre kiterjedd folyamatos
er6feszitést igényelt, amit a konferencia sikere, a résztvevoktol
érkezett kdszond és dicsérd szavak remélhetSleg karpotoltak. A
Sebészeti Oktato és Kutato Intézet altal az elmult 10 év soran ko-
moly munkaval létrehozott sikeres ISMC konferenciak sorat a to-
vabbiakban is folytatni kivanjuk. A VI. ISMC konferenciat 2009-
ben tervezziik megrendezni ugyancsak Pécsett, melynek elnoki
tisztét — Roth professzor asszony szamomra rendkiviil megtiszte-
16 kérésére — elvallaltam. A kihivas oriasi!

Dr. Lantos Janos
az V. ISMC Szervezd Bizottsaganak titkara

Korhazi gyogyszereszek XV. Kongresszusa

Magyar Gyogyszerésztudoma-
A nyi Térsasag Korhazi Gyogy-

szerészeti Szervezete kétéven-
te hivja dssze a korhazi gyogyszerészek
kongresszusat. Idén Eger adott otthont a
rendezvénynek, aminek szlogenje a
beteg-gyogyszer-biztonsag szorosan
Osszefliggd harmas fogalma volt.

A, biztonsag” kérdésében kiilonds
hangsulyt kapott a citosztatikus kezelé-
sek, a citosztatikumok biztonsagos alkal-
mazasa.

Szakmai oldalr6l 1996 ota, az Or-
szagos Munkaegészségiligyi Intézet
modszertani ajanlasatol tekinthetjiik a
kérdést ,teritéken levének”. 2004 ota
hatalyos az Orszagos Gyogyszerészeti
Intézet modszertani levele, ami viszont
mar nem ajanlas. Ez év tavaszatol az
ANTSZ ellendrzi az ebben foglaltak be-
tartasat. A citosztatikumok biztonsagos
alkalmazasaval 0Osszefliggé kovetel-
ményrendszerrdl, a szabalyozoknak va-
16 megfelelésrdl szolt mar a pre-kong-
resszusi szimpozium, egy kiilon work-
shop, valamint tobb el6adas, illetve
poszter is.

A citosztatikus gyogyszerek készité-
sére vonatkozo szabalyok betartasanak
kényszere nem csupan szakmai oldalrol
jelentkezik. Az egészségbiztositd a fi-
nanszirozas oldalarol is élhet kényszeri-
t6 eszkozok alkalmazasaval.

Ugyancsak a biztonsagos korhazi
gyogyszerellatast hivatott eldsegiteni a
korhazi gyogyszerészeti informatika,
ami a kongresszus masik f6 témakdre
volt. A meglevé szakmai informatikai
rendszerekkel kapcsolatos el6adasokon,
posztereken kiviil a rendszergazdak le-
hetdséget kaptak gyakorlatban mikodd
rendszereik bemutatasara. A téma fon-
tossagara tekintettel e targykorbdl kiilon
forum is megrendezésre keriilt. Ami —
egy kivételével — mindegyik bemutato-
ban k6z0s volt: az ismertetett szamitogé-
pes rendszer valamennyi korhazi gyogy-
szertari nyilvantartasi kovetelménynek
képes eleget tenni, valamennyi funkcio-
jat viszont csak elvétve hasznaljak. Egy
adott rendszer teljes kordi hasznalataval
kikiiszobolhetSk a gyogyszerelés gyogy-
szertari dokumentaltsaganak hianyossa-
gai. (Amint erre egy kiilon eldadas utalt
is.)

Kiilon szekcio-eladasok keretében
az antikoagulansok, antitrombotikus ke-
zelések 1) iranyvonalairol hallhattak az
érdekl6dok tobb elGadast.

A PTE OEKK Gyogyszerészeti In-
tézet és Egyetemi Gyogyszertarbol Fitt-
ler Andras ,,Amphotericin B tartalmi
orrspray orrpolip kezelésére” cim, az
ez évi Rozsnyay Matyas Emlékverse-
nyen els6 dijat nyert eléadasat mutatta
be. Az intézet ezen kiviil két poszterrel

szerepelt: Hornydk Judit, Nyaka Berna-
dett, dr. Botz Lajos: Korhazi for-
mularian alapul6 intézeti gyogyszerella-
tas szakmai és gazdasagi szempontbol
Osszehangolt fejlesztése; és Mayer An-
na, dr. Molnar Béla, Szaboné dr. Schirm
Szilvia: Gyogyszer-alapanyag vagy ve-
szélyes anyag (a gyogyszerkészités di-
lemmai). Ez utobbi poszter a tudoma-
nyos bizottsag poszterdijat is elnyerte.

A kongresszus utolsd napjan négy
parhuzamos workshop kertilt megrende-
zésre a klinikai taplalas, a farmakovigi-
lancia, a klinikai mikrobiologia, vala-
mint a rendelések optimalizalasa targy-
korében. A klinikai taplalassal foglalko-
76 workshop-ot intézetiinkb6l Szaboné
dr. Schirm Szilvia és Sziics Ferenc vezet-
te.

A kongresszus zar6 el6adasaként dr:
Brunner Péternek, az Orszagos Szakfel-
tigyeleti és Modszertani K6zpont mun-
katarsanak el6adasat — a betegbiztonsag
témakorében — hallgatta meg a kozon-
ség: Ahol emberek dolgoznak, ott hiba
is elofordul. A fenti kdzpont az egész-
ségiigyi ellatasban ohatatlanul elGfordu-
16 hibak szamanak lehet6leg minimalis-
ra csokkentésére alakult meg. Ennek ér-
dekében egységes, nemzetk6zi monitor-
rendszert mikddtetnek.

Molnar Béla
Egyetemi Gyogyszertar
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A Magyar Biokémiai Egyesiilet 2000, évi vandorgyulése

2006. augusztus 30. — szeptember 2.

ugusztus 30-an Pécsett, a PTE AOK IV, elGadotermé-
A ben vette kezdetét a Magyar Biokémiai Egyesiilet

(MBKE) 2006. évi vandorgytilése. A megnyiton be-
szédet mondott dr: Feésiis Laszlo akadémikus, az egyesiilet elnd-
ke és a fogadd intézmény részérdl dr. Léndrd LaszIlo akadémi-
kus, rektor, majd az egyesiilet Tanko Béla-dijanak atadasara ke-
rilt sor, amit ezattal dr. Friedrich Péter akadémikusnak, az
MTA SzBK Enzimologiai Intézete idén lekdszont igazgatojanak
itélt a kuratorium. A megnyito két felkért eléadassal (dr: Siimegi
Balazs, Pécs; Sahin-Toth Miklos, Boston, USA) folytatodott és
allofogadassal zarult.

Az egyesiilet legutobbi vandorgytilése is éppen Pécsett volt,
még 1997-ben. Az azdta eltelt id6ben a biokémikus kozosség
tagjai nemzetko6zi konferenciakon (pl. FEBS 2005, Budapest) és
az MTA Biologiai Osztaly Biokémiai és Molekularis Biologiai
Munkabizottsaganak szakmai {ilésein talalkozhattak egymassal.
Szamosan maradtak a gytilés utan a rakdvetkezd héten ugyan-
csak varosunkban megrendezett konferencia (47th Internation-
al Conference on the Bioscience of Lipids) kedvéért is.

A szervezok koncepcidja a legutobbi vandorgytilés tapasz-
talatait is figyelembe véve az volt, hogy probaljanak minél tobb
fiatalt idecsabitani, ennek érdekében a regisztracios dijakat egy
alacsony szinten hataroztuk meg. Ehhez a vandorgytilés tamo-
gatdi (AP Hungary Kft., Bio-Rad, Bio-Science Kft., Sigma-
Aldrich Kft., Soft Flow Hungary Kft.) mellett a PTE AOK ka-
ri vezetése is hozzajarult azzal, hogy ingyen bocsatotta rendel-
kezésre a foépiilet sziikséges facilitasait. A szamitas bevalt: az
Osszesen mintegy 250 regisztralt résztvevo jelents része, ezen
beliil az 50 plenaris eléadas el6addinak csaknem fele, illetve a
86 poszter szerzdinek tilnyomo része 35 év alatti volt. Ezek a
szamok (kiilondsen a legutobbi vandorgytilés, illetve a koztes
munkabizottsagi tilések iranti érdeklddést figyelembe véve) ar-
1ol is arulkodnak, hogy minden nehézség ellenére a biokémia ¢és
molekularis bioldgia teriiletén a helyzet perspektivikus, az utan-
potlasra sem mennyiségében, sem mindségében nem panasz-
kodhatunk.

A nyolc szekcid (Szerkezeti biologia, DNS-karosodas és
oxidativ stressz, Programozott sejthalal, Anyagcsere-betegsé-
gek és miiszeres analitikai modszerek, Génkifejez6dés szaba-
lyozésa, Jelatvitel, Uj gyogyszer-célpontok azonositasa, Bioin-
formatika és rendszerbiologia) atfogta a magyarorszagi bioké-
miai és molekularis biologiai kutatas csaknem teljes spektru-
mat. Minden szekcidban legalabb egy szenior kutaté mellett
tobb fiatal is bemutathatta legijabb eredményeit. A hazai kuta-
tohelyek munkairdl sz616 beszamoldkat kiilfoldon dolgozo ma-
gyarok elGadasai is szinesitették, és kuribzumnak szamitott az
egy szem Magyarorszagon dolgozo idegen ajku kolléga elGada-
sa.

A tudomanyos programon tulmenden a vandorgytlés kere-
tében keriilt sor az egyesiilet kdzgy(lésére, valamint egy tudo-
manypolitikai forumra is ,,Hol és hova tart a magyar tudoma-
nyos kutatas 2006-ban?” cimmel.

A vandorgyilés 1étrejottéért végzett munkajaért kiemelt koszonet
illeti dr. Buday Laszlot, az MBKE titkarat a kozponti koordinacidért
valamint a timogatokkal és a kiallitokkal valo kapcsolattartasért, dr:
Székacs Andrast az egyesiilet Biokémia c. lapjanak kiilonszamaért,

Incidenc
20 10

Keresztesné Agit a pénziigyek intézéséért, valamint a helyi szervezok
rész¢rdl iff. dr: Gallyas Ferencet, Adamikné Andreat és Giran Laszlot.

Dr. Siimegi Balazs
Foto: Kittkané Bodi Katalin
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Karpataljan végzett ajak- és
szajpadhasadékos miitétek

gyetemiink orvoskara, az Ukran Teriileti Egészségiigyi Fohato-

sag és egy amerikai alapitvany — SARA Alapitvany (Sharing

America’s Resources Abroad) — kdzott 2005-ben egyiittmiikodé-
si szerzdeés jott létre. A kezdeményezés a SARA Alapitvany Iétrehozoja,
a beregszaszi sziiletést Stephen Szilagyi (USA-Ohio) tiszteletestdl indult
el. Az egyiittmiikodés hétterét Bellyei Arpdd professzor és az amerikai
alapitvany kapcsolata teremtette meg (scoliosisos gyermekek mititéti ke-
zelése).

b

2005/11/08%

A megallapodas létrejotte utan, 2005 juniusaban 3 f6s munkacsi
orvosdelegacio jart Pécsett a Gyermekklinika Sebészeti Osztalyan, Pintér
Andras professzor meghivasara. Itt 4 napon keresztiil tanulmanyoztak az
ajak- és szajpadhasadékkal sziiletett gyermekek komplex ellatasat. A ven-
dégek szamos miitétben asszisztaltak és az archasadékok munkacsoport-
ban torténd kezelésérdl szereztek tapasztalatokat. Ezt kovetéen 2005
szeptemberében folytatodott az egyiittmiikddés. A cél az volt, hogy az ot-
tani (karpataljai) koriilmények kozott teremtddjenck meg a feltételek a
miitétek végzéséhez. Az ehhez sziikséges miiszereket és varroanyagokat
részben az amerikai alapitvany, részben az ebben a munkéaban részt ve-
vk, tovabba maganszemélyek adomanyaibol szereztiik be.

Megtortént a betegek kivalasztasa és ezt kovetden, 2005 novemberé-
ben, majd 2006 jiniusaban jelen sorok ir6ja és Kiss Akos Levente miskol-
ci gyermeksebész fGorvos egyiitt utazott a munkacsi gyermekkorhazba.
Ez idaig 25 miitétet végeztiink az ottani gyermeksebészek részvételével.
Amint az természetes ilyen esetekben, nem ment teljesen zokkenGmente-
sen a betegek el6készitése, a miitétek szervezése sem. Szamos beteg mi-
tétjére nem kertilhetett sor, elsdsorban aneszteziologiai okok miatt. Tobb
esetben jelentdsen iddsebb gyermekekben végeztiik az ajak-, ill. a szajpad
zarasat, mint ez itthon megszokott. Az aneszteziologiai és intenziv hattér
vegiil megoldodott és tavozasunk utan a betegek, a visszajelzések alap-
jan, lényegében szovédménymentesen gyogyultak.

Végso célkeént az ottani gyermekkorhazban egy Hasadék Munkacso-
port felallitasa szerepel, Munkacs kdzponttal a karpataljai teriilet ellatasa-
ra. Ehhez a szandék megvan, azonban feltehet6leg még hosszu Ut vezet a
munkacsoport tevékenységének beindulasaig.

Dr. Vastyan Attila
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Rendhagyo rendezveny

,,Kozelebb a beteghez, kozelebb a fijdalommentes élet-
hez” — ezzel a szlogennel kiildott ki meghivot egy multina-
cionalis gyogyszercég hazai képviselete, amiben a meghi-
vottakat szakmai-tudomanyos délutanra invitalta az
Egészségiigyi Minisztériumba. A szervezk nem igazan
titkolt szandéka volt gyogyszereik népszertsitése, ezzel
egyiitt szinvonalas tajékozato nyujtasa a fajdalomrol és an-
nak csillapitasarol.

A megjelentek Popper Péter professzor eladasara
voltak valoszintileg leginkabb kivancsiak. Sajnos azonban
a professzor nem sokkal a rendezvény kezdete el6tt —
egészségi allapota miatt — kénytelen volt szereplését le-
mondani. ,, A fajdalom érzékelése” cimii eladasanak a
résztvevok kozott szétosztott kivonata igy is mindenkit el-
gondolkodtatott.

Dr: Vasvary Arturné, a Magyar Rakellenes Liga elno-
ke a daganatos betegek helyzetérdl, a fajdalom megélésé-
16l ¢és elfogadasarol (vagy el nem fogadasarol), a lehetsé-
ges terapiakrol szolt.

Dr: Faluhelyi Aniko, a SOTE Ortopédiai Klinikajanak
docense a kronikus mozgasszervi fajdalmak kezelésének
lehetdségeirdl tartott elGadast, kifejtve, hogy a beteg faj-
dalma pillanatnyi intenzitasat figyelembe véve, egyénre
szabott fajdalomcsillapito terapiaval a ma leginkabb hasz-
nalt gyogyszereknél eredményesebb kezelés folytathato.

Mondanival6janak végs6 konkluziojat illetéen hason-
16 volt dr: Gerhard Miiller Schwefe, a Német Fajdalomte-
rapias Tarsasag elnokének eldadasa is. Szinkrontolmacso-
lassal egytitt tobb, mint egy oras fellépése minden résztve-
vOt magaval ragadott: kozérthetGen elmagyarazta az akut
¢és kronikus fajdalom csillapitasa kozti kiilonbségeket, a
fajdalom kronikussa valasanak folyamatat. Kiilon fejezetet
szentelt az alkalmazott gyogyszerek elonyének vagy hatra-
nyanak ismertetésére, kiilonbozo betegségtipusoknal. Az
el6z6 el6adasban elhangzottakat megerdsitve konkrét eset-
ismertetéssel tamasztotta ald meggy6z6dését: a ma legin-
kabb elterjedt hasznalatu kabito fajdalomesillapitok legna-
gyobb veszélye, hogy szinte minden esetben elséként, pro-
tokollok szerint és til konnyedén valasztjak a kezelS orvo-
sok, emiatt a terapias hatasossag mellett torvényszerten je-
lentkezik a taladagolas veszélye. Ez a beteg életét ugyan
nem veszélyezteti, de a céliranyos gyogyszeres terapia be-
allitasat lehetetlenné teszi.

Dr: Bonyhadi Elemér traumatologus-sebész-haziorvos
a kabito fajdalomesillapitok rendelésének jogi hatterérdl, a
daganatos betegségek kezelésének etikai-emocionalis ve-
tiiletérdl beszelt, a haziorvos és a beteg szemszogebdl. Ele-
mezte azt a tényt, hogy az ilyen gyogyszerek rendelésének
gyakorisaga nem megfeleld. Ennek okaként a nagymérté-
ki adminisztraciot, a szankcioktol valo félelmet, az empa-
tia és a szakmai ismeretek hianyat sorolta fel.

Dr: Budai Erika, a Jahn Ferenc Koérhaz fajdalomambu-
lancidjanak vezetGje konkrét esetbemutatdsok kapcsan
szamolt be egy-egy gyogyszer alkalmazhatosagarol.

A rendezvény zarasakor konkrét, az elhangzottakat
érint6 kérdések mar nem szerepeltek.

Molnar Béla
Egyetemi Gyogyszertar
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INTEZETI HIREK, INFORMACIOK

Az Aneszteziologiai és
Intenziv Terapias Intézetbdl

B A European Society of Intensive Care
Medicine (ESICM) 19. éves kongresszusat
2006. szeptember 24-27-ig rendezték meg
Barcelonaban. Intézetiink a kdvetkezd
poszterekkel vett részt: Toth I, Heigl P,
Kauth 7., Szarka D., Kalmar N. K., Molnar
Zs.: Conventional versus dynamic liver
function tests following liver resection;
Marton S., Juhdsz V., Toth I, Bogar L.,
Papp A., Cseke L., Koszegi T.: Effects of
preoperative chemoradiotherapy in cancer
patients undergoing oesophagectomy; Ju-
hasz V., Marton S., Toth I, Bogar L., Papp
A., Cseke L., Koszegi T.: Exami-nation of
postoperative mortality in tumour patients
after oesophagectomy; Juhdsz V., Marton
S., Toth I, Bogar L., Papp A., Cseke L., Ko-
szegi T.: Comparison of inflammatory
response after oesophagectomy and exten-
sive abdominal surgery; Szakmany T., Toth
1, Molnar Zs., Leiner T., Mikor A., Bogar
L.: Effects of polyclonal IgM in septic
shock accompanied by severe respiratory
failure: a randomized trial; Molnar T., Jo-
nas A., Szakmany T., Bogar L.: The role of
BNP and microalbuminuria in patients
with subarachnoid haemorrhage. Dr: Mol-
nar Zsolt egyetemi docens felkért eléado-
ként szerepelt a kongresszuson. El6adasa-
nak cime: Atelectasis, ideal PEEP and
extravascular lung water in ARDS.

Az1. sz. Belgyogyaszati Klinikaradl

B Dr. Par Alajos szeptember 1-jén refera-
tumot tartott a Stimegi Orvosnapok prog-
ramjan ,,A hepatocellularis carcinoma di-
agnosztikaja és terapidja” cimmel.

n Dr. Par Alajos szeptember 7-11-ig Kai-
roban részt vett az International
Association for the Study of the Liver c.
nemzetkozi kongresszuson. ElGadasanak
cime: Par Gabriella, Berki Timea, Palin-
kas Laszlo, Szereday Laszlo, Haldsz Me-
linda, Miseta Attila, Hegediis Géza, Faust
Zsuzsa, Mozsik Gyula, Hunyady Béla, Par
Alajos: Transforming growth factor down-
regulates NKG2D Kkiller activator receptor
expression on cytotoxic cells in patients
with chronic HCV hepatitis. A bemutatott
poszter: Par Alajos, Par Gabriella, Berki
Timea, Miseta Attila, Hegediis Géza,
Mozsik Gyula, Hunyady Béla: Pegylated-
IFN plus ribavirin therapy downregulates

serum fibrosis markers independently of
virological response.

B Dr: Par Alajos szeptember 22-én felkért
eldadast tartott Lendavan (Slovenia) a
Progress in Liver Diseases c. nemzetkozi
konferencian ,,Prevention of cirrhosis:
diagnosis and treatment of liver fibrosis”
cimmel.

B Dr. Par Alajos szeptember 30-an két
eldadast tartott a Magyar Transzplantacios
Tarsasag és a Magyar Gasztroenterologiai
Téarsasag ,,Méjhajo” tudomanyos {ilésén
Kronikus B és C hepatitis antiviralis keze-
lésének hazai tapasztalatai (Par Alajos,
Szalay Ferenc, Tornai Istvan) és A
virushepatitisek kezelésének jovéje cim-
mel.

B, Haematologiai betegségek atlasza”
cimmel az els6 magyar nyelvii igényes he-
matologiai atlaszt a Medicina Kényvkiado
Rt. jelentette meg 2006-ban Matolcsy
Andras, Udvardy Miklos, Kopper Laszlo
szerkesztésében. Ebben Losonczy Hajna
és Méhes Gabor ,,B-sejtes kronikus lym-
phocytas leukaemia” (223-230. 0.) és a
,.B-sejtes prolymphocytés leukaemia” c.
fejezetek (231-232 0.), Szomor Arpad és
Matolcsy Andras az ,,Anaplasias nagysej-
tes lymphoma” c. fejezet (331-335. 0.)
szerz0i.

B A, Hatoéanyagok Készitmények Terapia,
Fokuszban az onkologia és az onkohema-
tologia” c. konyv 2006-ban a Melinda ki-
adonal jelent meg (fGszerkesztSk: Dank
Magdolna-Demeter Judit). A kdnyvben fe-
jezeteket irtak: Losonczy Hajna ,,Kronikus
lymphoid leukémia” (551-563. o.), David
Marianna ,,Az Gs-sejtatiiltetés indikacioi és
kivitelezése” (683-721. 0.), Szomor Arpdd
Anaplasias nagysejtes lymphoma™ (519-
525. 0.) cimmel.

m A _Thrombosis és vérzékenység~ c.
konyvet a Medicina Konyvkiado Rt.
2006-ban jelentette meg. SzerkesztS: dr:
Boda Zoltan. A konyvben Losonczy Hajna
»Malignus betegségek ¢és haemostasis”
cimmel irt fejezetet (515-525. o0.).

m A  Korszerli antitrombotikus terapia
iranyelvei az onkologiai kezelésben’c. ki-
advanyban, mely 2006-ban jelent meg és a
Magyar Onkologusok Tarsasaga, a Ma-
gyar Klinikai Onkologiai Tarsasag, a Ma-
gyar Gyogyszerterapias Tarsasag ¢s a Ma-
gyar Sugarterapias Tarsasag kozos kiadva-
nya, Losonczy Hajna a ,,Trombozis profi-
laxis és kezelés lymphomakban és leukeé-
midkban” (34-43. 0.) c. fejezetet irta.

AL sz. Belklinika
és Nephrologiai Centrumbol

B 2006. szeptember 14. és 17. kozott
Koppenhagaban, illetve Malmében tartot-
tak az European Association for the Study
of Diabetes (EASD) 42. éves talalkozojat,
amelyen klinikarol Wittmann Istvan pro-
fesszor vett részt.

B A Fresenius Medical Care orvos-
tovabbképzésén tartott elGadast Wittmann
Istvan professzor a diabetologia aktualita-
sair6l Godon, 2006. szeptember 21-én.

A Biofizikai Intézetbol

B Dr. Visegrady Baldzs 2006. julius 10-
17-ig az angliai University of Birmingham
School of Biosciences karan Laura M.
Machesky professzor kutatdlaboratori-
umaban tartdzkodott tanulmanyuton.

B Bugyi Bedta PhD-hallgato 2006. julius
17-28-ig a Parizs melletti Gif-sur-Yvettben
talalhato Centre National de la Recherche
Scientifique kozpont Enzimologia és Bio-
kémia Intézetében (Laboratoire
d'Enzymologie et Biochimie Structurales),
a Marie-France Carlier professzor altal
vezetett kutatdcsoportban jart tanulmany-
uton.

B Brennan Decker;, a St. Olaf College
(Northfield, Minnesota, USA) hallgatdja
Fulbright Osztondij-timogatassal egy éves
tanulmanyhtra érkezett intézetiinkbe, ahol
dr. Kellermayer Miklos iranyitasa alatt a
Nanobiotechnologiai munkacsoportban
végez kutatomunkat.

B A Magyar Biokémia Egyesiilet 2006.
augusztus 30. és szeptember 2. kozott Pé-
csett megrendezett vandorgytlésén
Nyitrai Miklos, Orban Jozsef, Bugyi Bead-
ta, Hild Gabor vett részt. Harom posztert
prezentaltunk: Orban J., Lorinczy D., Po-
zsonyi K., Somogyi B. és Hild G.: A sziv-
izom aktin termodinamikai tulajdonsagai:
a nukleotidok hatasa; Bugyi B., Papp G.,
Ujfalusi Z., Barko Sz., Somogyi B. és
Nyitrai M.: A forminok szerepe az aktin
citoszkeleton szabalyozasaban; Visegrady
B., Hild G., Somogyi B., Lorinczy D. és
Nyitrai M.: Toxinok hatésa az aktin fila-
mentumok dinamikai és konformacios tu-
lajdonsagaira.

B A szeptember 2. és 7. kozott Szegeden
megrendezett ,,Nanobiophysics 2006
konferencian intézetiink szamos munka-
tarsa részt vett poszterrel és elGadéssal. 4.
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Karsai, L. Grama, A. Nagy and M.
Kellermayer:  Oriented, potassium-
dependent binding of amyloid beta25-35
fibrils to mica (poszter); M. S. Z
Kellermayer, A. Karsai, A. Nagy, A. Ken-
gyel, T. Huber, Zs. Martonfalvi and L.
Grama: Synchronized atomic force and
total internal reflection fluorescence
microscopy for imaging cells and biomol-
ecules (poszter); Bianco P, Nagy A., Ken-
gyel A., Grama L., and Kellermayer M. S.
Z.: Interaction forces between F-actin and
titin’s  PEVK domain (poszter). Dr:
Kellermayer Miklos meghivott elGadast
tartott Nanobiophysics of amyloid fibrils
cimmel.

B 2006. szeptember 15-én Bugyi Bedta
B 2006. szeptember 20-an ifj. dr. Keller-
mayer Miklos a PTE Publikacios Dijaban
részesiilt.

A Farmakognéziai Intézetbél

B Dr: Szabo Laszlo Gyula egyetemi tanar,
korabbi megbizott tanszékvezetd 2006.
augusztus 26-an elGadast tartott Sopron-
ban a Soproni Erd6kért Komyezetkultira
Alapitvany éltal , Kitaibel Pal Utinapléja-
bol; Soproni ut 1806 cimmel rendezett
emlékiilésen. ElGadasanak cime: Gyogy-
novények, gyogyvizek Kitaibel Utinaplo-
jaban.

B Dr. Molnar Péter egyetemi docens,
megbizott intézetigazgatod elGadast tartott
az MTA Bioorganikus Kémiai Munkabi-
zottsaga altal Pécsett rendezett elGadoi tilé-
sen 2006. szeptember 26-an. Eléadasanak
cime: Néhany karotinoid és karotinoid-
izomer ndvénybiokémiai jelentGsége.

B Dr Farkas Agnes egyetemi adjunktus,
dr. Horvath Gyorgyi egyetemi tanarsegéd,
dr. Papp Nora asszisztens, Molnar Réka
diakkords hallgato és dr. Szabo LaszIo
Gyula egyetemi tanar poszterrel szerepelt
Kolozsvarott a XIII. Nemzetkozi Gyogy-
szerész Kongresszuson. Poszteriik cime:
Histologi-cal studies of Salvia officinalis
L. var. purpurascens. Tarsszerzok: T.
Sebastian Németh, T. Németh, I. Szabo
(University of Oradea, Faculty of
Medicine and Pharmacy, Department of
Pharmacognosy, N. Jiga nr. 29. Oradea,
Romania). Dr: Horvath Gydrgyi egyetemi
tanarsegéd és dr. Papp Nora asszisztens
tovabbi posztert mutatott be ezen a kong-
resszuson. Poszteriik cime: Rosmarinic
acid content from Salvia officinalis L.
leaves. Tarsszerzok: T. Sebastian Németh,
T. Németh, I. Szabo (University of Oradea,
Faculty of Medicine and Pharmacy,

Department of Pharmacognosy, N. Jiga nr.
29. Oradea, Romania), 1. Oniga, L. Viase,
H. Popescu (University of Medicine and
Pharmacy ,,Iuliu Hatieganu”, Department
of Pharmacognosy, Cluj-Napoca, Roma-
nia). Dr. Papp Nora el6adassal is szere-
pelt, melynek cime: Teaching methods of
valuable medicinal plants in the Mecsek
mountain  of  South-Hungary -
Pharmacobotani-cal methods in the phar-
macist education.

Az Orvosi Mikrobioldgiai
és Immunitastani Intézetbol

B A Parizsban 2006. szeptember 6-9-ig
megtartott 16th European Congress of
Immunology (ECI) and 1st Joint Meeting
of European National Societies of
Immunology Under the auspices of EFIS
rendezvényen dr. Szekeres-Bartho Julia
iiléselnoki teenddket latott el a Reproduk-
tiv Immunolégia szekcidban. Négy posz-
ter keriilt bemutatasra és egy el6adas hang-
zott el intézetiink munkatarsai részérdl dr:
Barakonyi Aliz: Decidual gamma/delta T
cells and NK cell receptors in human preg-
nancy; dr. Polgar Beata: The
immunomatrix”: how PIBF can promote
tumor development?; Haldasz Melinda:
The GPIl-anchored PIBF-Receptor acti-
vates the JAK/STAT pathway via forming
a complex with IL-4R alpha; dr: Szereday
LaszIlo: Surface expression and effector
function of natural killer cell receptors on
Vdelta2+ T cells is altered in Mycobacteri-
um tuberculosis infection and the possible
role of regulatory T cells in tuberculin
anergy ¢és dr. Miké Eva: Phenotypical and
functional analysis if invariant NKT cells
and gamma/delta T cells in pre-eclampsia
cimmel.

B A Janos Fischer Memorial Symposiu-
mon (Polarisation Optical Histochemistry;
Immunology and Electron Microscopy at
the Biological Reseach Center of the Hun-
garian Academy of Sciences) Szegeden,
2006. szeptember 15-én dr. Tigyi Zoltan
Topo-optical detection of sugar chains and
sialic acid on the surface of phagocytic and
bacterial cells during the phagocytosis of
Klebsiella pneumoniae in mouse c. el6-
adassal szerepelt.

A Pszichiatriai és
Pszichoterapias Klinikarol

B Dr. Fekete Sandor egyetemi docens,
klinikaigazgato, dr: Osvath Péter egyetemi
adjunktus és dr: Vords Viktor egyetemi ta-
narsegéd 2006 szeptemberében Szlovénia-
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ban részt vettek egy suicidologiaval foglal-
kozo6 nemzetkdzi kongresszuson, ahol el6-
adasokat tartottak és posztert mutattak be.
B Dr. Tenyi Tamas egyetemi docens €s dr.
Vérds Viktor egyetemi tanarsegéd 2006
szeptemberében részt vettek a XIX.
ECMP Kongresszuson Parizsban, ahol
posztert mutattak be.

B Dr: Gati Agnes egyetemi docens, dr: Té-
nyi Tamds egyetemi docens, dr. Abrahdm
1ldiko egyetemi tanarsegéd 20006. szeptem-
ber 22-23-an Budapesten részt vett az 1.
Magyar Evészavar Kongresszuson, ahol
el6adasokat tartottak ¢és kerekasztalban
vettek részt.

B Dr: Trixler Matyas egyetemi tanar, dr: Fe-
kete Sandor egyetemi docens, klinikaigaz-
gato, dr. Herold Robert egyetemi adjunktus,
dr: Osvath Péter egyetemi adjunktus, dr: Ab-
raham Ildiko egyetemi tanarsegéd Tihany-
ban részt vettek a IX. Magyar Neuro-pszi-
chofarmakologiai Kongresszuson 2006. ok-
tober 5-7-ig, ahol el6adasokat mutattak be és
iiléselnoki feladatokat lattak el.

A Sebészeti Oktato és
Kutato Intézetbol

B A Magyar Szabadgyok-Kutatd Tarsa-
sag Munkaértekezletén 2006. szeptember
11-én Budapesten az alabbi elGadasok
hangzottak el intézetiinkb6l: Cserepes B.,
Jancso G., Gasz B., Racz B., Ferencz A.,
Kiirthy M., Lantos J., Roth E.: Az uro-
cortin kardioprotektiv hatasanak vizsgala-
ta a szivizom pre- és posztkondicionalasa-
ban in vitro modellben; Kiirthy M., Arato
E., Jancso G., Cserepes B., Ferencz S,
Lantos J., Kollar L., Roth E.: Diabéteszes
periférias érbetegek thrombocyta-funkcio-
ja és szabadgyok-termelése; Rdcz B.,
Reglodi D., Ferencz A., Gasz B., Lubics A.,
Roth E., Borsiczky B.: A hipofizis adenilat
ciklaz aktivalo polipeptid hatasa ozmoti-
kus stressz okozta porcsejt-apoptozisban.

B A V. International Symposium on
Myocardial Cytoprotection Konferencian
Pécsett (2006. szeptember 28-30.) az alab-
bi poszterek bemutatasara keriilt sor inté-
zetiinkbdl: Cserepes B., Jancso G., Racz
B., Gasz B., Gaszner B., Kiirthy M., Lan-
tos J., Roth E.: Cell protective role of uro-
cortin against ischaemia/reperfusion injury
in the process of pre- and postconditioning
on cultured cardiomyocytes; Gasz B.,
Racz B., Reglodi D., Borsiczky B., Ferencz
A., Tamas A., Cserepes B., Lubics A., Galy-
lyas F. Jr, Toth G., Lengvari 1., Roth E.:
Effects of pituitary adenylate cyclase acti-
vating polypeptide in oxidative stress-
induced apoptosis of cardiomyocytes;
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Jancso G., Cserepes B., Borsiczky B.,
Ferencz A., Racz B., Lantos J., Roth E.:
Heme oxygenase-1 has protective effect in
the delayed myocardial preconditioning;
Kiirthy M., Arato E., Jancso G., Lantos J.,
Cserepes B., Ferencz S., Sinay L., Roth E.:
Thrombocyte function in the perioperative
phase of acute and elective peripheral
revascularisation surgery.

A Sebészeti Tanszékrol

B 2006. junius 29-jalius 1-ig zajlott az Eu-
ropai Vénas Forum [X. Kongresszusa Lon-
donban, amelyen Menyhei G., Gyevnar Zs.:
Conventional stripping versus cryostrip-
ping: a prospective, randomised trial c. el6-
adassal szerepeltek munkatarsaink.

B 2006. szeptember 21-24-ig tartott az
Europai Ersebész Tarsasag Kongresszusa,
melyen Kollar Lajos professzor és dr.
Menyhei Gabor vett részt. Dr Menyhei
Gabort a tarsasag vezetGségi tagjanak va-
lasztottak.

B 2006. oktdber 11-13-ig rendezték meg
a Magyar Plasztikai, Helyreallito és Eszté-
tikai Sebész Tarsasag 11. Kongresszusat
Pécsett. Intézetiink részérdl elhangzott el6-
adasok: Kelemen O., Dezso L., Fiildp G.,
Ruzsa Cs., Varga Z., Kollar L.: A sulyosan
elhizott, inzulinfliggé diabeteses betegek
major dermolipectomiat kovetd anyagcse-
re-valtozasai.

B 2006. oktober 9-én az Orvostudomanyi
¢és Egészségtudomanyi Szakosztaly iilésén
a Tanulsagos esetek foruma keretében dr:
Sinay LaszIo Infrarenalis abdominalis aor-
ta aneurysma (AAA) és mellékleletként
talalt, post mortem igazolodott Osler-kor
egyiittes eldfordulasa egy konkrét eset
kapcsan cimmel tartott beszamolot.

A Szemészeti Klinikarol

B 2006. szeptember 9-13-ig keriilt meg-
rendezésre Cannes-ban az ASRS és EVRS
kozos kongresszusa, melyen klinikankrol
dr. Szijarto Zsuzsanna egyetemi adjunktus,
dr. Gadl Valéria egyetemi tanarsegéd, dr.
Kovdcs Balint és dr. Kuhn Ferenc egyete-
mi tanarok vettek részt. A bemutatott posz-
terek: dr: Szijarto Zsuzsanna: Prognosis of
penetrating eye injuries with posterior seg-
ment intraocular foreign bodies; dr: Gaal
Valéria: Microbiological aspects of acute
bacterial endophthalmitis after cataract
surgery; dr. Kuhn Ferenc: Complete and
early vitrectomy for eyes with postopera-
tive endophthalmitis és Triamcinolone
caused secondary glaucoma after pars

plana vitrectomy. Dr: Kuhn Ferenc a Fény-
érzés nélkiili szem rekonstrukcidja cimi
videdjaval az Amerikai Retina Tarsasag
(RHET Buckler) ,,Oscar dijat” nyerte.

B 2006. szeptember 9-14-ig Londonban
az ECRS kongresszusan dr. Pamer Zsu-
zsanna és dr. Solt Adrienn vett részt.

B 2006. szeptember 14-16-ig Vilniusban
tartottak a World ROP Meeting-et, ame-
lyen klinikankrol dr: Schvéller Monika vett
részt Retinal detachment as a late compli-
cation of ROP cimii poszterével.

B 2006. szeptember 20-22-én Szegeden
rendezték a Szaz év talany — X. Jubileumi
Alzheimer-kor Konferenciat a betegség le-
irasanak 100. évforduldja alkalmabol. Kli-
nikankrol dr. Kovacs Katalin Az id6skori
maculadegeneracio gyakorisaga Alzheimer-
koros betegek korében cimmel tartott eld-
adast.

A Traumatologiai Kozpont
Balesetsebészeti és
Kézsebészeti Klinikarol

B 2006. szeptember 21-23-ig zajlott
Gydrben a 40 éves Magyar Traumatologus
Tarsasag 2006. évi Kongresszusa ¢s Fiata-
lok Foruma. Klinikank szamos el6adassal
képviseltette magat: Naumov 1., Nyarady
J., Vamhidy L., Wiegand N., Fodor B.:
Tibia proximalis vég toréseinek kezelése
LISS-szel; Naumov I., Wiegand N.: LCP a
proxi-malis tibia-tdrések ellatasaban;
Bérner O. M., Kovdcsy A., Wiegand N.:
Egy elfelejtett modszer — a tibia condylus
torések funkcionalis kezelése; Nyarady J.,
Naumov L, Farkas G., Vamhidy L., Sebes-
tyén A., Nyarady Z.: A combfej keringésé-
nek meghatarozasa osteoscopiaval; Far-
kas G., Nyarady J.: Kezdeti tapasztalata-
ink a combfej mechanikai vizsgalataval
miitéti koriilmények kozott; Sebestyén A.,
Boncz I, Toth F, Nyarady J.: Tarsult be-
tegségek hatasa az iddskori combnyakto-
réseket kdvetd korai halalozas alakulasara
Magyarorszagon; Sebestvén A., Boncz 1,
Toth F., Nyarady J.: CsipGprotézis-imp-
lantaciok teriileti jellegzetességei Magyar-
orszagon; Kaviczki Sz., Fodor B., Jillek T,
Vamhidy L., Farkas G.: VIII faktorhiany
miatt kialakult compartment syndromas
beteg szovédményes esete; Patczai B.,
Vamhidy L., Farkas G., Fodor B., Jarai
G., Nyarady J.: tapasztalataink egy 0j tipu-
st implantatummal a humerus proximalis
vég oszteoporotikus toréseinek kezelésé-
ben; Szakalas J., Doktor K., Kiss Z.: Vall-
iziilet-instabilitasok rehabilitacidja klini-
kankon (poszter); Fodor B., Vamhidy L.,

Farkas G., Patczai B., Jarai G., Nyarady
J.: Poszttraumas térdiziileti arthrosisok ke-
zelése revizids térdprotézissel; Jarai G.,
Vamhidy L., FodorB., Kaviczki Sz.,
NyaradyJ.:  Térdprotetizaciot kovetd
supracondyler femurtdrések szovédmé-
nyének megoldasa Elmsley-plasztikaval,
Wiegand N., Naumov I, Vamhidy L.,
Bukovecz T.: Patella in-potlas: 0j megol-
das, 7 eset; Moricz O., Branemark R.,
Mathé T, Nydrady J.: Uj rendszerl vég-
tagpotlo protézis traumas femur-amputal-
tak részére; Vamhidy L., Nydrady J.: Inno-
vacio a traumatologiaban. Egy sikeres, egy
sikertelen palyazat torténete; Fodor B., Se-
bestyén A., Nyarady J., Toth F'.: Innovacid
¢s sajkacsonttorés: a Carpal Box radiogra-
fia. A kongresszus alkalmaval kertilt meg-
rendezésre a Magyar Traumatologus Tar-
sasag ¢évi kozgytlése, melynek f6 témaja
az un. szinlelt szerz6dések megsziintetése
miatt kialakult finanszirozasi helyzet volt.
A tagsag a kormanyzat részérdl elhangzott
szobeli ajanlatot nem fogadta el, kitartott a
korabbi rendkiviili kozgyilés hatarozata
mellett, melyet nem modositott. Ebben a
hatarozatban az iigyeletben eltoltott id6
teljes munkaidének valo elszamolasat és
megfeleld dijazasat kovetelték. Tovabba a
tagsag sérelmezte azt, hogy az egészség-
tigyi tarca a kozgytilésen nem képviseltet-
te magat, illetve a tarca részeérél konkrét
megoldasi javaslat nem érkezett.

B 2006. oktober 4-én a kozos ortopéd-tra-
umatologus rezidensképzés keretében a
Synthes-cég kozremiikddésével megkezd-
tiik azt a havonkeénti tovabbképzo sorozatot,
mely adott témakor tudnivaloinak Ossze-
foglalasa mellett miihelygyakorlatra is lehe-
tOséget biztosit. Els6 alkalommal az alkar
dista-lis vég toréseinek kezelésével foglal-
koztunk, és mlianyag csontokon e torések
egyesitését gyakorolhattak a résztvevok.

B 2006. oktober 12-én dr: Borzsei LaszIo
Zoltan adjunktus Pyogén csontfert6zések
hetGsége polymethylmetacrylat kapszulak
kozvetitésével cimi PhD-értekezésének
vitaja zajlott sikerrel.

B 2006. oktober 13-14-én Grazban ren-
dezték a 25. Stajer-Szlovén és 22. Hatar-
menti Traumatologus Konferenciat. Klini-
kankrél dr. Nyarady Jozsef, Vamhidy
Laszlo, Wiegand Norbert és Patczai Ba-
lazs vett részt. Egy el6adas hangzott el
Vamhidy L., Farkas G., Fodor B., Jarai
G., Nyarady J.: Clinical experiences with a
new implant for the treatment of osteo-
porotic fractures of the proximal humerus
cimmel.
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Elhunyt dr. Kelényi Gabor professzor

A Pécsi Tudoméanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kara mély fajdalommal tudatja, hogy dr. Kelényi Gébor egyete-
mi tanar, a Pécsi Orvostudomanyi Egyetem volt rektora, karunk emeritus professzora hosszantarto stilyos betegség utan
2006. szeptember 24-¢én, ¢életének 81. évében elhunyt.

Dr. Kelényi Gabor professzor Budapesten sziiletett 1926-ban. Tanulmanyait a févarosban végezte. 1950-ben kapott
orvosi diplomat a budapesti magyar kiralyi Pazmany Péter Tudoméanyegyetem orvosi karan. Diakkordsként az orvoskar
szovettani intézetében, ill. rontgen klinik4jan 1-1 tanévet toltott, a végzés utan fél évet a Péterfi Sandor utcai, hematolo-
giai profila III. sz. belosztalyon, majd fél évet a szombathelyi korhaz korbonctani osztalyan, dr. Romhanyi Gyorgy féor-
vos mellett dolgozott. 1952-t6l — az 1951 §szétdl a Pécsi OTE-n tanszékvezetdi megbizast kapott Romhanyi Gydrgy pro-
fesszor hivasara — a POTE (PTE-AOK) Korbonctani/Patologiai Intézetében tevékenykedett csaknem 110 szemeszteren
at. 1961-ben nyerte el az orvostudomany kandidatusa cimet, 1972-ben lett az orvostudomany doktora. Hosszabb id6t
toltott kiilfoldi tanulmanyutakon vendégprofesszorként: 1964-65-ben az Egyesiilt Allamokban, az 1970-80-as években
Olaszorszagban, Németorszagban, Danidban, Franciaorszagban. 1974-ben nevezte ki a koztarsasagi elndk az intézetbe
egyetemi tanarnak.

1976-ban a rektor megbizta a POTE Korbonctani
(késébb Patologiai) intézetének vezetésével, melynek
¢lén 17 évig allt. A tanszékvezetés atvétele utan meg-
valdsitotta régi almat: 1976 és 1978 kozott 1étrehozta az
orszagos feladatokat ellat6 Malignus Lymphoma
Referencia Centrumot intézetében, mely egyben a ma-
gyarorszagi hematopatologia alapkéletételét is jelentette.
1978-t6l meghivast kapott az Europai Lymphoma Klub-
ba. Nemcsak az orszag kiilonbdzd intézeteibdl, de
Ko6zép-Kelet Eurdpa szinte valamennyi orszagabol jottek
hozza tanulni. A mai magyar orvosegyetemeken a
hematopatologiai diagnosztikai és kutatdsi vonalakat
kozvetlen vagy kdzvetett tanitvanyai iranyitjak.

Az 1989/90-es tanévben megalakult egyetemi reformbi-
zottsag elndke. 1991. marcius 26-an a tanacsiilés a POTE
rektorava valasztotta, a koztarsasagi elndk két honappal
késGbb, majus 28-an nevezte ki Kelényi professzort rektor-
nak. 1992-ben, mint rektor Kelényi professzor rendezte az
egyetemalapitas 625 éves évforduldjanak iinnepségeit, s
ezen alkalombol ugy rendelkezett, hogy Gssze kell gytjteni
az egyetem torténetére vonatkozo relikvidkat és meg kell irni
az egyes intézetek ¢s klinikak torténetét. Rektori
tevékenysége fontos mozzanatanak tekinthet az egyetem
orvosprofesszor rektorai (18 személyiség) arcképének
megfestetése. A rektori tisztséget 2 ciklusban, 4 éven at
toltotte be. 1996-t61 emeritus professzorként szolgalta az
orvosképzést, a hematopatologiai diagnosztikat és kutatast.

75. sziiletésnapjan tiszteletére a European
Association for Hematopathology védnoksége alatt, Pécsett rendezett nemzetk6zi Haematopathology Tutorial-on 14
orszagbol érkeztek résztvevok. Ugyanezen alkalombol Marschalko-dijat kapott a haematopathologia, elsdsorban a
malignus lymphomak diagnosztikaja teriiletén kifejtett tobb évtizedes iskolateremté munkassaga elismeréséiil. Az Erfurti
Orvosi Akadémia és a Csehszlovak Purkinje Tarsasag honoris causa doktora, a Csehszlovak Pathologus Tarsasag, a
Német Haematologus Tarsasag tiszteletbeli tagja, elnokségi tagja volt a European Association for Haematopathology-nak
valamint az International Society of Chemo- and Immunotherapy-nak, a Magyar Pathologus, tovabba a Magyar
Haematologus Tarsasagnak. Szamos Kkitiintetésben részesiilt: Kivalé Orvos, Tudomanyos ¢és FelsGoktatasi Dij,
Haematologiai Nagydij, Markusovszky Dij, Szentgyorgyi Albert-Dij, tovabba Balé Jozsef-, Romhanyi Gyorgy- és
Markhot Ferenc Emlékérmek. 1995-ben a Pro Universitate arany fokozatat nyerte el. Tudomanyos kdzleményeinek
szama megkozeliti a kétszazat. Négy nagyobb konyvfejezetet irt.

Dr. Kelényi Gabor professzor személyében az egyetem olyan kiemelkedd tudast professzorat vesztette el, aki
¢letének 53 évét az orvostanhallgatok oktatasanak és a nemzetkozi léptékli, modern patologiai diagnosztika
meghonositasanak szentelte. Emlékét mély tisztelettel és kegyelettel megdrizziik.

Dr. Kelényi Gabort a Pécsi Tudoméanyegyetem Altalanos Orvostudoményi Kara sajat halottjanak tekinti.

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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MEGEMLEKEZES

Az Anatomiai Intézet 2006. oktober 27-én 15 orai kezdettel
tartja a szokasos temet6i megemlékezést a Pécsi Kozponti
TemetSben. Ezzel a megemlékezéssel tiszteletiinket fejezziik
ki azok irant, akik holtukban is az él6ket szolgaltak és szol-
galjak, akiknek segitsége nélkiil az orvosképzés lehetetlen
lenne. Kérjiik, hogy hallgatoink és oktatoink minél nagyobb
Iétszamban vegyenek részt a sz€&p linnepségen.

Mészaros Laszlo

Mielott még...

En nem tudom, ki vagy, honnan és miért jottél. Csak fekszel
itt elGttem ebben a hideglevegdjli teremben, mint ahogy
talan régen, fehér partokon, sos déli szélben ott, ahol a
tenger és az ég egymasba lényegiil szeliden, és kiilon-
valasztani folosleges.

Vagy ahogyan egy nyaron magas fii kozt, egyetlen fa arnyéat
megtalalva hevertél,

és a vilag messze volt t6led, mint a tél.

Allok itt néman, és kérdem tétovan:

ki vagy és hol voltal, mikor én még sehol sem?

Sziilettél ezerkilencszaz-x-ben

valahol Magyarorszagban

— a kicsiben vagy a nagyban —

Fekiidtél illatos bolcsdben,

vagy egy reggel csak felsirtal egy hilivos varoteremben.

Kézen fogva vittek, vagy 10ktek iskolaba,

beleszerettél tanitodba, vagy elszoktél titokba’?

Elalvas el6tt néha figyelted-e kicsi 6klodet,

és gondoltal-e arra, most szived is ekkora lehet?

Amikor mar majd minden pad egy-egy hajdanvolt szerelmet
jelentett,

megtalaltad-e azt az egyet?

Gyermekeid voltak és unokaid talan,

vagy csendes napokon szobadba becsongetett a magany?

Tettél-e agyad folé keresztet?

Karacsonyt iinnepeltél vagy fenydiinnepet?

Dalod az Anyagnak zengett vagy Istennek,

Vagy legyintettél csak és vagytal hinni végre egy igaz
embernek?

Itt jartal te is — labad alatt kopott a Kossuth és a kiraly utca —

vagy csak tiindokl6 vasarnapokon érkeztél ide az ezerszinid
vasarba?

Tiéd volt-e a varos koveivel és emlékeivel,

vagy volt ijesztd, hegyre kuszo allat, és menekiiltél innen el?

Nem tudom.

De most itt fekszel, és nekem meg kell vivnom mindezzel.

Hogy merjem tenni, amit kell.

Hogy majd egyszer mélté lehessek hozzad, te “milliok kozt
az egy’:

Ember.

II. éves hallgato, 2005.
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