


Szponzoralt tartalom
2020. januar 1-ig minden maganorvosnak

és -fogorvosnak is csatlakoznia kell az
Elektronikus Egészséguigyi Szolgaltatasi
Térhez

Hamarosan tovabb boéviil az Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi
Teret (EESZT) hasznalo intézmények kore: 2020. januar 1-ig minden
maganorvosnak és -fogorvosnak csatlakoznia kell és legkésobb 2020.
junius 1-tél hianytalanul adatot kell szolgaltatnia az EESZT-be. Az
egészségiigyi felhé hatékony és azonnali informdciocserét tesz
lehetové a koz- és maganorvosok kozott, ennek koszonhetéen
atlathatobba valik az egészségiigyi rendszer, igy biztositva a betegek

legmagasabb szintii ellatasat.

Az Elektronikus Egészségligyi Szolgaltatasi Teret (EESZT) 2017. november 1-i
indulasa 6ta mintegy 10 ezer egészségligyi szolgaltatd hasznalja: tobb mint 26
ezer orvos és csaknem 13 ezer gydégyszertari dolgozo. Naponta atlagosan 250
ezer ellatasi eseményt, 200 ezer betegdokumentumot és 800 ezer receptet
rogzitenek. 2019 marciusa 6ta pedig az EESZT-n keresztil az orszag mind a 73
slirgdsségi osztalyan is mérhetdvé valtak a mikodési és triazsolasi folyamatok.

Elsé korben a haziorvosi szolgalatok, a jaro- és fekvobeteg-ellatd intézmények és a
gyogyszertarak csatlakoztak, majd 2018. november 1-ig be kellett kapcsolodniuk
azon maganszolgaltatoknak is, akiknek jogszabaly alapjan a Koézponti
Implantatumregiszterbe és a Nemzeti Csip6- és Térdizileti Endoprotézis Belltetés
Regiszterbe jelentési kotelezettségik van. Az EESZT-t hasznal6 intézmények kore
hamarosan tovabb bévil: 2020. januar 1-ig minden magan maganorvosi,- és fogorvosi
praxissal rendelkezé szolgaltatonak el kell végeznie a csatlakozassal kapcsolatos
teenddit és legkésébb 2020. junius 1-t6l adatot kell szolgaltatnia az EESZT-be. Ezzel
teljessé valik az orszag lefedettsége, a csatlakozott egészségligyi szolgaltatok szama
pedig 25 ezerre nd.

A Szolgaltatasi Térhez csatlakozott egészségiigyi szolgaltatok kotelesek a kezelések
adatait és a kapcsolodd dokumentumokat tovabbitani az EESZT-be, az ellatas soran felirt
vényeket pedig az EESZT-n keresztil megrendelni. Mivel a csatlakozott szolgaltaténal
dolgoz6 orvos a beteg ellatasakor a paciens kezeléorvosava valik, az ellatott egészségugyi
profiljatis ki kell toltenie.

Az EESZT-hez valé csatlakozas egyarant fontos az ellatottak és az ellatok szamara, hiszen
az adatszolgaltatassal teljesebbé valnak a betegekrél sz6l6 informacidk, a szolgaltatdk
pedig is a korabbinal részletesebb és pontosabb informaciohoz juthat a paciens egyéb
betegségeirdl, gydgyszerérzékenységeirdl, korabbi ellatasairol.

EESZT

0@ Elekironikus y N V.

Egészségugyi .
Szolgdltatdsi Tér egeszsegugylfelho.hu Allami Egészségugyi Ellato Kozpont
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SZERKESZTO!I LEVEL

MINDEN KEDVES OLVASONKNAK ALDOTT,
BEKES UNNEPEKET ES
BOLDOG UJ ESZTENDOT KIVANUNK!

A NOVER SZERKESZTOSEGE ES KIADOJA

A NOVER tudomanyos és tovabbképzé szakfolyo-
irat idén is meghirdette kardcsonyi rajzpalyazatat
az egészségligyi kozépfoku szakképzéshe és az
egészségtudomadnyi felséoktatdsba jaré tanuldk/
hallgatdk korében, melyre 6sszesen 32 alkotds ér-
kezett be. A zslri titkos szavazassal alakitotta ki
az azonosito koddal ellatott, névtelen versenymun-
kak rangsordt. A palyazat elsé harom helyezettjé-
nek mdveivel kivan a folydirat Szerkesztésége és
Kiadoja e lapszamban boldog Unnepeket. A dija-
zottak és képz@intézményeik nyereményként egy-
egy éves NoOvér folyoirat el6fizetést kapnak. A szép
eredményekhez a didkoknak és intézményeiknek

o , . helyez
szivb6l gratulalunk! elyezett
Készitette:
Pap Leticia
10. évfolyam
[II. helyezett Padényi Katolikus
Készitette: Iskola (Veszprém)
Virég Eva
4. évfolyam

Szegedi Tudomany-
egyetem Egészség-
tudomanyi és
Szocialis Képzési Kar,
Apolé szakirany

II. helyezett

Készitette: Lakatos Anikd

9. évfolyam

Karcagi SzC Teleki Blanka Gimnaziuma, Szakgimnaziuma és
Kollégiuma (Mezétur)
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ISKOLATORTENET

Egy ujpesti kozepiskola

egy évszazados torténete

|. rész

100 éves a Kanizsay Dorottya Katolikus Gimnazium,
Egészségiigyi Szakkozépiskola és Szakgimnazium

PERKO Magdolna

A miiltat nem lebet elvenni télink,
de csak akkor a mienk, ha ismerjik.”

(Ofeélla Sdndor)

Az Ujpesti kozépiskola 2019-ben tGnnepelte ala-
pitdsinak 100. évforduléjit (1. és 2.kép). Vajon
hédnyan végeztek a kozépiskoldban az elmilt szdz év
alatt? J6 lenne ismerni a végzés utdni életdtjukat!
Hény értékes ember keriilt ki az almaméterbél, hd-
nyan emlékeznek j6 szivvel az iskoldra, a tandrokra,
didktdrsakra, iskolai tnnepélyekre, szalagavatdkra,
ballagisokra, és a végs6 megmérettetésre az érettsé-
gin? Megkozelits ada-
taim sincsenek errdl!
100 év egy isko-
la torténetében mdr
TORTENELEM!

100 év az ember éle-

tében csak ritkin el-
érhetd életkor, egy is-

koldéban tiszteletre méltd, és a torténelemben sem
elhanyagolhatd.

A jubileum tnnep, emlékezés. Szdz év elteltével
megdllni, emlékezni és értékelni a mult eseményeit,
teltoltddni értékeibdl, tanulni hibdibél nagyszerd
érzés!

Patinds, torténelmi hangulatd épiiletekben gyak-
ran halljuk:

Ha ezek a falak mesélni tudndnak!

De a kovek, és a téglik nem tudnak mesélni! Ezt
helyettiik régi dokumentumok, szemtanik, az ese-
mények dtélsi teszik meg és néha meg kell tenni!
Mert,

~Miilt nélkiil nincs jové, s mennél gazdagabb a miil-
tad, anndl tobb fondlon kapaszkodhatsz a jovibe”

Babits Mihdly

Ezt teszem most én is. Emlékezem és mesélek!
Segitségiil hivok régi dokumentumokat, fényképe-
ket, régi kollégdk torténeteit.

1. és 2 kép: Az iskola cimere és épiilete. (Forrds: https://www.google.com/
maps (Foto: Peter Tak; 2017. julius))




EGY UJPESTI KOZEPISKOLA EGY EVSZAZADOS TORTENETE — |. RESZ

3. kép: 2019. szeptember 27-én emléktablat avattak
az iskola homlokzatan. (Forras: http://www.ekif-bp.
hu/jubileumi-rendezvenyek-a-100-eves-kanizsayban
(2019.11.04.)

4. kép: A centendriumi évkonyv boritdja

Hérom évtizedet toltottem a ,,Kanizsay-ban”, eb-
bél 20 évet (1990-2010-ig) az iskola igazgatdjaként.
Szeretettel gondolok vissza ezekre az évekre. Szeret-
tem itt dolgozni, tiszteltem és becstiltem vezetStir-
saimat, kollégdimat, sokat tanultam télik. Szerettem
a didkjaimat, sok 6romot és persze bosszisdgot is
okoztak az egyiitt toltott évek sordn.

A 100 éves jubileumot az iskola jelenlegi kozossé-
ge eseménysorozattal tinnepelte. Az évfordulé tiszte-
letére sportversenyeket, a régi Kanizsay-s relikvidkbél,
korabeli egészségligyi targyakbdl kidllitist rendeztek.
Kedves esemény volt az egykori és jelenlegi tandrok
taldlkozéja. Emléktablat is avattak (3. kép). Centend-
riumi évkonyv is kiaddsra kertilt (4. kép).

A centendriumi emlékévet tnnepélyes gilami-
sor zarta 2019. szeptember 30-dn az Angyalfoldi
Jozsef Attila Mivelsdési Koézpontban. A gdlami-
sor vendégei voltak a fenntarté képviseldi, a ke-
riillet, a tdrsintézmények vezetdi, az iskola kordbbi
igazgatdi, egykori és jelenlegi tandrai, régi és mos-
tani didkjai. A gdlin Snell Gyorgy plspok tr, majd
Wintermantel Zsolt, [jjpest polgirmestere mon-
dott tinnepi beszédet, ezt kovetden iskola jelenlegi
igazgatdja, Szabé Bedta koszontotte a résztveviket.
A gilamdsor fénypontja egy Kanizsay Dorottya
életutjat bemutaté ldtvinyos tincprodukeié volt, az
iskola tanuldinak kozremtikodésével (5. kép). Fel-

5. kép: Kanizsay Dorottya életutjat bemutatd
tancprodukcio (Forras: https://dimusicas.pw/mp3/
Szakmazz- Budapest.html (2019. 11.04.))

lépett még tobbek kozott az iskola kordbbi didkja,
Prieger Fanni, az Anima Sound System egylittes
énekese.

Az elmult 100 év képeibdl készitett kisfilmet is
megtekinthették a jelenlévék. A centendrium kap-
csdn rendezett versenyek eredményhirdetésére, a he-
lyezettek dijazdsdra szintén ezen a napon kerdlt sor.
Az intézményben tobb évtizedet eltoltott kollégak,
volt igazgatdék koszontése meghaté szinfoltja volt az
tnnepségnek, 8k virdgesokrot és erre az alkalomra
késziilt, névre sz6l6 gravirozott ,iivegtréfedt” vehet-

tek dt (6. kép).

"0v-11(9)2€'6 102 | HIAON
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ISKOLATORTENET

6. kép: Gravirozott lvegplakett (Forras: Perkd Magda
fényképezte; 2019. oktéber 30.)

Az est zardsaként Nyerges Attila, az Ismerdés Ar-
cok zenekar frontembere énekelt egy dalt, akinek
felesége (Midrk Dorottya angolszakos tandr) révén
szintén van személyes kotédése iskolinkhoz. Ezutin
mindenki megkéstolhatta a Kanizsay-s cimerrel di-
szitett tinnepi tortat (7. kép).

Ahogy elkezd6dott! Az iskola

sziiletése!
Az iskola megsziiletésének torténelmi héttere

Az 1914-1920 kozotti id8szak a huszadik szdzad
magyar torténelemének egyik legvilsigosabb pe-
riédusa volt. Az 1914 és 1918 kozott zajlé elsd vi-
lighdboru volt a torténelem egyik legjelentésebb és
legpusztitébb hdbortja, mely a Fold hdrom konti-
nensén osszesen 15 millié halilos dldozatot kovetelt.

Az oktatds a hibort éveiben is tovibb folyt Ma-
gyarorszdgon, de feltételei, koriilményei megviltoz-
tak. A f&vdrosban a tanév késébb kezdédott, sok
iskolai épiiletet katonai célok miatt lefoglaltak. Ke-
vesebb, gyakran sszevont osztilyok indultak a tan-
évben, a tanorak szdmit is csokkentették. A fellépd
szénhidny is nehezitette az oktatdst, fiités hidnydban
gyakran iskolai kényszersziinetet rendeltek el. A fér-
fi tandrok és taniték létszama lecsokkent a katonai
szolgdlat miatt.

A ,nagy hdbort” eseményei a politikdra, a gazda-
sdgra, és a tirsadalomra is jelentSs negativ hatdssal

PERKO MAGDOLNA

voltak. Megkeseritette a hétkoznapokat, hiszen érin-
tette a kozellatdst, kozlekedést, oktatdst, hatdst gyako-
rolt a lakhatdsra, munkavéllalisra. Az els§ vilaghdboru
6ridsi valtozdst jelentett a 19. szdzadi viligképben és a
vildgrol valé felfogdsiban. A vilighibord nyomaszté
emlékei mellett silyosbitottik a helyzetet a lakossdgot
sajto, katasztrofilis gazdasigi viszonyok, az elértékte-
lenedd pénzt, jegyrendszer bevezetése, a sorban 4lla-
sok alapvet§ élelmiszerért, az egzisztencidlis bizonyta-
lansdg és a mély szegénység.

Révid idé§ alatt harom éles politikai fordulat zaj-
lott le az orszdgban. Els6ként, 1918 8szén kitort az
Gszirézsds forradalom, amelynek eredményeként
kikidltottak a Népkoztirsasagot, masodszor 1919.
év marcius 21-én deklaraltak Tandcskoztdrsasdgot,
harmadsorban pedig ugyanezen év kozepétdl az
egyes hatalmi rendszerek legitimdciés igényéhez al-
kalmazkodva, az egymast vélt6 rezsimek élesen ,el-
hatirolédtak” az el6z8 rendszertdl, és igyekeztek a
korabbi idészakot minél inkabb befeketiteni. Ennek
megfelelen a Koztirsasig kategorikusan elkilonilt
az dltala felvaltott 1918 elétti konzervativ-liberalis
rendszertdl, a Tandcskoztirsasig a Karolyi-féle koz-
tarsasdgtol, és a Kommiin orosz bolsevik tipust ha-
talomtechnikai gyakorlatitdl és ideol6gidjatdl.

1919 janudrjiban osszetilt Parizsban a Békekon-
ferencia. Az 1919-es Parizs kornyéki békeszerzs-
désekkel megsziiletett az els§ vilaghdborit lezdr6
kényszer-békerend, amely jogilag rogzitette az an-
tant gy6zelmét a kozponti hatalmak felett, és amely-
lyel létrejott a haborut kovets 4j vildgrend. A szer-
z6dést a felek, 1920. VI. 4-én irtik ald a Versailles-i
Nagy Trianon-kastélyban. A trianoni békeszerzdés
meghatirozta Magyarorszdg Gj hatdrait.

A szerzédésben a gydztes felek kijelentették,
hogy Magyarorszdg felel8s a hiboriban gydztes al-
lamoknak okozott karokért.

7. kép: Jubileumi torta (Forras: http://www.ekif-bp.
hu/jubileumi-rendezvenyek-a-100-eves-kanizsay
(2019.11.16.))
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8. kép: Polgdri lednyiskola, 1905. Képeslap: Schén
Bernat kiadasa Gyokeér Istvan képeslapgyUjteménye
(Forrés: Makléri Jendné Ujpest héskora képekben
(1830-1950))

Bekovetkezett a magyar torténelemnek az egyik
legsotétebb idészaka. Az orszdg rovid id6 alatt ka-
tasztrofilis, nyomasztd, a brutalitist sem nélkiiloza,
embertelen, repressziv idészakon ment keresztiil. Az
elsé vildghdborus frontokon atélt borzalmak és az
ennek kovetkeztében fellingolé erészak mindenna-
possd vilt. Nagyon nehéz volt embernek maradni az
embertelen korilmények kozott.

A kildtastalan helyzetet csak fokozta a megszallt,
majd elcsatolt teriiletekrd] érkezé menekiiltek tobb-
tizezres tomege. Mindekdzben megingott az dllam-
hatalom, egymist vilté rezsimek, gazdasdgi ossze-
omlds, kiilsé- és belsé vilsdgok és idénként polgir-
héborus viszonyok jellemezték a Magyarorszagot.

[jjpest virosvezetése ebben a viharos idészakban
is felismerve az oktatds fejlesztésének jelent8ségét
folytatta a szdzad elején megkezdett iskolaalapitdsi
munkdjét.

1902 szeptemberében négy Uj elemi iskola épiile-
te készilt el, — tébbek kozott a Polgiri Lednyiskola,
és a Polgari Fitiskola, — berendezésében és felsze-
reltségében is megfeleltek a kor modern pedagégiai
kovetelményeinek (8. és 9. képek). A fid- és a ledny-

iskoldban 6sszesen kb. 900 tanulé végezte tanulm4-

9. kép: Ujpesti Ferencz J6zsef-téri polgari fii- és
elemi iskola (Forrés: https://mek.oszk.hu/)

nyait. Az iskola ekkor még kétszintes volt. [jjpest
véros az dllami polgdri iskoldk fenntartdsahoz 1919
végéig minden évben 3600 korondval jarult hozza.

A lednygimndzium alapitasénak elsé terve

1915. junius 16-dn a Lujza Leanyegyesiilet (akkor
mdr tiz éve mikods, nagyrészt az Gjpesti, serdils-
linyokat egyesits, 750 tagot szamlal6 egyestilet) azt
kérte a virost vezetd testilettsl, hogy az Gjpesti 4l-
lami f6gimndziumot a lednyok szdmdra is nyissik
meg. Az egyesiilet alapszabdlya szerint, 6sztondijjal
segitené a kozépiskoldba jaré linyokat tandijuk fi-
zetésében és a tanszervisdrlisban is timogatnd. A
képviselStestiilet a kérésben foglaltakat egyhangulag
elfogadta, és dontott a kovetkezd tanév eleji kezdés-
rél. Az iskolakezdés azonban csak terv maradt, mivel
a Budapest vidéki tankeriiletek kiralyi f8igazgatéja,
bar 6rommel dvozolte Ujpest varos kulturilis al-
dozatkészségét, az iskola megnyitisihoz nem jarult
hozz4, mondvén, nincs kell8en el8készitve. A kovet-
kezd évi inditdst is szigoru feltételekhez kototte.

Tobbek kozott, az iskola szervezésével és a fenn-
tartdssal jdr6 6sszes személyi és dologi kiadast [jjpest
véros koltségvetésének kellett volna véllalnia. Ennek
teljes, részletes koltségvetését 1919. dprilis kozepéig
be kellett volna nydjtani. A viros azonban ez id6 sze-
rin ezeknek a feltételeknek nem tudott eleget tenni,
ezért, javasoltdk a lednygimnazium tgyét napirend-
rél levenni.

Azonban Dr. Cserba Dezsé6 képvisel6 javaslatira
mégsem kertilt le véglegesen a napirendrél az tigy, de
a Lednygimndzium ekkor még nem épiilhetett meg.

»1918. nyarin dr. Cserba Dezsé helybeli iigyvéd
vetelte fel &5 tartotta dllanddan napirenden é az ¢ fi-
radozdsainak az eredménye a 105.245/1919. sz. Vim.
rendelet, mely az U]pmii Allami Lednygimndziumot
megteremtelte. ...

.. legnagyobb nehézséget az iskola elbelyezé-
se okozta és e részben kiilonds érdemei vannak Scherer
Gyula az I sz. Allami Polgdri Lednyiskola akkori igaz-
gatdjanak, ki a vdros kultirigényei irdnt érzett nagy
megértéssel igazdn onzetleniil felajinlotta iskoldjat ide-

iglenes otthonul...” (Lersch, 1926)
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10. kép: Az Ujpesti lednygimndzium 1925-ben nyert
végleges elhelyezést a Ferenc Jozsef téri elemi-és
polgari iskoldkra torténd emeletraépitéssel. Képeslap:
Gyokeér Istvan képeslapgydjteményébdl (Forras:
Makléri Jenéné Ujpest héskora képekben (1830-
1950) Flaccus kiadd Kft. 20009. (2019. 11.04.))

Mégis csak elérkezett az id6 és 1919. szeptem-
ber h6 28-an, kényszerii ,albérletben” ugyan, de
az [jjpesti Magyar Kiralyi Allami Leanygimna-
zium megkezdhette miitkodését. Az elsé 6 évben
tekintettel az akkori viszonyokra, igen sok nehéz-
séggel kellett megkiizdeni az iskola vezetSinek, ta-
ndrainak és didkjainak. Sajit épiletiik nem volt, az
L. szamd Allami Polgiri Leanyiskola adott helyet a
miikodéshez.

e hat éven dt kellett a délutani orakban tanitaniok
mesterséges vildgitds mellett, a helyzet kényszeriiségénél
Jfogva jorészt szellozetlen termekben, hidnyos felszere-
léssel, idegen intézetben é vendéglitoink az I sz. dll.
polgdri lednyiskola igazgatdjanak és tandri festiiletének
minden onzetlen joindulata mellett is abban a tudatban,
hogy terhére vagyunk mdsoknak. Bizony szenvedett itt
tandr és tanitvdny egyardnt. A tandri testiilet azonban
egyeb nyomaszto terhekkel is a vdlldn szeretettel és ki-
tartdssal szolgdlta a szent iigyet, amiért mindnydjunk
részérdl csak kiszonet és elismerés illeti meg oket, elso-
sorban az iskola elsé igazgatdjdt, Zibolen Endre dr.-t,
aki a nagy vdlsdagok idején kitartéan dllott ort az iskola
mellett.....” (Lersch, 1926)

Az els6 tanévet 1919. szeptember hé 28-dn kezd-
ték meg 4 osztillyal, 201 névendékkel az I. sz. Al-
lami Polgiri Lednyiskolaban, Dr. Zibolen Endre
igazgaté irinyitdsdval. A tanitds délutin 14-18 ériig
folyt. A mésodik, harmadik és negyedik tanévekben
az intézet korlilményei nem véltoztak. Az iskola
évrél-évre béviilt egy-egy osztillyal, nétt a tanulék
létszama is. Az 6todik, az 1923/24. tanévben teljes 8
osztalyuvd fejl6dott az iskola. Ez évben volt az elsé
érettségi vizsga 25 jelolttel. A tanulék létszdma ek-
kor mdr 285 £8 volt. Az iskolanak azonban megfelels
elhelyezést taldlni ez évben sem sikerilt. A masodik
érettségi vizsgan 20 tanuld vett részt. Az iskola 1ét-

PERKO MAGDOLNA

11. kép: Az Ujpesti M Kir. Allami Kanizsay Dorottya
Lednygimnazium értesit6je az 1925-1926. tanévrol.
Lersch Erné igazgatd Budapest 1926. (2019. 11.04.)

szama ekkor mar 309 6 volt. A hatodik, az 1924/25.
tanév hozta meg a vdrva-virt fordulatot az iskola
életében: [jjpest véros képviselGtestiilete megszavaz-
ta az iskola épitésére sziikséges sszeget, és az iskola
végleges elhelyezést nyert a Ferenc Jézsef téren a
mdr ott 1év6 elemi-és polgari iskolakra torténé eme-
letraépitéssel (10. kép).

Dr. Lersch Erné az iskola akkori igazgatdja szer-
kesztésében megjelent értesits adott hirt az 6romteli
eseményrdl (11. kép).

e A2 1925/26. tanév els fele oromteli vdrakozds-
ban telt el, de még a régi helyen, mdsodik fele mdr 1ij
otthonunkban taldlt, nagy lelki megnyugvdsban. Janudr
16-dn vonultunk be elészor ij otthonunkba, miutdin is-
tentiszteleten hdlat adtunk a jo Istennek atyai dlddsdert,
mellyel régéhajtott célunkhoz segitett. A rendes tanitdst
az ij iskoldban janudr 18-dn reggel 8 orakor kezdtiik el
Isten nevében. — Egyébként a szokdsos évkezdd munkd-
latok utdn a tanitds szeptember 7-t6l juinius ho 12-ig,
a tanév végéig, megszakitds nélkiil, zavartalanul folyt
le. A tanulck létszdma: beiratkozott dsszesen 319 tanu-
16, 10-zel t6bb, mint a miilt iskolaévben. Novendekeink
djpestick é rakospalotaiak. Vidékril kevesen jdartak be.
Létszdm tekintetében iskolink a népesebb lednygim-
naziumok kozt foglal helyet, felsd osztdlyaink létszdama
az alsé osztdlyokéhoz képest ardnyosabb, mint a legtobb
testvérintézeté, bizonysigdul annak, hogy a lednygim-
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ndziumra U]pesten, e nagy fejlodésii vdarosban, valdban
sziikség van....” (Lersch, 1926)

Az iskola ebben a tanévben fejlédott nyolcosztd-
lyossd, és megtarthattik az els6 érettségi vizsgdjukat.
»-.. A vizsgdlator (igy nevezték az érettségi vizsgit)
tett tanuldk statisztikai adatai: felvétett: rendes tanuld
278, magantanulo: 41. Osszesen: 319. Vizsgdlatot tett:
308....” (Lersch, 1926)

A 105.245/1919. sz. vkm. rendelet azzal a feltétel-
lel nyitotta meg [jjpesten az dllami lednygimndziumot,
hogy éptiletrdl a viros fog gondoskodni. Ennek a kéte-
lezettségének tett részben eleget a varos, amikor hdrom
millidrd korona kéltséggel az 1j otthont megteremtette.
Az épiilet utcafronti része 101 méter, a két oldalszarny
42-42 méter, a két bels§ szdrny pedig 17-17 méter
hossza. Volt 8 tigas osztilyterme, egy nagy (21.5 m.)
rajzterme, amely egyben diszteremként is szolgilt, egy
énekterme, egy rajzszertira, egy természetrajz-foldrajzi,
egy vegytani és egy fizikai szertdra, fizikai el6adéterme,
fizikai laboratériuma. Ezen kiviil egy tandri szoba szii-
161 fogadéval, egy tandri kdnyvtar és egy ifjusigi konyv-
tari helyiség, két irodahelyiség, végiil egy altiszti és egy
igazgatdi lakds. A tantermek hosszd, vildgos folyosora
nyiltak, két pihendvel. Volt egy kicsi, kedves udvara is.

Az 1926. évi XXIV. torvénycikk kétféle leany ko-
zépiskolat tervezett.

w1926, évi XXIV. torvénycikk a lednykizép-
iskoldrdl és a lednykollégiumrdl....

... 1. § A lednykozépiskolanak két faja van: ledny-
gimndzium és lednyliceum. A lednykozépiskolanak az
a feladata, hogy a tanuldt valldsos, erkilesis és nemzeti
szellemben magasabb dltaldnos miiveltséghez juttassa és
ekként az egyetemi é dltaldban fiskolai tanulmdnyokhoz
sziikséges szellemi munkdra is képessé tegye. A kizds nem-
zeti tdrgyakon kiviil e feladatot a lednygimndzium elsé-
sorban a latin é modern nyelvi é& irodalmi tanulmdnyok
segitségével, a lednyliceum elsdsorban a modern nyelvek és
irodalmak tiizetesebb tanitisdval oldja meg....”

A Kanizsay leanyliceum lett az 1927/28. tanév-
t6l egészen az 1934/35. tanévig. Csak az 1934. évi
XI. torvénycikk teremtette meg az egységes iskolati-
pust, a ledny gimndziumot.

Az 1925-26-0s tanévet az iskola életében még
emlékezetesebbé tette, a névadé innepség.

e A mi vdlasztasunk a XVI. szizad egy nagy ni-
alakjara, Kanizsay Dorottydra esett, ki taldn madr kive-
szett a koztudat emlékezetébdl, de nemes egyenisége elrejt-
ve oft ¢l az okiratokban — é azzal, hogy kiemeltiik 6t a
homdlybdl, a hila kiteles addjdt is lerdttuk vele szemben.
Kanizsay Dorottya tobbszdzados nagy csalddnak a sarja,
melynek tagjaibol erdélyi vajdik, banok, fGispanok keriil-
tek ki, s0t egyik tagja az orszdg primdsa is volt...

e Azonban a fény é gazdagsdag, melyben élt, nem
vakitotta el, mert lelkében alizatos maradt Istennel
szemben, josdgos embertdrsaival, foleg a szegényekkel

szemben, kiket tamogatott, felrubdzott, védelmébe vett és
elmondhatjuk rila, hogy kevés asszony akadt a kordban,
ki annyi konnyet torilt volna le, mint 6. Szerény volt; a
vildg hisdgait meguetette, — ehelyett Istenbe mélyedt és
dolgozott. — Személye nagy tiszteletben volt kortdrsaindl
és tindoklo erényeinek a hire eljutott a kirdlyi tronusig
is: a rdnk maradt kirdlyi oklevelek nem gyizik ot elégge
magasztalni. II. Lajos kirdly egyik oklevélben pl. ,a ndi
nem ckességéinek mondja es nagy okossdgdra vall, hogy
a kirdly két izben meghivta 6t a rendek tandcskozdsaira
is. Sok nemes cselekedete kapja meg a késd utddot, legna-
gyobb tette azonban a mohdcsi vész hisi halottainak az
eltemettetése volt. Amire férfi ebben a nagy veszedelem-
ben nem mert vdllalkozni, véghez vitte egy gyonge, de
fennkolt lelkii né: 400 embert fogadott meg s kizds sirba
tétette a csatasikon temetetleniil heverd dicsé magyar ho-
soket. O vetette rdjuk az utolsé hantot!...”

we - L2 a nemes cselekedete teszi éppen ma, a mohdcsi
vész 400 éves forduldjan kiilondsen megokolttd, hogy
ennek a nagy magyar aszszonynak 6rok emléket dllit-
sunk azzal, hogy neveét odairjuk iskoldnk homlokdra,
0t magdt pedig kovetends példaképiil dllitjuk oda led-
nyainknak. Vajh a kovetnék is 6t a valldsos dhitatban, a
hazafisagban, a dolgos, munkds életben, az emberszere-
tetben, a szegények gydamolitdsiban és a szerénységben!”
(Lersch, 1926)

Olvashatjuk a lednygimndzium 1925-1926. évi
értesit6jének bevezetSjében.

Az iskolaavaté tinnepségre 1926. februar 3-an
délel6tt keriilt sor, az 4j iskola masodik emeleti rajz-
termében, amelyen az iskola tandrai és didkjai mel-
lett, részt vettek a minisztérium képvisel6i, az jpesti
vérosvezetés részérol dr. Semsey Aladar polgarmes-
ter, a virosi tandcs képviseldi, a tankertilet f8igazga-
t6i, az egyhdzak képviselsi és dr. Zibolen Endre az
iskola els6 igazgatdja (1919-1923).

Semsey Aladar polgdrmester adta it az 4j épiile-
tet Dr. Lersch Erné igazgaté trnak. Igazgaté ur az
aldbbi szavakkal zirta beszédét:

oo Meélyen tisztelt Kozonség!... a kezdet nehézségein
til vagyunk immdr és hogy iskoldnk élete a nagy valsdgok
hulldm verései utdn nyugodtabb mederbe ért. A mi kite-
lességiink most mdr a munka dllanddsdagadt és intenzitdsdt
biztositani. ... Ujpest vdrosa dicséretes modon uj oltdrt
emelt & tiizet gyijtott. Mi, ennek az iskoldnak a mun-
kdsai, éleszteni akarjuk e tiizet szent lelkesedéssel abban a
hitben, hogy ettdl a tiiztdl majd ijbol lingra kapnak ott a
végeken a romjaikbol felemelt oltdrok szent tiizei.

Adja Isten, hogy igy legyen!” (Lersch, 1926)

Ezutin alednygimndzium énekkara adta el8, Bee-
thoven: Isten dicsésége cimd mivet, majd Zsuftka
Konstancia VIIL. o. tanulé szavalta el Serédi Lajos:
Fohisz cimi kolteményét, ezutin az énekkar Kuruc
dalokat adott el8. Az tinnepség zdrdsaként a kozon-
ség elénekelte a magyar Himnuszt.
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12. kép: Jozsa Judit: Kanizsay Dorottya
(kerdmiaszobor) (Forrés: https:/jelesnapok.oszk.
hu/prod/unnep/a_mohacsi_vesz_emlekezete__1526
(2019.11.04.)

PERKO MAGDOLNA

13. kép: Orlai Petrich Soma festménye: Perényiné Kanizsai

Dorottya a mohdcsi csata utan 0sszeszedi a halottakat

(Forras: https://hu.wikipedia.org/wiki/Kanizsai_Dorottya#/

media/File:Orlai_perenyine.jpg (2019. 11.04.))

Ki volt Kanizsay Dorottya az iskola
névaddja?

A névadé életutjdnak bemutatdsa, méltatdsa 1526.
Mohacsi vész katasztrofdjahoz vezeti vissza emlé-
kezetinket.

1526. 08. 29-én Mohics és kornyékén a I1. Lajos
kiraly dltal vezetett Magyar Kiralysdg és az Oszman
Birodalom hadserege I. Szulejman szultin vezetésé-
vel csapott dssze. A mohdcsi csata a magyar hadtor-
ténelem taldn egyik legtobbet emlegetett titkGzete.

A csata elsopré oszmin gyézelemmel zarult. Az
Osszecsapé er6k nagysigit ismerve a vereség szinte
el6ére megjosolhaté lett volna, ennek ellenére a ve-
reség okai és jelentGsége a mai napig éles vitdk tr-
gya. A magyar sereget csupan 24 800 {8 alkotta, mig
velik szemben koérilbelil 60 ezernyi térokbél 4llé
csapat dllt.

A csatdban II. Lajos kirdlyon kiviil elvesztek az
egyhdzfék kozil sokan, féurak, ezeken kiviil koril-
beliil 500 birtokos és nemes. A 12-13 ezer gyalog-
sdgbdl hdrom vagy négyezernél nem igen maradt
tobb életben. Lassan otszdz évvel a mohdcsi csata

utin még mindig sok a bizonytalansig a csata pon-
tos helyszinét, az dldozatok témegsirjainak helyét te-
kintve. A kozelmultban felallt kutatdcsoport ezeket
szeretné tisztazni.

A csatatér borzalmait enyhiteni akaré embersze-
retet, batorsig példaképe Kanizsay Dorottya (12.
kép). A ,Mohicsi vész” torténetét felelevenitve,
szinte elképzeljiik a véres mohdcsi csatamez6t, ahol
megjelenik a fiklyaval vildgité emberek kozott egy
talpig gydszba 61t6zott asszony, aki mostohafiit Pe-
rényi Ferenc varadi plispok holtestét keresi. A torté-
netrdl csak egyetlen forrds szél, a kérnyéket igen jol
ismerd Istvanfty Miklés egyetlen mondata, aki valé-
szintleg helyi sz6beszéd alapjdn irta le az aldbbiakat:

»- .- Kanizsai Dora, Perényi Imre nddor 6zvegye, az
a nagy ja’mborsdgu’ asszony, megszdnva a keresziénye—
ket, akik a haza védelmében vitéziil estek el, négyszdz
embert sajit koltségén felfogadott, hogy a szanaszét fek-
vd é heverd holttesteket, hogy a vaddllatok, madarak és
kutydk szét ne szaggassdk és fel ne faljk, hatalmas god-
roket dsva eltemessék...” (NLC, 2018)

Kanizsay Dorottya, aki nem fél az éj leple alatt sa-
jat embereivel, 400 jobbédgydval és papjaival a vesztes
csata helyszinén megadni a végtisztességet a harcban
elesetteknek, a vérik dztatta haza f6ldjébe eltemetni
az dldozatokat, menedéket nydjtani a sebestlteknek.
A halottakat sajit koltségén temettette el, a hamva-
kat megéldatta, és templomaiban az elesett hsokért
misét mondatott. Kanizsay Dorottya ekkor valt a
magyar torténelem legendas néalakjava (13. és 14.
képek).

Mohicsot a torténetirds, mint ,nemzeti nagylé-
tink nagy temetéjét” emlegeti. Mohacson Térténel-
mi Emlékhely 6rzi a szornyt csata emlékét. 1976.
augusztus 29-én, a mohdcsi csata 450. évforduléjin
tizezer ember jelenlétében keriilt sor az emlékhely
felavatsira. Az emlékhely 2011-ben jelentés meg-
Gjuldson esett dt, ekkor avattik fel az 4j, Szent Koro-
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14. kép: Haranghy Jend: Perényiné Kanizsai
Dorottyat dbrazol¢ tvegablak, a mohdcsi Csatatéri
Kapolndban (Forras: https://hu.wikipedia.org/wiki/
Csatat%C3%A9ri_emI%C3%A9kk%C3%ATpolna)

ndt mintdz6 fogadéépiletet. A tomegsirok kozott 11
Lajos kiraly, Szulejmén szultin, Tomori Pil, Kanizsai
Dorottya, és sok-sok névtelen vitéz fibél kifaragott
sirjeleit ldthatjuk.

Kanizsay Dorottya élettja

A Kanizsai csalad nevét az 1324-ben Osl nembeli
Lérincenek kirdly éltal adomédnyozott kanizsai ura-
dalomrol kapta.

Kanizsai Dorottya (15. kép) sziiletésének és ha-
ldlanak pontos kériilményeit nem ismerjiik pontosan,
kevés a fellelhets hiteles irdsos dokumentum, tobb
életrajzdval kapcsolatos adat hidnyzik. 1478-1490. ko-
zott sziiletett, sziiletési helyét nem ismerjik. A forra-
sok utoljdra 1532-ben emlitik, haldla ez utdnra tehetd.
Vezetéknevének irdsmédja is viltozé a fellelhetd do-
kumentumokban Kanizsay/Kanizsai. Szdrmazdsit
tekintve is nagy a bizonytalansig. Egyes forrdsok sze-
rint Kanizsai Mikl6s soproni ispn leinya, més tor-
ténészek megéllapitésa szerint id. Kanizsai Laszlo,
Miklés testvérének a lanya, amit az timaszt ald, hogy
leveleiben if]. Liszl6t testvérének nevezi, és végrende-
letében Kanizsai Jdnost fivéreként emliti.

Kanizsay Dorottya els6 férje Geréb Péter nador,
masodik férje Perényi Imre nador volt. Geréb Pé-
ter az uralkodé bizalmasa, és Corvin Janos baritja
is volt, palydja cstcsira mégis II. Uldszlé idejében
jutott. Nddorrd valé kinevezése utin, 1500-ban ko-
tott hazassagot Kanizsay Dorottydval. Amikor Ge-
réb Péter Valpon utolsé napjait élte, Corvin Janos a
harctérrél nagybityja haldlos dgydhoz sietett. Ekkor
Geréb az Ernusztokkal kotott orokosodési szerzé-
dését megmadsitva, Corvin Jdnost tette meg javainak
egyetemes Orokosévé. Am egy régebbi szerz8dés
alapjin az Ernusztok is kovetelték résziiket, sét, a
kiraly sem szivesen mondott le az 6r6kosodési jog-
rél. Végtil, a per helyett egy egyezség (Pécs, 1503.
miércius 19-én) kottetett. Eszerint Valpé és Atya
vérak, a szombathelyi kastély Bodolya mezévirossal
Kanizsay Dorottydnak jartak 6zvegyi tartdsul, azzal a
kitétellel, hogy az 6zvegy haldla utin az Ernusztok és
Corvin Janos egyenl8en osztoznak a vagyonon.

Kanizsay Dorottya masodik férje 1504-t5l Pe-
rényi Imre nador, aki mdr a tisztség elnyerése el6tt
is jelentds szerepet toltottbe a kirdlyi udvarban. Asz-
talnokmester, majd Abatj virmegye 6rokos ispan-
ja. 1505 mdjusitdl (halaldig) nddor, majd amig II.
Ulészl6 Prigéban tartézkodott, Perényi Imre volt a
helytarté. 1512-1513-ig horvit, szlavén és dalmdt
bdn. 1517-ben 1. Miksa csdszéir kinevezte birodalmi
hercegnek (hercegi neve Sokloys, azaz Siklési volt),
dm ezt a cimet sem &, sem felesége nem hasznélta.
Perényi Imre viratlanul, 1519. februar 2. és 14. ko-
zott halt meg Budan. 1518. februar 23-dn végren-
delkezett, Debrs, Onod és Valp6 vira, illetve Bodolya
és Lipp6 mezévirosok Dorottyara szalltak. Ameny-
nyiben Dorottya utédok nélkiil halna meg, a birtokok
visszaszdllnak a Perényi-fiakra. A temetés utdn ozve-
gye Dorottya Valpéra utazott, és innen kérvényezte
a Kanizsai- és Geréb-cimerek egyesitését.

15. kép: Kanizsai Dorottya ,Megcselekedtem, amit
megkdvetelt a haza!” (Forras: https:/hu.wikipedia.
org/ wiki/Kanizsai_Dorottya (2019. 11.04.))
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.. Kanizsay Dorottya, két nddor: Vingdrti Ge-
réb Péter (1 1503. jun. 10. elétt), majd Perényi Imre
(t 1519. febr. 5.) ozvegye, tizenhat esztendivel elss és
alig néhany honappal mdsodik ura elhinyta utdn, II.
Lajos kirdlytdl, sajdt kérelmere, engedeélyt nyer dsi cime-
rét a Geréb-cimerrel egyesitve viselni...” ,.. A szoveg
kiemelve «generosa domina Dorothea de Kanysa»
szdmos kival6 tulajdonsigit és erényét, kilonosen
hangsilyozza, hogy e Kkitiintetés kérése semmikép
sem sérti az ozvegynek mdasodik férje: Perényi Imre
emléke irdnt taplalt koteles kegyeletét....” (Ghyczy,
1932).

Kanizsai Dorottya cimeres levelét 1519. junius
25-én, Buddn adta ki a kirdly. [jj cimerében a hirom
részre osztott pajzs alsé harmada vor6s és eziistsivo-
7451, a felsé kétharmada ketté van hasitva. A balol-
dalon, kék alapon aranykoronibél kin6vé, balra for-
dulé, mellsé mancsit el8re tartd, vorés nyelvét kiolts
oroszlin lithatd; ez eredetileg Geréb Péter cimere
volt. A jobboldalon, arany alapon fekete szdrnyu,
jobbra 1ép6 aranymaddr lithatd, ez pedig a Kanizsai
csaldd cimerére utal. A pajzs felett szdrnyas gyer-
mekalakok arany keretben kék alapon hordozzik a
D K feliratos szalagot. Az oklevél cimerleirdsa eltér
a megvaldsult képtsl. A szovegben hasitott pajzs és
pajzslab szerepel, el6l kék alapon arany koronis, a

16. kép: Kanizsai Dorottya egyesitett cimere (a szer-
z6 ismeretlen) (Kanizsai Dorottya cimere 1519, Buda
Nyuldsziné Straub Eva: Ot évszazad cimerei.
Corvina, Budapest, 1987, 62. oldal. Foto: Gyarmathy
Laszlé Magyar Orszagos Levéltar, Budapest)

PERKO MAGDOLNA

17. kép: Kanizsai Dorottya cimerlevele, 1519 (Forras:
https://upload.wikimedia.org/wikibooks/hu/3/33/
Kanizsai_Dorottya_c%C3%ADmerlevele%2C_1519_
MOL.jpg )

korondbél kinévé vords nyelvid oroszlinokkal, hétul
sdrgiban fekete, szirnyas madarldb. A pajzsldb fehér
vorossel kétszer vigott oroszlinos mezé (16. kép).

A cimerengedélyez6 okirat mdr csak azért is kii-
l6nlegesség, mert kiilénosen elismerden, és magasz-
tosan beszél Dorottya szdmos erényérdl (17. kép).
Kanizsay Dorottya mivelt, tébb idegen nyelven be-
sz€16 asszony volt. Mint a Kanizsay uradalmak tulaj-
donosit, két nddor 6zvegyét, mindenki 6t tekintette
,,els6 asszony”-nak Magyarorszdgon a XVI. szizad
elején. Dorottya elismertségére, a kirdllyal valé j6
kapcsolatira utal, hogy II. Lajos ndvérének, Annd-
nak I. Ferdininddal kétott eskivéjekor a féasszo-
nyok koziil 6vé volt az elsd hely a menyasszony elé
Hamburgba indulé kildéttségben, és Bathori Istvan
nidor menyasszonydt, a mazéviai hercegnét is 6 ve-
zette a lakodalmas hézba.

Kanizsay Dorottya nagyvonald, adakozd, kelle-
mes ember volt. Szolgdldlnyait kihdzasitotta, az
ifjaknak foldet ajindékozott. A XV. és XVI. szd-
zadban Magyarorszdgon nyilvinos iskola még nem
volt alednyok szdméra. A nemesi csalddok leanyaikat
hires f&ari asszonyokhoz adtik ,tanulni”. Kanizsay
Dorottya hiza messze £61don elismert volt, mint az
uri ldnyok nevel$ haza. A linyok nemcsak a kora-
beli tudnivalékat sajatitottik el, hanem emberségre,
helytalldsra is nevelte ket a nagyasszony példdja.

1527-ben 1. Ferdinind korondzisin is részt vett
Székesfehérviron. Dorottya még 1515-ben Peré-
nyivel koltozott Siklésra, mely a csaldd mellékre-
zidencidjaként is szolgdlt, ahol 1527-ig élt, innen
irdnyitotta a sikldsi és valpéi uradalmakat. Sokat
szeretett a kertben idézni. Ezt a kertet ma Doroty-
tya-kertnek hivjik. Emlékét 6rzi a sikl6si varkertben
felavatott szobra (18. kép).

Siklésrol valé tivozdsinak oka a torok veszély és
mostohafidval, Perényi Péterrel val6 viszdlykoddsa
volt. Perényi az 6zvegy vagyonabdl valé kiforgatdsira
torekedett. Nyilatkozatot iratott ald vele, amelynek
értelmében Dorottya lemond Sikldsrél, a jegyajin-
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18. kép: Kanizsai Dorottya szobra Sikldson. Borsos
Miklds alkotésa. (bronz, 1970) (Forrds: https://www.
kozterkep.hu/11487/kanizsai-dorottya#vetito=364688
(2019.11.20.))

dékként és hozomanyként kapott Bodolya és Lippé
falvakkal pedig ,kielégitettnek” vallja magét. Siklds-
16l el8szor Németdjvirra kolt6zott, amit Batthydny
Ferenc ban ajinlott fel lakéhelyiil, tekintettel a za-
varos id8kre és a torok veszedelemre. A kapornaki
konvent el6tt keriilt sor Kanizsai Laszlé és Dragh
Anna gyermekei, a két Kanizsay drva, Ferenc és Or-
sika sorsit rendezé tirgyaldsokra, az tigyek intézését
pedig Batthydny Ferencre és hat végrehajtéra biztak.
A megillapodis szerint Kanizsay Dorottya koteles
volt az drvik vagyondt &rizni, és igéretet tett, hogy
amikor elérik nagykorusdgukat, azt hidnytalanul 4t-
adja nekik. Ha Ferenc ezel6tt halna meg, akkor Or-
sikat kihdzasitja, és a teljes vagyont neki adja 4t, ha
pedig Dorottya hal meg az drvik haldla el6tt, akkor
vagyona rdjuk szdll. Forditott esetben Dorottya volt
a teljes vagyon 6rokose.

Dorottya 6zvegyként utolsé éveit Németdjvéron,
majd Sédrviron toltotte, (az ugyancsak a mohdcsi csa-
taban elhunyt) fivére drvin maradt gyermekei, Ka-
nizsai Ldszl6 és Orsika nevelésével. A nagyasszony
Sarvaron hunyt el és ott is van eltemetve. Bir a
szakirodalom szerint nem tudni, hogy megérte-e
Ferenc haléldt és Orsolya eljegyzését, két bécsi levél
azt bizonyitja, hogy az eljegyzést nem érte meg. Ha-
ldla utin vagyondnak nagy része Orsolydra szillt, de
a siklési és valp6i birtokokat Perényi Péter 6rokolte.

Dorottya, csakdgy, mint csalddja, mélyen valldsos
volt. Ezt buzgé templomba jirdsa, az egyhdznak tett

sok adomdnya és gyakori alamizsnaosztdsa mutatja.
1529-ben Tahy Jénos, az ausztriai perjelség javainak
kormdnyzéja levelet irt Dorottydnak, melyben biz-
tositja, hogy mindenkor és minden dologban bar-
minemi szolgdlattal, 6rommel 4ll rendelkezésére.
A pilos rendnek tett adoményai miatt kiérdemelte,
hogy Gydngyosi Gergely rendfénok felvette a rend
konfraternitisdba 1521-ben. Az 1525-ben kelt vég-
rendeletében a bajcsi palosoknak tett Gjabb adoma-
nyokat és egy Uj kapolna épitését rendelte el. Ezen
feliil még tobb egyhdznak is adakozott: a btai Szent
Mihily bencés apitsignak, a valpéi Szent Liszl6
varkdpolndnak, a valp6i Szent Farkas egyhdznak, a
fuzit6i Sziiz Miria egyhdznak és a neuburgi Szent
Lipét egyhdznak. Végrendelete viligosan mutatja
azt is, hogy milyen nagy szerepet jatszott életében
a nevelés, neveltjeire jelentds Osszegeket és értékes
targyakat hagyott.

Dorottya haldlnak pontos idépontjit nem ismer-
jik. Az a dokumentumokbdl kidertil, hogy 1531.
februdr 5-6-dn a pécsi kdptalan el6tt egyezkedett
mostohafidval, Perényi Péterrel, Abatj virmegye
6rokos és Baranya virmegye ispdnjival Ferenc ha-
gyatéka tUgyében, és visszaadta azt a 6000 forintot,
ami Perényi Imre haldla 6ta néla volt. Még egy adat
maradt fenn 1531-bél Kanizsay Dorottydrél, amikor
is a Perényiek meghivtik a bélaviri gytlésre. A bécsi
levéltirban fennmaradt két egymashoz kapcsolédés
levél, melyekben a magyar helytartétandcs 1531. ju-
lius 20-4dn azt irja az uralkodénak Pozsonybdl, hogy
levelet kaptak, mely szerint nemcsak Perényi Imre
ozvegye, Kanizsay Dorottya, hanem unokadccese,
Kanizsay Ferenc is elhunyt, és ezért az uralkodé ne-
vében lefoglaljék a viraikat. Az udvar vilasza szerint
ugyan hallottak Dorottya haldlarél, de nem tudtik
biztosan, hogy Ferenc is elhunyt volna.

A misik levél 1ényegében nem mds, mint az eljd-
rds nyugtizisa Ferdindnd részérsl. Az igynek tovib-
bi nyoma Bécsben sincsen.

Folytassuk az iskola torténetét

Az 1925-1926-0s tanévtsl minden évben az iskola
akkori igazgatéi (Dr. Lersch Erng 1923-1939, Dr.
Porcsalmi Zoltdn 1939-1946, Dr. Sipos Lajos 1946-
1949.) éltal kiadasra kertilt a leanygimnazium érte-
sit6je, amely réviden ismertette az év iskolai esemé-
nyeit (11. kép). A kiadviny tartalmazta roviden az
iskola multjat, részletesen az aktudlis tanév esemé-
nyeit, a tandri testiilet m(ikodési korét, a tandri tes-
tilet és az ifjusdgi egyesiiletek tirsadalmi, irodalmi
és sport tevékenységét, a tirgyi feltételek alakuldsit.
Részletes kimutatdst kozolt a tanuldk elért tanulma-
nyi eredményérdl osztilyonként, az érettségi vizsga
eredményérél. Részletes statisztikai kimutatdst tar-
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talmazott az érettségiz8k szdmardl, sziiletési valldsi,
anyanyelvi, nyelvismereti és a névendékek sziileinek
foglalkozdsa szerinti megoszlasdr6l. A kiadvany vé-
gén tdjékoztatott a tanévben hasznalt konyvek jegy-
7Ekérél és a kovetkezd év terveirdl.

Budapest oktatdstigyét, mivel6déspolitikai irdny-
elveit a két vilighabora k6zott, a ,keresztény - nem-
zeti” gondolatok hatdroztik meg. Az oktatdstigy ird-
nyitdsa hagyomdnyosan a vallds- és kozoktatdsiigyi
miniszterek feladatkorébe tartozott, akik koziil kettd
emelkedett ki: grof Klebelsberg Kuné, 1922-1931-
ig. Kultuszminisztersége idején zajlott le a magyar
kézoktatds egyik legnagyobb és legsikeresebb re-
formja. (Oridsi népiskola-épitési programot inditott
el az Alfoldon, hirom év alatt 5784 tantermet és
2278 tanitéi lakdst épittetett, de 1555 népkonyvta-
rat, 1500 iskolakonyvtdrat és 500 6vodat is feldllit-
tatott. Ezzel parhuzamosan kerilt sor a polgdri is-
koldk és a kozépiskolik reformjdra, a kozépiskoldk
tananyagdnak korszerdsitésére, a tankotelezettséget
16 éves korra emelte. Nagy hangsilyt helyezett a
népegészségiigyre, feladatdul tiizte a gyermekha-
landésdg csokkentését és a gyermekbetegségek elle-
ni harcot.) Ot kévette Héman Balint, aki néhény
hénapos megszakitissal 1932-1942-ig irdnyitotta a
tirca munkajat.

A trianoni békediktitum elfogadhatatlansdga és
annak reviziéjira térekvés kiviltotta idSszakban a
nemzeti érzésen alapulé reviziés torekvésekben, ko-
moly szerepet jatszott a magyarsig kultirfolényére
valé hivatkozdsa. Ezt a kultarfélény koncepciét kép-
viselte Klebelsberg Kuno. Az oktatést, a tudomanyt
és a kultirdt mindketten a nemzetpolitika stratégiai
dgazatinak tekintették, és ennek megfelelen ki-
emelt timogatdsban igyekeztek részesiteni.

oe-. 1€ feledjiik, hogy a magyar hazdt ma elsésorban
nem a kard, hanem a kultira tarthatja meg és teheti is-
mét naggyd...” - fogalmazta meg ars poeticdjit Kle-
belsberg roviddel miniszteri kinevezése utin (Rom-
sics, 2010).

A reviziés idGszak keresztény konzervativ érték-
rendje fontos csomépont volt a Kanizsay életében is.
A kozosséghez tartozast tobbek kozott egyenruha,
sapka és kitliz8 szimbolizalta.

»-.. Bliszkén is hordtuk, mert ilyen nem volt mdsnak.
Csikos anyaga volt, eltér az dltaliban megszokottdl. A
nydri viselet fehér alapon kék csikkal és matrozgallérral,
innepi alkalmakkor fehér bhiz matrozgallérral és ra-
kott szoknya. Blhizunkat két szalag diszitette, ha egyik
hidnyzott, bizony beirds jart érte. Utols didkéveimben
magyaros zsindrozdsd, vildgoskék nydri rubdnk volt, ez
Bocskai- sapkdval egésziilt ki. Az utobbit a szép haji
ldnyok levették, ha kiléptek az iskoldbol. Ex mdr laza-
ddsnak szdmitott, mert nagy rend é szigori fegyelem
volt...” mesélte Szécsi Gaspdrné dr. Kincses Rézsa

PERKO MAGDOLNA

19. kép: A Kanizsay 1935-36 VIII. osztély novendékei
(Forrés: Ujpesti értesit6 1935-36. Ujpesti helytérténeti
gyljtemény fotétéra)

az iskola volt didkja, majd késébb tandra (Szollsy,
2015) (19. kép).

A Kanizsay-s didksdg legnagyobb része a keresz-
tény polgéri kozéposztalybol kertilt ki. A hitoktatas
szerves része volt a mindennapoknak és a vallisgya-
korlasra is lehetéség volt iskoldban.

A misodik vildghdbort az iskola szdmara ismét
jelent8s megrazkédtatdst hozott. A hdborts helyzet
és a hitleri Németorszdg egyre er8sebb beavatkozdsa
komoly erkolcsi csapdikat rejtett a mindennapokban
is. A zsid6torvények miatt az iskolai konyvtdrat is
selejtezni kellett. Az 1943-1944. tanévtdl lehet$sé-
get kellett biztositani a német szdrmazdsu tanuldk-
nak a birodalmi tinnepek tnneplésére. A birodalmi
745716 is kitGzésre keriilt az iskoliara. 1944. okté6-
ber 11-én a honvédség katonai célokra lefoglalta
az iskola épiiletét, igy a tanitds 2 évig szlinetelt az
épiiletben. Iskola didkjai mds djpesti iskoldkban vol-
tak kénytelenek folytatni tanulmanyaikat, Csokonai
utcdban 1évé Katolikus Legényegylet, valamint a
Konyves Kalmin Gimnazium épiletében. Az is-
kolai dokumentécié Salgétarjanba kerilt. Az isko-
la épiilete hadikérhdzként mikodott, az épiletet a
szovjet csapatok a tél folyamdn heves harcok kéze-
pette elfoglaltdk, de az tovabbra is kérhazként mii-
kodott egészen 1945 masodik feléig. A timaddsnak
készonhetden az épiilet jelentSs kdrokat szenvedett,
tobb 16vést kapott, a berendezés megsemmisiilt.

Az vjjaépités utin, a 1946-1947. tanévben in-
dult djra a tanitas a jelenlegi épiiletben. Dr. Sipos
Lajos igazgaté tr vezetésével minden tekintetben
djjaéledt a Kanizsay.

A hibord utdni évek az iskolareform évei voltak
Magyarorszigon.

Az 1948. évi tantigyi reform megsziintette az ele-
mi és polgiri iskoldkat, igy az 1948/49-es tanévtdl
teljes nyolcosztilyos dltaldnos fid és lednyiskolaként
miikodott a Kanizsay. A fidosztilyokat az északi, a
lanyosztalyokat a déli épiiletrészben helyezték el.

1950. janudr 1-jén lett a févaros IV. keriilete UJ—
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pest, és az Ujpesti iskolarendszer rohamosan fejls-
dott, ugyanis a lakdtelepi épitkezésekkel megnétt a
gyereklétszam.

Az iskola torténetét ezekben az években, Sipos
igazgaté ur fia dr. Sipos Lajos: Visszaemlékezések:
Az Gjpesti Kanizsay Dorottya Leanygimndzium tor-
ténete 1946-1949 cimd munkajibél ismerhettem
meg, ebbdl az irdsbél emelek ki részeket, nem sz6-
szerinti idézetként. A munka teljes terjedelmében
a Kanizsay Dorottya Katolikus kozépiskola elmult
100 éve Budapest 2019. Centendriumi évkdnyvben
olvashaté.

Elszallitottdk a tormeléket és a szemetet, és hoz-
zékezdtek a tantermek helyredllitisdhoz. A tanter-
mek berendezését, a hidnyzé asztalokat, székeket,
szekrényeket a sziil6ktsl gyidjtotték be, a csalddok
otthondban mar nem hasznélt batorokbdl. Az ab-
lakok betivegezésére azonban csak a janudr 15-ig
meghosszabbitott téli sziinetben kertilt sor. Februdr
17-én az iskola kozossége farsangi miisort szervezett
az Ujjaépités javdara. Minden osztily feldiszitette tan-
termét. A didkok szendvicseket készitettek, amelyek
jobbdra paprikdval és geometriai formakra vigott
ecetes uborka darabokkal feldiszitett zsiros kenye-
rekbdl dlltak. A sziilSk és a linyok kortl serénykedd
fidk legalibb egy-egy szendvicset visdroltak, ezzel
hozzajérulva a gytjtéshez. Az 1946 novemberében
megalakult Pet6fi onképzokor két tinnepélyt rende-
zett, és a farsangi esten bemutattik Moliére Kényes-
kedék cimd szinmivét. A tanév masodik felében az
tlésekre meghivtik a Konyves Kdlmdn Gimnézium
onképzskorének tagjait is. A két iskola egyiittmiiko-
désre torekvésének példdja az Allami Kényves Kail-
min Gimnazium értesitéjében olvashaté (20. kép).

A 3-4. osztilyos didkok szavalkore 1947 4prili-
sdra [jjra itt a tavasz! cimmel misoros délutint ren-
dezett. Az Ifjusigi Voroskereszt csoport, amely tag-
jaiban ,az emberszeretetet és segitokészséget igyekezett
elmélyiteni’, 1946. szeptember 29-ig miikodott. A
didkok tobbszor gytjtottek adomanyokat az intézet
felszerelésére. December 4-én a vakok intézetében
adtak Mikuldsmsort, 12-én ugyanitt kardcsonyi l4-
togatdst tettek. A csoport részt vett a Torok Voros
Félhold, a Kanadai és az Ir Voroskereszt adomi-
nyainak szétosztdsiban. Néha vdratlan forrdsokbdl
is torténtek befizetések. Az egyiknek kiilonosen
kedves torténete van. 1947-ben, az akkor 17 éves
Acs Julianna, a Kanizsay didkja, belépett a Magyar
Kommunista Pirtba. 1948 dprilisira létrej6tt az
yegyparti diktatira”. Acs Julianna ekkor elhatdroz-
ta, kilép a partb6l. Néhdny nappal késébb értesitést
kapott, miszerint ,jé6 partmunkajiért” kapott 300
Ft-ot, ami akkor kozepes havi fizetésnek felelt meg.
Bement az igazgat6hoz, és bejelentette, nem fogadja
el a pénzt. Az igazgaté ur figyelmeztette, hogy az

20. kép: A Kanizsay és a Konyves egylttmdkodési
torekvéseinek példai

elutasitdsnak kiszdmithatatlan kovetkezményei le-
hetnek. Azt javasolta, vegye it az Osszeget és ajinlja
fel a Voroskereszt csoportnak szegény didkok meg-
segitésére. Acs Julianna megfogadta a tandcsot. A
Voroskereszt csoport igy lett gazdagabb 1948-ban
300 Ft-tal.

1946 utin nem csak helyre kellett dllitani az is-
kola épiiletét és djra kellett inditani a tanitist, de
az oktatast is 4t kellett szervezni, be kellett indita-
ni a dolgozék gimndziumdt. 1946. szeptemberben
a Kanizsay Dorottya Lednygimnazium két els§ és
két masodik osztzilyét Jigazgatdsi szempontbol” tad-
tak az akkor mér Aprilis 4. téri dltalanos lednyiskola
néven mikods iskolanak. A Kanizsay novendékeit
leraktik az elsé emeletre, ,osszekeverték a didkokat’,
egybegyurtik az 6todik elemit végzett, a hatodikba
beiratkozott iltalinos iskoldsokat és a mds taniti-
si-tanuldsi rendhez és magas szinvonali tanitishoz
szokott kordbbi gimnazistikat. Az 1947/1948. tan-
évben a harmadik, az 1948/1949-ben a negyedik
gimndziumi osztaly keriilt az dltaldnos lednyiskola-
hoz. A gimndziumi anyakonyv ebben az évben az
,0todik” osztily adataival kezdddott. A gimnédzium
tanitdsi ideje négy évre csokkent.

1947-ben az oktatdsi tirca élére Ortutay Gyula
kertlt, aki megkezdte az oktatds tartalmdnak szocia-
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21. kép: Tablokép 1949-bdl (Forrds: Centendriumi évkdnyv, 2019)

lista atalakitdsit. A magyar iskoldk életében nagy
fordulatot, sulyos torést hozott az 1948-ban beko-
vetkezett dllamositds, az dllami iskolamonopdlium
kiépitése. A szerves fejlédést megbontd, durva be-
avatkozds az 4llami iskolafenntartds korabbi, valés
értékeit és lehetdségeit is rontotta. Tandri életutak,
szUl8i és tanul6i ambicidk, vilignézeti elkotelezett-
ségek, iskolaszervezeti tradicick szenvedtek pétolha-
tatlan kdrt és veszteséget.

Az egyetemi reform el6készitésével a bolcsész
szakoktdl levilasztottik a tandrképzd intézeteket,
a kozoktatds teriiletén a gimndziumokban humdn-
és redlszakos osztilyokat inditottak, és kidolgoztdk
az ipari, mez8gazdasdgi, kereskedelmi, valamint a
pedagégiai szakgimndziumok terveit. 1947. mar-
cius 28-dn kertilt sor az Orosz Intézet iinnepélyes
megnyitéjara. Nemcsak a felsGoktatdsban zajlott a
nagyszamu orosztandrképzés, hanem folytatédott
az idegen nyelvszakos egyetemi hallgaték atkép-
zése is. Szaktanfolyamok szervezése mellett, az
egyetemen beliil, az idegennyelv-szakos hallgaték
dtcsoportositisa és atképzése. A hallgatéknak fél-
be kellett hagyniuk eredeti szakjuk tanuldsit, és az

oroszt az alapokrél kezdve, a nydri tanfolyam elvég-
zésével, folytattik tanulmanyaikat. Az angol nyelv
és irodalom — német nyelv és irodalom szakon fel-
vételt nyert hallgaték példaul, akik az 1947-48-as
tanévben kezdték meg tanulmdnyaikat, a mésodik
évben mdr nem az eredeti szakon folytathattik
tanulmdnyaikat. Oket iskolaztik be a nyari tanfo-
lyamra, ahol az orosz nyelv tanuldsit kezdték meg,
ezt kovetSen az egyéves tanfolyam elvégzése utdn,
harmadévben csatlakozva az orosz nyelv és iro-
dalom szakosokhoz. Mig az 1945-6s tanévben az
egyetem orosz tanszékének még csak nyolc hallga-
téja volt, addig az 1948-49-es tanévben mar 6tven
t8 tanult a hirom évfolyamon.

Az 1949-50-es tanévtsl kotelezévé tették az
orosz nyelv oktatdsit kozépiskolakban a 37000/1945
V.K.M. sz. rendelettel a koézépfokid intézmények ta-
nulmdnyi rendjének szabélyozdsa és a hozzakapcsols-
dé melléklet 4ltaldnos utasitidsiban ismertetett draterv
alapjan. A rendeletet azonban nem lehetett minden-
itt végrehajtani. Ugyanis nem voltak még végzett
orosz szakos nyelvtandrok, hidnyoztak a tankényvek
és hidnyzott a szldv nyelvek tanitdsi tapasztalata is.
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Dr. Sipos Lajos, a Kanizsay akkori igazgatdja az
1948/49. tanévben midr jirt a pesti egyetemen szer-
vezett orosznyelvi képzésre és 1952-ben a Lenin In-
tézetben orosztandri diplomit szerzett. Feljegyzések
hijan nem lehet tudni, a Kanizsay Dorottya ledny-
gimndzium tandrai kozil még hanyan vettek részt az
1947, 1948, 1949 nyarin vagy a tanévben hosszabb-
révidebb nyelvi dtképzésen.

A didkok elsS csoportja 1949-ben érettségizett
(21. kép).

1948. szeptember legelején az évnyité iinnepély
varatlan torténettel indult.

Az év elsd felében a Magyar Dolgozék Pirtja
nevében a hatalmat magukhoz ragadé, Moszkvibél
hazaérkezett, és hozzdjuk itthon csatlakozott kom-
munista vezeték végleg dtvették a hatalmat, lemon-
dattdk a kordbbi koztirsasdgi elnokot és miniszterel-
nokot, megalakitottak az Allamvédelmi Hatésdgot,
az dllamappardtusban és intézményekben kényorte-
lenil érvényesitették egyeduralmi ambiciéikat. Ek-
kor lett [jjpest polgdrmestere Débrentei Karolyné
Némethy Aranka (1913-1987) vasmunkads, egykori
partizdn, 1945-t6l a Magyar Kommunista Pirt par-
lamenti képviselGje, aki 47 szeptemberében hat hé-
napos pirtiskoldra keriilt, ahol k6zolték vele, 6 lesz
[jjpest polgirmestere. Semmiféle kozigazgatdsi vagy
dllamigazgatisi gyakorlattal nem rendelkezett. El-
rendelte, hogy az akkori Aprilis 4.-e téri négy isko-
linak — a két dltalanos és két gimndzium — névendé-
keinek koz6s évnyité tinnepélyt kell rendezni, mely-
nek & lesz a szénoka. A 6-18 éves didkoknak a béke-
harc fontossigirél és a Szovjetunié irdnti héldrél be-
szélt — sulyos nyelvi hibakkal. A kozonség kinevette
a polgdrmestert, aki a kévetkezd nap levéltotta mind
a négy iskola igazgatéjit. Sipos igazgaté drnak is dt-
nydjtotta a felmonddsrdl sz616 papirt. A felmondas
azonban valamilyen okndl fogva ebben a tanévben
nem lépett életbe. Lehet, hogy végil csupin fegyel-
mi blntetést szabtak ki? Az is elképzelhets, hogy
gyakorlatilag Ugyvezetd igazgaténak hagytik meg?
Lehet, hogy arra szamitottak, elkezdheti az orosz
nyelv tanitisit egyediili szakképzett orosz nyelvta-
narként? Nem zdrhaté ki az sem, hogy valaki sz6lt az
érdekében? Valamelyik volt didkja? Vagy valamelyik
befolyésos sziilé? Az tény, hogy az 1948/1949. tan-
évet 1949. junius 14-én lezdré érettségi anyakony-
vet és a bizonyitvinyokat igazgatoként irta ald. Az
1949/1950. tanévben ozv. Keller Liszléné Strausz
Gorgyi, magyar-német-olasz szakos tandrt biztik
meg az igazgatdi teenddk elldtdsival.

Az elkovetkezd évek hazai szornységei rainyomtdk
bélyegiiket a Kanizsay-ra is. Az 6tvenes évek politi-
kai véltozdsainak kévetkezményeként jelent meg az
,el6iré tanterv”, amely meghatdrozta a nevelési célo-
kat, az 6raszdmokat és a haladds titemét. Ez a folya-

22. kép: Tanccsoport (Forras: Bird Endre: Ujpest egy
100 éves varos emlékei 2002 Késziilt a BIRO family
Nyomda és Konyvkiadd nyomdatzemében. Felelds
vezetd: Bird Krisztian Ujpest, MMVIL)

23. kép: Végz4s novendékek az '50-es évekbdl
(Forrés: Biré Endre: Ujpest egy 100 éves véros
emlékei 2002 Késziilt a BIRO family Nyomda és
Konyvkiadd nyomdaiizemében Felelés vezetd: Bird
Krisztidn Ujpest, MMVIL)

mat egyutt jart a tankonyvvilasztds szabadsdginak
korlatozasival. A hitoktatast felszimoltdk, 4j rend
vette kezdetét.

A nevelési célokat és értékeket a Part hatirozta
meg, a pedagdgia csak végrehajtotta a kijeldlt fel-
adatokat. Az igazgatdk évente viltottdk egymadst a
Kanizsayban (Barsony Jend 1950-1951, Fulop Zol-
tain 1951-1952, Hann Erné 1952-1953, Késa An-
dorné 1953-1955, Hann Erné 1955-1956).

Az 50-es évek politikdja, furcsa vildga sok ember
életét megvaltoztatta [jjpesten is. A félelem a hata-
lomtdl, a feljelentSktsl, a parttdl, rettegés a holnaptdl
ott volt minden ember, minden csaldd hétkoéznap-
jaiban. Nem is kellett olyat szélni vagy cselekedni,
amely a rendszer ellen szélt. Elég volt egy rosszin-
dulatd szomszéd, vagy irigy munkatirs feljelentése,
maris az AVH fekete bérkabétos tisztjei kopogtattak
ajtén. Miskolcziék is dtéltek kisebb nagyobb izgal-
makat, de végul mindig sikertlt a bels¢ harméniat
megdrizniik. Lanyuk Sara a Kanizsay didkja volt. A
csalad életét Biré Endre: [jjpest egy 100 éves viros
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emlékei cimd munkdjibdl ismerhetjik meg. Egy
fiatal, nem mindig érzi a politikai hatdsok jé vagy
rossz irdnyét. Az iskolai évek mindenkor a tanuldsrdl,
a szérakozdsrol, a viddmsdgrol szélnak. Eppen ezért
sokat szdmit a szabadidében végzett 6nképzdkori,
vagy kulturdlis tevékenység, ifjusdgi, vagy népi moz-
galom. A tinc az egyik legszebb és leglitvinyosabb
szorakozdsi lehetdség volt (22. és 23. képek).

A fenti fényképen lithat6, hogy a falon 1év8 hires,
hirhedt politikusok ,nézték” végig a fiatalok fellé-
pését, Lenin, Rdkosi Matyis, Sztdlin képe az 50-es
években, az iskoldkban is kotelezé ,,dekoricid” volt.

Az 1956-0s események [jjpestet sem kimélték. A
forradalom jelentds eseményei zajlottak itt, az jpesti
utakon, tereken, a Varoshdza épiiletében és koriilotte
is. A harcok a Tanoda téren is nagy kdrokat okoztak
az iskolaépiiletekben.

Az iskola vezetsi 1956-t6] Petras Istvanné Soros
Lenke (1956-1959), Siklési Laszlénné (1959-1965),
Kenedi Istvanné (1965-1967), Szabé Laszlé (1967-
1968).

A Kényves szétlovése, leromboldsa. Egy napsiititte
deélelott megint a harckocsik lanctalpainak csérompolése
hallatszott. Nosza, kinéztem az ablakbol, hit a Duna
feldl négy orosz tank fordult be az A}pdd dtrol a Kony-
ves felé. Az elsé tankon egy fehér zdszlo wvolt. Majd
megdlltak a Konyvessel szemben és az épiilet kozépso ré-
szét leromboltik. Mdsnap elzardndokoltunk a Konyves
latvdnydt megnézni. Borzalmas volt, az udvar is tele
volt a csata maradékaival, [Gszeres lddakkal, [Gszerekkel,
és egy kisebb dgyil is volt a kertben. Amikor vége lett,
még napokig forrongott a kizhangulat....” ... Emlék-
szem, az iskola megkezdésekor az orosz ora elitt az egyik
osztdlytarsam, az Obiczki a tiblira felirta, hogy nem
akarunk oroszul tanulni. Az orosztandrunk, akit gép-
pisztollyal a nyakdban a forradalmdrok kozott littunk,
megkérdezte, hogy ki irta fel a tablara. Obiczki vagdny
gyerek volt é feldllt, a tandr odament hozzd, megcird-
gatta a fejét & t6bbet nem jott tanitani. Azt, hogy mi
lett vele, nem tudom....” (Szunyoghy, 2018) (24. kép).

Dr. Somos Andris (iigyvéd, djpest diszpolgira),
igy emlékezik az 56-o0s eseményekre:

»1956., ami mdr szdmomra a gimndzium befeje-
zését és 1957-ben az érettségit jelentette. Az A})rilis 4.
teret két iskola hatdrolta. A Konyves Kalmdn Gimnd-
zium kiemelkedden szép éptilete [’ijes’t egyik neveze-
tessége volt, mig az Aprilis 4. téri Altalinos Iskola
és a vele egy épiiletben taldlhaté Kanizsai Doroty-
tya Gimndzium, bdr rosszabb dllapotban, de funk-
ci6juknak megfeleléen biztositottdk a tanuldshoz
szlikséges feltételeket. A mi csalddunk az Aprilis 4,
tér Tavasz utca feldli oldaldn lakott, igy kozvetleniil
éltik 4t mindkét iskola leromboldsit. Nem emlék-
szem a napra és idGszakra, amikor a két iskola szét-
16vése tortént, és annak kivalté okdra sem. Azt sem

PERKO MAGDOLNA

24. kép: A Konyves Kdlman Gimnazium a fegyveres
harcok utan (Forras: http://kkghuman.blogspot.
com/2013/10/a-konyves-1956-0s-megemlekezeserol.
html; 2019.11.20.)

tudom bizonyossiggal, hogy a Kényves Kdlman
Gimniziumban kik tartézkodtak és milyen cél-
bél. Arra emlékszem, hogy csalidunk a mellettiink
1év6 tinciskola pincéjébe menekilt és ott éltink 4t
hasonlé élményeket, mint a mdsodik vilighdbora
alatt, a 1égdk idején. Ggy gondoltuk, ha feljoviink
a pincébdl, mar csak romokat taldlunk, beleértve a
mi csalddi hdzunkat is. Hala istennek ez nem igy
tortént, de szorny(l volt a két szétlstt iskola latvi-
nya, az Aprilis 4. téri, ahol 4ltaldnos iskolai éveimet
toltottem és a Konyves Kdlman Gimndzium, ahova
édesapam is jart néhdny évig. A mai napig sem tu-
dom a harci események torténetét és indokait. Az
biztos, hogy egy értelmetlen és katonai szempont-
bél indokolatlan eseménysorozat tortént barbdr
médon....”

w-INaponként egyiitt jartam ki bardtaimmal a hely-
szinre, koztiik legjobb bardtommal és osztilytdrsammal,
Sipos Lajossal, aki igazgatd Edempja révén a Kanizsai
Dorottya Gimndzium igazgatdi szolgdlati lakdsdban
élt. Itt a téren értesiilhettiink a legfrissebb és elsédlegesen
djpesti eseményekrdl...”

»A Kinyves Kdlmdn Gimndzium udvardn egy lég-
védelmi dgyi és egy haszndlaton kiviili katonai dzsip
volt. Nem tudhato, hogyan keriilt oda, mint ahogyan
az sem tudhatd, az iskola épiiletében volt-e valamilyen
katonai parancsnoksig. Nem valdszinii. Az dgyit biz-
tosan nem haszndltak. Semmiféle katonai mozgds nem
volt. Somos Andrds bardtomék a mai Tanoda téren, mi
a mai Kassai utcdban, a Kanizsay Dorottya Gimndzi-
um mdsodik emeleti igazgatdi lakds levdlasztott felében
laktunk. Biztosan littuk volna, ha valamiféle katonai
parancsnoksdg alakult volna oft. A szovjet repiildgépek
azonban nyilvin lefényképezték a gimndazium udvardt.
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25. kép: A Kanizsay éplilete a tdmadas utan (Forras:
https://www.google.com/Ujpest 1956)

A Tanoda tér két végén megjelent egy-egy tank, csovét a
gimndzium épiiletére irdnyitva.....”

oo ket tank szétlotte a Konyves A}'pdd it felé eso
oldaldt, s komoly kdrt okozott a mdsik szdarnyban is. Az
elozményeknek sajnos szemtaniija voltam. Azon a napon
ugyanis a Kanizsay Dorottya Gimndzium kapujdt két
gépfegyveres fatal kezdte dongetni. A:gyban Jfekvd édes-
anydmmal és két Gesémmel mi laktunk a Kassai utca felsl
es6 oldalon, igy én néztem ki az erkélyrdl, s kérdeztem,
mit akarnak. Az egyik fegyveres, B.L. dltalinos iskolai
osztdlytarsunk kizolte, ha nem nyitom ki a kaput, bele-
lonek a zdrba. Lementem. Kinyitottam. Megkérdeztem:
Mit akarnak csindlni? Hdtba [5jiik az orosz tankokat!
Probaltam érvelni. Hivatkoztam a golyodllo pancélzatra,
a megtorlds lehetdségere. Ok azonban nem tagitottak. Az
épiilet tilso oldaldra mentek, az dltaldnos iskolai részbe,
s onnan kiléttek a két tankra. A tankok azonnal tiizet
nyitottak a Konyves Kdalmdn Gimndaziumra, majd meg-
Sforditottdk az dgyiik csovét, s harom helyen: a két szélén
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és kozépen beleldttek a két dltaldnos iskola é a Kanizsay
Dorottya Lednygimndzium épiiletébe is. Ez a katonai
akcid é november 12-én az U]pesz‘i Forradalmi Bizott-
sdg tagjainak elhurcoldsa, bortonbe vetése, hét tagjanak
kivégzése 16 ldtszolag a forradalom utolsd eseménye volt.
*** A4 forradalom azonban nem fejezéditt be a szovjet
katonai beavatkozdssal, a gimndazium épiiletének stilyos
megkdrositdsaval....” (Sipos, 2018)

Az iskola épiilete ismét silyosan megsérilt, az
irattdr dokumentumainak nagy része is megsemmi-
sult (25. kép).

Az iskola torténetének elsé részét egy Toffler idé-
zettel zarom.

»A vdltozds ziigd dramdban éhink, abban az dram-
ban, amely olyan erds, hogy intézményeket dont meg,
megvdltoztatja értékeinket és elsorvasztia gyckereinket.
A vdltozds az a folyamat, amellyel a jovi betor életiink-
be, és fontos, hogy ne csak a torténelem nagy tdvlataibol
szemléljiik, hanem az élo, lélegzd egyen helyzetebol is,
aki datéli azt.”

Toffler

Kévetkezd lapszimban folytatjuk a Kanizsay tor-
ténetét az 1960-as évektdl napjainkig.

Koszonetnyilvanitas

Tisztelet és koszonet mindazoknak, akik torténe-
teikkel segitették munkdmat. Kilén készénom a
Neogrady Laszl6 Helytorténeti Gytjtemény mun-
katdrsainak, hogy irdsom anyaginak Gsszegytjtése
sordn segitségemre voltak, betekintést engedtek kor-
hi dokumentumokba.

6. Romsics, I. (2010). Magyarorszig torténete a XX. szdzad-
ban. Hozziférhetd 2019-12-04, https://www.tankonyvtar.
hu/magyarorszag_tortenete XX. szazadban Osiris Kiadé

7. Sipos, L. (2018). Kényves Kalmédn Gimnézium. U/;zbe:ti tii-
korcserepek. Emlékképek az 56-os forradalomrdl. Ujpesti kéz-
miivelsdési kér, Ujpest

8. Szabé, B. (kiadd) (2019) A Kanizsay Dorottya Katolikus
kozépiskola elmult 100 éve. Centendriumi évkényv 1919-
2019. Budapest: Kanizsay Dorottya Katolikus K6zépiskola

9. Szollésy, M. (2015). Visszaemlékezések: Interju (szécsi
Gisparné dr. Kincses Rézsa (1925-2019) — Didkként és
tanarként is kedvenc iskoldja volt a lednygimndzium. In A
Kanizsay Dorottya Katolikus kozépiskola elmult 100 éve.
Centendriumi Evkényv 1919-2019. Budapest: Kanizsay
Dorottya Katolikus Kézépiskola

10.  Szunyoghy, A. (2018). Orosz katona: szoborként ledontve
és tankon érkezve. Ujpesti tikoreserepek. Emidkképek az 56-os
forradalomrdl. Ujpesti kozmiivelsdési kor, Ujpest
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Kardiotechnikusok helyzete
Magyarorszagon és a low prime
alkalmazasa coronaria arteria

bypass mutét soran

DEAK Andras, Dr. FUSZ Katalin PhD , PREMUSZ Viktéria, Dr. RAPOSA L.
Bence PHD, Dr. VARADYNE HORVATH AGNES , MADARASZ Ildiké, Dr. OLAH
Andras PhD habil

0SSZEFOGLALAS

Bevezetés: Az extracorporalis keringetés eszkoztdranak fejlddésével kiilfoldon egyre nagyobb sze-
repet kap a feltltd folyadék mennyiségének csokkentése.

Anyag és mddszer: Retrospektiv vizsgalatunkat a Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kozpont Sziv-
gyogyaszati Klinikédn 2017. januar 1. és 2017. december 31-e kozott ECC-vel végzett szivm(itott be-
tegek korében végeztiik. A dokumentumelemzés soran Coronaria Arteria Bypass mUtéten atesett
157 beteg adatait dolgoztuk fel, akik életkora 50 és 70 év kozGtti. Low-prime (n=47) és standard-
prime csoportba (n=110) soroltuk dket.

Eredmények: Kézepes negativ korreldcid (r=-0,28; p<0,001) van a prime/testfelszin és az utolso per-
fuzi6 alatti hematokrit érték kozott. A gyulladasos paraméter esetén az utolsé mért CRP-értékek:
36,00 mg/! (low-prime csoport) vs. 70,62 mg/| (standard-prime csoport).

Kovetkeztetések: Kutatasunk pozitiv eredménnyel zarult. A low-prime hasznélatanak van Iétjogo-
sultsdga az ECC kivitelezése soran, ehhez azonban sziikség van hazai protokollok elkészitésére és
a kardiotechnikusok képzési és jogi hatterének rendezésére.

Etikai engedély szdéma: 7602 — PTE 2018

Kulcsszavak: Extracorporalis keringetés (ECC), feltolté folyadék (prime), low-prime, hematokrit,
CRP kardiotechnika

Perfusionist's status in Hungary and the application of the low prime in coronary artery bypass
Andrés DEAK, Katalin FUSZ PhD, Viktéria PREMUSZ, Bence RAPOSA L. PhD, Agnes VARADYNE
HORVATH, lidiké MADARASZ, Andrés OLAH PhD habil

SUMMARY

Introduction: With the development of the equipments of extracorporeal circulation, international
studies underline reducing the amount of filling fluid.

Material and method: Our retrospective study was conducted at the Heart Surgery Clinic of the
University of Pécs between 1 January 2017 - 31 December 2017 with ECC cardiac operated
patients. During the document analysis, data were collected from 157 patients between 50 and
70 years who underwent CAB surgery. They were classified into Low- (n=47) and Standard-prime
(n=110) group.

Results: Medium negative correlation (r=-0.28; p<0.001) was found between prime/body surface
area and haematocrit during last perfusion. As inflammatory parameter, the last measured CRP
values were 36.00 mg/!I (low) vs. 70.62 mg/! (standard).

Conclusion: Our research justified the use of low-prime during ECC. The implementation of the
method requires the scientific advancement of perfusionists, the preparation of national protocols
and the improvement of the perfusionist’s training and legal background.

Keywords: extracorporeal circuit (ECC), prime volume, Low-prime volume, haematocrit, CRP, per-
fusionist
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KARDIOTECHNIKUSOK HELYZETE MAGYARORSZAGON ES A LOW PRIME ALKALMAZASA

Bevezetés

Az extracorporalis keringetés (ECC) és annak
technikdja joval el6bbre nyulik, mint a szivsebészet
kezdete. Cesar-Julian-Jean LeGallois mar 1812-
ben azon dolgozott, hogy mechanikusan tudja a
vért oxigenizdlni (LeaGallois CJJ). Charles Edu-
ard Brown-Sequard tudta elséként perfunddlni az
oxigenizalt vért, kisérletei nem jdrtak sikerrel, vi-
szont elinditottdk az ez irdnya kutatdsokat (Brown-
Sequard, 1858). Az els6 sziv-tidd késziiléket Gib-
bon épitette meg 1950-ben (Gibbon, 1954). Az
extracorporalis keringés el6készitéseként a rendszert,
amely szilikon csévekbdl és merev fald oxigendtorbdl
ill, légteleniteni kell, amelyet az 1960-as évekig vér-
rel végezték el. Ezt a feltolts folyadékot, légtelenits
folyadékot nevezziik prime-nak, prime oldatnak. El-
s6ként DeWall és munkatarsai alkalmaztak infizids
oldatot a prime-hoz a légtelenitéshez. Ez az oldat
egy 5%-os cukor oldat az 5% Dextrose volt. Ugyan-
csak ezzel az oldattal légtelenitett Greer és munka-
tirsai és Cooley és munkatdrsai. Panico és Neptune
séoldattal prébalkoztak, Long és munkatirsai pedig
Dextrannal és 5%-os albuminnal toltotték fel az
ECC rendszert (Cooper, et al., 2008; McLean, 1959;
Kirklin, et al., 1956; Lillehei, et al., 1955; Dewall,
et al.;1962; Cohen, et al., 1954; Greer, et al., 1962;
Panico, et al.,1960; Long, et al., 1962; Cooley, et al.,
1962).

Napjainkban a krisztalloid infaziéval feltoltott
ECC rendszert tartjuk a legoptimalisabbnak. A 1ég-
telenitést az Osszes hazai szivcentrum ugyanazokkal
az infuzidékkal, viszont teljesen eltér§ mennyiségben
alkalmazzdk. A jelenlegi ECC kor két évtizeddel
ezel6tt kialakitott konfigurdciéja és mérete az azéta
megjelent technikai fejlédés kovetkeztében meg-
viltozott. Megjelentek az oxigendtorral integralt
artérigs filterek, amelyek alkalmazdsa 6nmagdban
is 20%-al csokkentheti a légtelenitéshez sziikséges
feltolts volumen mennyiségét. Az USA-ban mar
az 1978-as évektdl protokoll szerint végzik az ECC
keringést, mig hazinkban még nincs protokoll, va-
lamint a kardiotechnikusok képzése is kidolgozis
alatt 4ll. Napjainkban is az aneszeteziolégiai szak-
vizsgira egy olyan konyvbdl késziilnek a szakorvos
jeloltek, amelyben Gsszesen egy dbra és egy oldal
foglalkozik a sziv-tids géppel (Gdl, 2008). Egyet-
len széval sem emlitik benne sem a prime oldato-
kat sem az extracorporalis keringéshez kapcsolhat6
tudomdnyosan igazolhaté tényeket. A Pécsi Tudo-
minyegyetem Egészségtudoményi Kar ezt a prob-
lémat latva felkarolta a magyar kardiotechnikusok
képzésével kapcsolatos anomilidt és ezt a kozeljo-
vében orvosolni is fogja. Ehhez azonban kellenek
azon kardiotechnikusok is, akik a jovend6é nemze-

déknek megmutatja, hogy igenis sziikség van ennek
a szakdolgoz6i csoportnak és munkakornek is a
guideline-ok, melyet folyamatosan frissitve a kiilfol-
di és remélhetSleg az egyre tobb hazai kutatdsokat
figyelembe véve teszik ezt. Ennek uttor6i kozott az
APN Kkiterjesztett hatdskort dpolok (Apolc’) MSc.)
kapnak nagy szerepet (Oldh, 2015). A legfrissebb
protokollok elkészitéséhez azonban sziikség van az
adott szakteriilet kutatdsaira is.

Kilfoldon egyre nagyobb szerepet kap a low-
prime volume és ennek hatdsainak elemzése. Takai
és munkatdrsai kutatdsiban 14 beteget hasonli-
tottak ossze. Az , L csoportba tartozé betegeket
(n=8) low-prime volume ECC-vel kezelték, mig
az ,N” csoportba tartozé betegek (n=6) normil
(standard) eljirasban részesiiltek. A trombin-
antitrombin III komplexet (TAT), a komplement
faktort (C3a) és az interleukin (IL) -10 szinteket
négy idépontban mérték. Az ,N” csoportban a
TAT, és az IL-10 szint szignifikinsan magasabb
volt, mint az ,L” csoportban kozvetlenil a CPB
utin. Az eredményben bemutattdk, hogy a low-
prime ECC-vel kezelt betegek koérében szigni-
fikinsan kevesebb volt a gyulladdsos markerek
megjelenése a vérben (Takai, et al., 2005). Rich-
mond és munkatdrsai 2005 és 2010 kozott gyer-
mekek korében (n=2178) vizsgaltik a transzfuzié
mennyiségét. Ebben a vizsgilatban nem taldltak
Osszefliggést a low-prime mennyisége és a transz-
fuzié mennyisége kozott (Richmond, 2013).

Takai és munkatdrsai egy mésik kutatdsban co-
ronaria bypasson dtesett betegeket adatait elemez-
ték. A 228 izolidlt CABG eljaras kozil 47 low-
prime (,L csoport) és 86 standard eljarast (,S”
csoport) vizsgéltak. A low-prime-ot 590 ml-ben,
hatdroztik meg centrifugdl pumpafejjel kivitele-
zett minimdl ECC-vel. Mig a standard csoport-
ban a felt61ts folyadék 1500 ml volt és roller pum-
péval és merev fald reservodrral tortént az ECC.
A kovetkezs atlagértékeket kaptdk: vorosvérsejt
transzfizidk, 0,88 + 1,4 U (,L csoport) vs. 2,1 =
2,5 U (,S” csoport); intraoperativ legalacsonyabb
hematokrit érték, 28,7 = 4,6% (,L” csoport) vs.
22,4 + 3,3% (,S” csoport); vérvesztés az elsé 24
6rdban 439 242 ml (,L” csoport) vs. 599 + 409 ml
(,S” csoport); lélegeztetési id6 5,1 + 3,1 oéra (,L”
csoport) szemben 10,4 + 14,9 6ra (,S” csoport).
Tehédt low-prime csoportba tartozé betegeknek
kevesebb transzfuzié kellett, kevesebb volt a mi-
tét utdni vérzés és kevesebb ideig kellett Sket gépi
lélegeztetni. Osszességében a low-prime csoport-
ba tartozé betegeknek kevesebb volt a miitét utini
sz6védménye (Takai et al, 2004).

Jelen kutatidsunkban arra kerestink vilaszt, hogy
a szivmitét sordn alkalmazott ECC szév8dményei
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I. tablazat: Mért paraméterek a low-prime és a standard prime csoportban

LOW PRIME

mért paraméterek

STANDARD PRIME

kor/év 47 50 70 61,26 5,65 110 50 70 63,12 4,67
testfelszin (m?) 47 1,44 2,50 2,03 0,22 110 1,48 2,41 1,95 0,20
Prime (ml) 47 642,00 | 1462,00 | 1020,83 | 211,64 110 912,00 | 1562,00 | 1364,17 | 137,29
Prime / testfelszin arény 47 296,67 | 598,10 | 502,58 | 81,60 110 600,00 | 896,93 | 703,76 | 72,56
(ml/m?)
aortalefogas ideje (perc) 47 22 120 56,62 22,32 110 17 141 54,21 21,51
perfuzié ideje (perc) 47 40 210 91,85 33,06 110 34 190 88,20 29,91
1. HTC (%) 47 88 51 41,57 4,27 110 32 49 40,23 3,76
2. HTC - aortalefogds 47 31 51 37,79 414 110 30 47 37,61 3,61
el6tti (%)
3. HTC - perflzi6 alatti (%) 47 21 3B 28,60 3,38 110 21 33 27,50 3,06
1. CRP - indul (mg/1) 7 1 18 400 6,22 18 1 46 467 10,49
2. CRP - legmagasabb 10 59,00 323,00 | 173380 78,05 17 1,00 353,00 | 164,82 91,45
(mg/1)
3. CRP - utolsd (mg/l) 5 6,00 74,00 36,00 27,74 13 1,00 442,00 70,62 116,50
Osszes vérzés (ml) 45 150,00 | 1400,00 | 547,78 | 298,59 103 140,00 | 1600,00 | 440,58 | 247,13
apolasi napok szama 47 6 21 9,21 2,89 110 2 28 9,16 3,27
beadott transzfuzio 47 0 6 1,53 1,91 110 0 9 1,70 1,99
mennyisége (vvt-egyséq)

csokkenthetSk-e, ha az elldtds veszélyeztetése nélkiil Meéréeszkizok

le tudjuk cs6kkenteni az ECC jelentette idegen fe-
lilet mértékét, illetve ezzel parhuzamosan az ECC
feltolts térfogatat. Tovabbi célunk ezzel a felmé-
réssel, hogy megtervezziink egy késébbi prospektiv
kutatast.

Anyag és modszer

Minta

Kvantitativ, leiré jellegt, retrospektiv kutatds vé-
geztlink, a Pécsi Tudomédnyegyetem Klinikai Koz-
pont Szivgyégyaszati Klinikdjan. A vizsgalt idészak:
2017. janudr 1 - 2018. janudr 1.

Nem véletlenszert, célirinyos mintavalasztds
moédszerrel keriiltek kivilasztsra az alanyok a doku-
mentumelemzés sordn (n=157). Bevélasztasi kritéri-
umok: extracorporalis keringetésben (ECC) operalt
betegek adatait elemeztiik, akik életkora 50-70 év
kozotti. Bekertltek a mintiba az elektiv, tervezett
nyitott szivmitétre, pontosabban korondria dthida-
lisra (CABG) érkezett péciensek, akik hematokrit
értéke 32% feletti a miitét elétt. Kizardsra kertil-
tek a szivbillentyd mitétek- és a kombinalt miité-
tek, ugyanis ezek esetén a gyulladdsos paraméterek
nagyobb szdmban vannak jelen. A mitét hossza is
joval megnd a kombindlt mitéteknél. Kizdrdsi kri-
tériumokhoz barmilyen hematoldgiai betegséget és
vérképzési zavart hatdroztunk meg.

A vizsgilt dokumentumok egyike a perfuzids
jegyzdkonyv és a Medsol rendszerben taldlhaté be-
teg dokumentumok. Elemzésre keriilt adatok: prime
mennyisége, testfelszin, hematokrit értékek véltoza-
sa, a C-reaktiv protein (CRP), 6sszes vérzés, dpoldsi
napok szdma és a beadott transzfizié mennyisége.

A low-prime meghatirozisa: a kiilfoldi szakiro-
dalmak sehol nem hatirozzdk meg pontosan a low-
prime kritériumait, Takai és munkatirsai példdul az
590 ml alatti felt5lts folyadékot tekintik low-prime-
nak. Mi egy ardnyszdmot alkalmaztunk a beteg test-
felszinét figyelembe véve, hogy kikiszoboljik azt
a hibat, hogy dllandé folyadékmennyiség mdsként
hat egy kis silyd és masként egy nagy testtdmegi
pacinesnél. A szivsebészeti gyakorlatban a DuBois-
féle testtelszin egyszertsitett viltozatit alkalmazzuk
vildgszerte, tobbek koézott ennek segitségével hata-
rozzuk meg a paciensnek adandé ECC perctérfogat
nagységit (Du Bois et al, 1916). Az dltalunk megha-
tarozott ardnyszam a feltolts folyadék (ml) és a test-
felszin (m?) ardnya, amely ha 600 ml/m? alatt van,
akkor low-prime-nak, ha 600 ml/m? és felette, akkor
pedig standard prime-nak tekintjik.

Statisztikai elemzés
A statisztikai médszereket a MS Excel 2007 és
SPSS 20.0 programokkal (SPSS, Chicago, IL) vé-

geztik: leir6 statisztika, egymintds- és kétmintds
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1. abra: A hematokrit és a prime/testfelszin ardny korreldciéja (N=157)

csoportban az ardny 703,76 ml/

40
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N
o

hematokrit (%)
n B & B8

o

0 100 200 300 400 500 600 700
prime/testfelszin (ml/mm?)

m?*(SD: 72,56) és a feltolts folya-
dék atlagosan 1364,17 ml (SD:
137,30). Mindkét paraméter
esetén szignifikins a kiilonbség
a két csoport kozott (p<0,001
és p<0,001). A perfuzié ideje
nem kilonbozik a két csoport-
ban: 91,85 perc (SD: 33,06) és
88,20 perc (SD: 29,91; p=0,49).
Az utolsé mért hematokrit ér-
tékek a két csoportban: 28,60 %
(SD: 3,38) és 27,50% (SD: 3,06;
p=0,048). A gyulladdsos para-

800 900 1000

2. abra: Hematokrit alakuldsa a perfuzié hosszanak és a prime

mennyiségének fliggvényében (n=18)

méter (CRP) utolsé mért értékei
a low-prime csoportban: 36,00

mg/l (SD: 27,74) és a standard-

29,00

28,50
28,00
27,50
27,00
26,50
26,00
25,50
25,00

hosszabb - low prime

hematokrit (%)

révidebb - low prime rovidebb - standard

prime csoportban 70,62 mg/l
(SD: 116,5). Az osszes vérzés a
low-prime csoportban 547,78 ml
(SD: 298,59), mig a standard-
prime csoportban 440,58 (SD:
247,13). Az édpolasi napok szi-
ma (9,21; SD: 2,89 vs. 9,16; SD:
3,27) és a beadott transzfizié
mennyisége (1,53 egység; SD:
1,91 vs. 1,70; SD: 1,99) esetén
sem kaptunk szignifikins ki-
l6nbséget a két csoport kozott.

hosszabb - standard

A prime mennyiségének hatasai

t-proba, ANOVA, linedris regresszié. Az eredmé-
nyeket p<0,05 esetén tekintettiik szignifikdnsnak.

Eredmények
A minta jellemz6i a vizsgalt paraméterek alapjan

A vizsgilatban részt vett 157 paciens 77,1 %-a
(n=121) férfi és 22,9 %-a (n=36) né. 47 £6 (29,9 %)
kertilt a low-prime és 110 {6 (70,1%) a standard-
prime csoportba. A perfizié hossza alapjin szintén
két csoportot alakitottunk ki, hosszabbnak szdmi-
tott a minimum 80 perces extracorporalis keringetés
(n=87; 55,4%). A fenti kategériak alapjan létrehoz-
tunk 4 csoportot: ,rovid low-prime” (n=21; 13,4%),
yhossza low-prime” (n=26; 16,6%), ,,r6vid standard-

prime” (n=49; 31,2%) és ,hosszu standard-prime”

(n=61; 38,9%).

Az 1. szamu tablazat szemlélteti a low-prime
(n=47) és standard-prime csoport (n=110) vizsgilt
paramétereit. Low-prime esetén a prime/testfelszin
ardny 502,58 ml/m? (SD: 81,60), mig a prime meny-
nyisége 1020,83 ml (SD: 211,64). A standard-prime

A perfizié alatt mért utolsé
hematokrit érték a low-prime csoportban 28,60%
(SD: 3,38), mig a standard-prime csoportban
27,50%. (SD: 3,06),a kiillonbség szignifikins (t=1,99;
p=0,048). Az Gsszefliiggést linedris regresszidval is
bizonyitottuk: kozepes negativ korreldcié (r=-0,28;
p<0,001) van a prime/testfelszin és az utols6 perfu-
zi6 alatti hematokrit érték kozott (1. abra).
Osszehasonlitottuk az utolsé mért hematokrit ér-
tékeket a perfizié hosszanak figyelembevételével. A
,rovid low-prime” csoportban atlagosan 28,67% (SD:
2,71),a ,hossza low-prime” csoportban 28,54% (SD:
3,89), a ,rovid standard-prime” csoportban 28,16%
(SD: 2,96) és a ,hosszu standard-prime” csoport-
ban 26,83% (SD:3,04; F=2,67; p=0,05). Post Hoc

teszttel igazoltuk, hogy a ,hosszd standard-prime”

csoport dtlagos hematokrit értéke mindhdrom mé-
sik csoporténal alacsonyabb (p=0,034; p=0,034 és
p=0,049) (2. abra). A CRP dokumentaldsa hidnyos-
nak mondhaté, az utolsé mért értékéket 18 péciens
esetén jegyezték fel: a low-prime csoportban 36,00
mg/1 (SD: 27,74, n=5) és a standard-prime csoport-
ban 70,62 mg/1 (SD: 116,5; n=13), a kiilonbség nem
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szignifikdns (t=-0,65; p=0,53).
A gyulladdsos paraméter érté-

DEAK A, Fusz K, PREMUSZ V. RAPOSA L. B, VARADYNE HORVATH A , MADARASZ |, OLAH A

3. abra: Hematokrit alakuldsa a perfuzié hosszanak és a prime
mennyiségének fliggvényében (n=18)

— I-

low prime

1
standard prime

M 2. CRP - legmagasabb (mg/l) W 3. CRP - utolsé (mg/l)

kének csokkenését is elemeztik 20000

a két csoportban. A low prime 180,00
160,00

csoportban a legmagasabb CRP- _ 14000

érték (173,80 mg/l; SD: 78,05) | 21

szignifikinsan lecsokkent, ugyan- g zggg

is az utolsé mérésnél mir 36,00 40,00

mg/! volt (p<0,001). A standard 28;22

csoportban kisebb mértékd csok-

kenést tapasztaltunk (164,82

mg/1 vs. 70,62 mg/1; p=0,013) (3.

abra).

A beadott transzfuzi6 mennyiségét a prime/
testfelszin ardny szignifikinsan nem befolydsolta
(r=0,053; p=0,52), a perfuzié hossza azonban igen:
r=0,27; p=0,001, azaz hosszabb extracorporalis ke-
ringetés esetén tobb egység vordsvértest-transztizi-
6ra kertilt sor.

Megbeszélés

Vizsgilatunk célkitiizése volt a low-prime hatd-
sit elemezni a mutéti szovédmények tekinteté-
ben. Eredményeink szerint low-prime (< 600 ml/
m?) esetén magasabb hematokrit értékkel keril a
beteg az intenzivosztilyra, mint standard-prime
esetén (p<0,001). Eredményeink szerint a ,hosz-
sz standard-prime” csoport dtlagos hematokrit
értéke mindhdrom mdsik csoporténdl alacsonyabb
(p=0,034; p=0,034 és p=0,049) A low prime csoport-
ban a legmagasabb CRP-érték (173,80 mg/1) szigni-
fikdnsan lecsokkent, ugyanis az utolsé6 mérésnél mar
36,00 mg/1 volt (p<0,001). A standard csoportban
kisebb mértékd csokkenést tapasztaltunk (164,82
mg/1vs. 70,62 mg/l; p=0,013).

Eredményeink hasonléan zarultak, mint Takai
és munkatdrsai 2004-ben megjelent kutatdsa
(Takai et al, 2005). Tudtuk ezt a retrospektiv kuta-
tast gy elérni, hogy nem azonos eszkézoket hasz-
naltunk. Nilunk az 6sszes ECC merev fald vénis
rezervoarral tortént, szemben Takai minimal
ECC rendszerével szemben, amelyet centrifugil
pumpdval alkalmaztak. A két fécsoport kozott a
telt6lts folyadékok kozott nagy kilonbség mutat-
kozik (Low-prime: 1020,83 ml; standard-prime:
1364,17 ml), azonban mégsem akkora, mint Takai
és munkatdrsai vizsgilatinil (low-prime: 590 ml;
standard-prime: 1500 ml). A mintinkban a be-
adott transzfizié mennyisége low-prime esetén
1,53 egység, mig standard-prime esetén 1,70 egy-
ség. Takai kutatdsaban a vorosvérsejt-transzfizidk
mennyisége az alibbiak szerint alakult: 0,88 egy-
ség vs. 2,1 egység.

Az ECC hossza nagyban hozzdjarul a betegek
postoperativ allapotdhoz. Minél hosszabb a per-
fuziés id6, anndl tobb szévédmény virhat6, mind
perioperativ, mind a postoperativ szakaszban (Ko-
vécs G, 2001). Eredményeink szerint kozepes pozi-
tiv korreldcié van a perfizié hossza és a transzfuzié
mennyisége kozott (r=0,27; p=0,001), azaz hosszabb
extracorporalis keringetés esetén tobb egység voros-
vértest-transzfiziora kertilt sor.

A low-prime mennyiségét abban az esetben tud-
juk minimalizdlni, ha olyan eszkdzoket (oxigenitor,
cskészlet) haszndlunk, amellyel az idegentest felile-
tét is minimdlisra tudjuk cs6kkenteni. Ha ezt a felu-
letet tudjuk csokkenteni, akkor ezdltal a gyulladdsos
medidtorok szamit is tudjuk csdkkenteni, igy a gyul-
ladas kialakuldsit is minimalizdlhatjuk. A vizsgalt
értékek eredményeit figyelembe véve kimondhaté,
hogy a low-prime alkalmazisa a beteg perioperativ
és postoperativ idGszakdban, kevesebb sz6védményt
eredményeznek. A betegek hematokritértékei job-
bak voltak igy kevesebb transzfuziéra volt sziikség. A
lehet8ségeinkhez mérten a legminimadlisabb felt61ts
folyadéknak koszonhetSen a CRP értékei is alacso-
nyabbak voltak a standard csoporttal szemben.

A low-prime alkalmazdsa tehit az ECC sorin
csokkenti a szov8dmények kialakuldsit, javitja ezdl-
tal a beteg gyorsabb felépiilését és ezzel egytitt a be-
teg koltséghatékonyabb klinikai finanszirozasit is. A
low-prime hasznalatdnak van létjogosultsdga az ECC
kivitelezése sordn, ehhez azonban sziikség van hazai
protokollok elkészitésére és a kardiotechnikusok kép-
z6ési és jogi hitterének rendbetételére.

Vizsgilatunkat nehezitette a dokumentdciés fe-
gyelem hidnya, ugyanis emiatt t6bb adatot elvesztet-
tiink. Sokkal pontosabb és egyszerdbb lett volna az
adatgytijtés, ha minden adat elektronikusan elérhetd
lenne. Eredményeink ravilagitanak arra, hogy sziik-
ség van egy Gjabb kutatdsra, ahol mdr elére lefekte-
tett médon és eszkézokkel tudunk prospektiv vizs-
gilatot végezni. Tehat a kutatis folytatasit tervezziik
nagyobb elemszdmmal, kib&vitve a tobbi mitéti ti-
pussal is.
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OSSZEFOGLALO KOZLEMENY, TOVABBKEPZES

Az id6s0do szervezet
taplalkozassal 0sszefliggo

valtozasai

NAGY-LORINCZ Zsuzsanna, ZAMBO Leonéra, MARGARITOVITS Tijana,
VARGA-NAGY Veronika, VARGA Anita, ZENTAI Andrea

OSSZEFOGLALAS

A tarsadalmak oregedése korunk egyik legnagyobb problémadja, igy arra kell torekedntink, hogy ne
csupdn onmagdaban az élethossz novekedjen, hanem az egészségben eltoltott évek szama is. Az
oregedés természetes bioldgiai folyamatnak tekintendd, mely soran a szervezet miikodése folya-
matosan lassul. Nem sziikségszer(, hogy az id6sod6 szervezet taplalkozassal dsszefliggéshe
hozhatd, illetve miikodésének egyéb véltozasai kapcsén ezt a természetes folyamatot kéros &l-
lapotok (malnutricié, dehidratécio, obstipécid, kognitiv dllapot romldsa, esendéség, polifarmécia)
kisérjék, azonban a kialakuld élettani valtozésok kétségkiviil fokozzak a betegségekre, balesetekre
valé hajlamot. Fontos, hogy a kialakult valtozdsokhoz igazodva, személyre szabottan valésuljon
meg az idésgondozas.

Kulcsszavak: idéskor, tapldlkozds, valtozés, idésgondozas

Nutritional changes in the elderly o
Zsuzsanna NAGY-LORINCZ, Leondra ZAMBO, Tijana MARGARITOVITS, Veronika VARGA-NAGY,
Anita VARGA, Andrea ZENTAI

SUMMARY

Since population ageing is one of the greatest problem of our time, we should aim not only to
increase life expectancy but also healthy life years. Ageing is considered to be a normal biological
process that can be characterized by the decline of body functions contributing to the age-related
changes in nutrition as well. Although the process is not necessarily accompanied by pathological
conditions (such as malnutrition, dehydration, obstipation, cognitive deterioration, fragility,
polypharmacy), the evolving physiological changes undoubtedly increase the susceptibility to
diseases and accidents. Elderly care should be adapted to the evolving changes, and should meet
the person’s specific needs.

Keywords: aging, nutrition, change, elderly care
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Bevezetés

Idéskorra a szervezetben szdmtalan véltozis kovet-
kezik be: lassul az emésztés és a felszivédds, gyengiil
az immunrendszer, csdkken a szervezet energiasziik-
séglete és a hormonszint. Az egészség megdrzése ér-
dekében ezekhez a valtozdsokhoz a tipldlkozdssal is

alkalmazkodni kell.

A fiziolégias valtozasok mellett egyéb tényezdket is
figyelembe kell venniink, mint példaul a fenndllé kré-
nikus betegségek, gyégyszer-mellékhatisok, a szocidlis
kornyezet, valamint a pszicholdgiai tényezk (Rémond
et al.,, 2015). A kovetkezSkben a fent emlitett, elsé-
sorban tdplalkozdssal Osszefliggd valtozdsokat és be-
folydsolé tényezSket vesszik szdmba, melyek kiilénos
figyelmet kivinnak meg az id8sgondozis tertiletén.



Az ID6SODG SZERVEZET TAPLALKOZASSAL OSSZEFUGGH VALTOZASAI

A tdpcsatorna mikodésének véltozasa

Az emésztés a szdjban kezdddik az ételek megriga-
sdval és a biztonsdgosan lenyelhetd falatok kialakitd-
sdval, melyhez elengedhetetlen a megfelel$ fogazat,
valamint a j6l mdkods nyélelvalasztds. Id8skorra
azonban gyakran cs6kken a fogak szima, megvilto-
zik a nydl mennyisége és mindsége (Rémond et al.,
2015). A fogvesztés okai kozé sorolhatjuk a rossz
szaj-higiénét, a kilonbozs fogigybetegségeket, a
gingiva, azaz a foginy visszahuzéddsit és a szdjsza-
razsdgot is (Rurik, 2003). Az ELEF (Eurépai La-
kossigi Egészségfelmérés) 2014-es adatai alapjdn a
65 év feletti férfiak 38,9%-a, a nék 34,8%-a vallot-
ta, hogy rossz vagy nagyon rossz fogainak llapota
(Kozponti Statisztikai Hivatal, 2018). A nyalelva-
lasztds csokkenését okozhatjdk egyes gydgyszerek,
de betegségek, valamint a nem megfelel$ folyadék-
bevitel miatti kiszdradas is (Karamanné, 2015).

Idéskorban szdmos kérilmény befolydsolja ne-
gativan a fogdszati prevenciét: a mozgdsszervi prob-
lémak miatt az idéseknek gondot okozhat eljutni a
fogorvoshoz, neheziikre eshet a megfeleld technikaju
fogmosis és a fogselyem hasznalata, emellett a kog-
nitiv funkciék romldsa miatt megfeledkezhetnek a
rendszeres, naponta kétszeri fogpoldsrol. Az egész-
ségligyben dolgozé szakembereknek fontos lenne
telhivni az idések figyelmét a rendszeres kontroll és
a korai megel6zés fontossdgira, motivilhatjdk ket
és instrukcikat adhatnak a megfelel$ szdjhigiénével
kapcsolatban. A kérhazban és iddsek otthondban
dolgozé dpoldék segitséget nydjthatnak a fogipo-
lishoz, és emlékeztethetik a betegeket, valamint az
otthonban lakékat a rendszeres fogmosdsra, szajob-
lit6 szerek hasznilatira és fogpétlisok tisztitisira
(Madléna et al., 2007).

A fenti okok miatt az id8sek szivesebben vilaszta-
nak kénnyebben megrdghaté, rostszegény, pépes éte-
leket. Ez egyrészt a bevitt energia csokkenése miatt
stlyvesztéshez, masrészt a rosthidny miatt székreke-
déshez, harmadrészt a kiegyenlitetlen tipanyagfelvé-
tel (a puha, kénnyen rdghaté élelmiszerek jellemzden
zsirban, cukorban és adalékanyagokban gazdagok)
miatt akar elhizdshoz is vezethet (Rémond et al.,
2015; Gil-Montoya et al., 2015). Kutatdsok bizo-
nyitjak, hogy a szdj egészsége befolyisolja bizonyos
mikrotdpanyagok, példdul a B12, C- és E-vitamin
bevitelét (Ministry of Health, 2013).

Az orilis egészség tehit befolydsolja az idSsek
taplalkozdsat, kozérzetét és életmindségét, ezért
nagy jelent8séggel bir e korosztily fogiszati sziirs-
vizsgilatokon valé rendszeres részvétele.

Tovébbi problémat jelenthet, hogy iddskorra
gyengiilnek a rigéizmok, emellett a simaizomzat-
ban, a beidegzd neuronokban és a vérelldtist végzs

erekben bekovetkezd viltozdsok miatt csokken a
nyel8cs motilitdsa, mely a falat lenyelését neheziti.
(Rurik, 2003) A nyelési mechanizmus nehezitettsé-
ge, azaz a dysphagia kialakuldsdnak rizikéja né az
életkor elérehaladdsdval. Kialakulhat akdr fiziolégi-
dsan, példdul a nyelési reakcié vagy a fels6 nyelScsé
sphincter nyitdsinak lassuldsa miatt vagy gyakrab-
ban kiil6nb6z8, idéskorban fokozottabban jellemzd
betegségek, illetve azok kezelésének kovetkezmé-
nyeként. Ilyenek az agyvérzés, az agykirosodds, a
Parkinson-kor, a fej vagy nyak gyulladdsos és daga-
natos betegségei, valamint ezek sugirkezelése (IMé-
szaros et al., 2005; Namasivayam-MacDonald et al.,
2018). A dysphagia okozta félrenyelés, azaz aspirici6
legstlyosabb kévetkezménye a tiid6gyulladds, mely
id8skorban kiilonosen veszélyes. Leggyakrabban a
folyadék félrenyelése okozza a problémait, hiszen ez
halad végig leggyorsabban az oropharyngealis sza-
kaszon. Ennek kivédésére a folyékony taplilékok
(pl. leves, viz, tea, gytimolcslé,, kavé stb.) viszkozi-
tasit n6velni képes stritéanyagok alkalmazdsa lehet
a megoldds (Mészaros et al., 2005). A rehabiliticié
segithet a nyelési nehezitettség ellenstlyozdsiban,
valamint a neuromuszkuldris rendellenességek ke-
zelésében, a nyelésben résztvevs izmok erdsitésében
(Aslam et al., 2013).

A tépcsatorna tovibbi szakaszainak idéskori val-
tozdsardl eltérd informacidk olvashatok a szakiro-
dalomban. Az ilyenkor jelentkezd gyomorsav-csok-
kenés és a székrekedés kialakuldsira valé fokozott
hajlam példdul jelezheti a gyomoruriilés, valamint a
vastagbél motilitdsinak lassuldsit, ugyanakkor ezt a
miikodésbeli valtozist tobb tényezd is befolydsolja
(hormonok, fizikai aktivitds csokkenése, elégtelen
rost- és folyadékbevitel) (Rémond et al., 2015).

Egy 2014-es kutatds szerint a vékonybél nyalka-
hértydja, igy dtereszts képessége nem romlik az élet-
kor elérehaladtival, azonban a gyulladdsos betegsé-
gek (és akdr a 2-es tipust diabetes is) nagy eséllyel
kérosithatjik azt (Valentini et al., 2014). A legtjabb
vizsgilatok emellett arra utalnak, hogy az 6regedés
sordn megvaltozik a bélfléra osszetétele (pl. csok-
ken a rovidlancu zsirsavat el8dllité bélbaktériumok
mennyisége), ami szintén befolydsolja az emésztést.

Id@skorra a hasnydlmirigy exokrin szekrécidja is
csokken, azonban ez 6nmagiban nem olyan mér-
tékd, hogy emésztési problémat okozzon (Rémond
et al.,, 2015). Jellemz3en csokken a glitkéztolerancia,
mellyel pirhuzamosan emelkedik az inzulintermelés
(Ahmed et al., 2010). Ehhez kapcsolédik az a megfi-
gyelés, hogy a cukrok felszivéddsdnak viltozdsa Gsz-
szefliggésben dll az 6regedéssel. A fruktézfelvétel nd,
mig a glikézfelvétel csokken. Idéskorra az epesav
elvilasztisa nem, csupdn a visszaszivéddsa viltozik

(Rémond et al., 2015).
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Egyéb, a kozérzetet és ezzel a taplalkozast
befolydsold tényezék

Idéskorban a taplilékfelvételre nem csak a felszi-
v6dds és a hormonok, hanem mds kornyezeti té-
nyezdk is hatdssal lehetnek. Nem véletlen, hogy az
oregkori alultdpldltsag kialakuldsdban a fiziolégiai
tényez8kon tdl pszicholdgiai és szocidlis faktorokat
is szdimontartanak.

A pszicholdgiai tényezSk kozé soroljdk az idds
populicié korében egyre nagyobb problémit jelentd
pszichidtriai kérképet, a depressziét. A betegséghez
gyakran tdrsul étvigytalansig, tovibba az érintett sze-
mélyeknek gyakran nagy nehézséget okoz a minden-
napi tevékenységek elldtisa, mely magdban foglalja az
ételek elkészitését is. Ezen okokbdl kifolyélag jellem-
28 lehet a nem kielégité mennyiségt tiplalékfelvétel.
Azonban ennek ellentettje ugyanigy igaz lehet, hiszen
a depresszié kivélthat tilevést is, ami silygyarapodast
idézhet el (Ministry of Health, 2013). Az apitia, szin-
tén a pszicholdgiai tényezdk kozé tartozik, el6fordulhat
6nmagdban, de a depresszid, vagy akdr a kognitiv funk-
ciék romldsinak egy tineteként is. Definici6ja alapjin
az apitia az érzelmek, valamint az érdeklddés hidnyit
jelenti. Ennek koszonhetben az apitidban szenvedd
személyeknél gyakori a tdplalékfelvétel irdnti motivacié
csokkenése (Rémond et al., 2015).

Etvzigytalanségot okozhatnak olyan szocidlis té-
nyezdk, mint a magany, illetve a szocilis izolacié (me-
lyek ugyanakkor depressziéval tirsulva a fent emlitett,
illetve az unalomtizés formdjaként megnyilvinulé
tulevést is kivalthatjak). Felmérések bizonyitjik, hogy
a tarsas étkezés noveli az étvdgyat, nagyobb adagok
fogyasztisira Gsztonzi az embereket. A magdnyosan
eltoltott £6- és kisétkezések pontosan az ellenkezd
hatdst viltjak ki (Ministry of Health, 2013). A kor-
nyezetvaltozas (példdul a szocidlis otthonba valé kol-
tozés, a kérhazban tartézkodds), valamint a hazastars
elvesztése olyan szocidlis faktorok, melyek szintén
kedvezétlentl befolydsolhatjik a tdplalkozdsi szokd-
sokat, problémaként meriilhet fel példaul az étkezés
oromének elvesztése. A felsorolt véltozdsoknak ko-
szonhetden az érintett idés személyek igy ritkiabban
készitenek sajit maguk szdmdra ételeket, illetve ezek,
osszetételiiket tekintve kevésbé viltozatos alapanya-
gokbdl késziilnek. A kiilonb6zé megbetegedések, il-
letve a kézligyesség csokkenése tovabb neheziti a £6-
zést és a bevasarldst (Rémond et al., 2015).

A szocio-6kondmiai stitusz ugyancsak osszefligg
a taplilkozasi szokdsokkal. Az alacsonyabb jovede-
lemmel rendelkezé id6sek korében nagyobb eséllyel
fordulhat el8 inadekvat tiplalékbevitel (Ministry of
Health, 2013).

A fenti és olyan tovabbi tényezdk, mint a képzett-
ség, a diétdhoz val6 hozzaillds, a csdkkent mobilitis,
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mind hozzdjirulnak az idéskori tdplaltsigi dllapot
romldsihoz, vitamin- és dsvinyianyag-hidnyhoz.

A szervezetben bekévetkezd fizioldgids valtozd-
sokra torténd reagildson tdl ezért az id8skori egész-
ségi dllapotot pszicholégiai és szocidlis szemponto-
kat is figyelembe véve kell vizsgilni, sziikség esetén
szakember bevonasival.

Bérmilyen kézérzetet és ezzel tiplilkozist befo-
lydsol6 negativ tényez6 4ll fenn, arra minél hama-
rabb megoldist kell taldlni, hiszen ezzel szdmos ké-
s6bbi korés allapot (mint pl.: malnutricié) megeldz-
hetd. A térsasigban torténd étkezésekkel, valamint
az éllapotnak megfelel§ étrend biztositisival mdr
novelhetjiik az étvigyat.

Malnutricié

A malnutricié fogalma alatt a kiilonb6z8 orvosi
szervezetek és egészségugyi teriileten dolgozé cso-
portok azt értik, amikor egy vagy tobb tipanyag nem
megfeleld (alacsony vagy éppen talzott) bevitele mi-
att elégtelen taplaltsgi allapot alakul ki (Rémond et
al.,, 2015). A WHO szerint példdul a malnutricié a
hidnyos, tilzott, vagy kiegyensulyozatlan energia- és
a tdpanyagbevitelt jelenti (WHO, 2018). Azonban,
mivel az alultipldltsig nagyobb aggodalomra ad
okot, szorosabb kapcsolatban 4ll a morbiditds és a
mortalitds novekedésével, mint az elhizis, a szakiro-
dalomban sokszor malnutricié alatt az alultdpldltsd-
got értik. Az alultaplaltsdg £ oka a csokkent és/vagy
kiegyenstlyozatlan tdplilékbevitel. Ez a csokkent
bevitel szimos tényezének lehet kszonhets, melye-
ket 3 {6 kategéridba lehet sorolni: lehetnek szocidlis,
fizioldgids, vagy pszicholdgiai jellegtiek (Rémond et
al., 2015).

A szociilis tényezdk kozé a csaladi dllapot, a ma-
gany, a szocidlis izoldcid, a pénziigyi helyzet, a sze-
génység, a bevisirlasban, ételkészitésben valé nehe-
zitettség tartozik.

Pszicholégiai tényez8k az étkezési kultira, szo-
kisok, izlés, a kognitiv funkcidk, az egészségtudatos
magatartds, a depresszié és a szorongis.

A fiziolégiai tényezdk kozé pedig az idskorban
kilonoésen jellemz8 betegségek tartoznak, példdul
emésztérendszeri problémak, étvigytalansig, az ér-
zékszervek tompuldsa, a hormon- és az idegrendszer
hanyatldsa, izileti betegségek, gyégyszerkolesonha-
tasok, sziv- és érrendszeri-, valamint daganatos meg-
betegedések vagy a diabétesz (Rémond et al., 2015).

A malnutrici6é kockdzatinak felmérése egy gyors
folyamat, melyet minden egészséglgyi szolgdlta-
tissal kapcsolatba keril személyen el kell végezni
a felvételét kovets 24-48 6rin belil, majd rendsze-
resen, bizonyos id6k6zonként meg kell ismételni.
Tobb sztirémddszer létezik, melyek dltaliban az
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egyén aktudlis dllapotdt, a testtomegvesztést, a tip-
ldlékbevitel véltozdsit, valamint a betegség silyos-
sdgat veszik figyelembe. A kiilonb6zé modszerek
kéziil az ESPEN a Nutrition Risk Screening-2002
(NRS2002) és a Malnutrition Universal Screening
Tool (MUST) hasznalatét, idSsek esetében pedig a
Mini Nutrition Assessment (MNA) teljes vagy r6-
vid forméjanak (MNA-SF) hasznalatit ajanlja. To-
vibbi hasonlé viltozékat figyelembe vevd, gyakran
hasznalt, validalt eszk6zok a Malnutrition Screening
Tool (MST) és a Short Nutritional Assessment
Questionnaire (SNAQ). A szr6mdédszerek 4ltal
megillapitott malnutricié-riziké 6nmagdban is egy
olyan tényez8, amely 6sszefiiggésbe hozhaté a mor-
biditds és mortalitds novekedésével (Cederholm et
al., 2017).

Egy 2010-es 6sszefoglalé, mely 12 orszdg adata-
it tartalmazza (4507 személy, atlagos életkor: 82,3),
megillapitotta, hogy a vizsgilatban részt vevs idGsek
46%-n4l 4llt fenn a malnutricié kockdzata, és kozel
23%-ukndl mdr diagnosztizalhaté volt a malnutrici6
(Rémond et al., 2015).

Mivel nincs egységes definicié az idéskori fe-
hérje- és energia-alultiplaltsig meghatdrozasara,
a stlyvesztést tobb médon osztilyozzak. Az egyik
csoportositds hirom kategéridt sorol fel: ,,Wasting”,
ami az elégtelen tdpanyagbevitel kovetkezménye,
,,Cachexia” (aminek kialakuldsdhoz elsésorban kata-
bolikus folyamatok jirulnak hozzd és jellemzdje,
hogy csokkan a zsirmentes testtomeg), tovabbd
»oarcopenia”, ami mdr kifejezetten vizizom-vesz-
tést jelent (Amarya et al., 2015).

Megillapithaté, hogy a malnutricié egyben oka és
kovetkezménye is a rossz egészségnek. A nem meg-
telels taplaltsagi dllapot eredményeként gyengil az
immunrendszer és az izomerd. Ez azt jelenti, hogy
né a fertdzések kockdzata, lassul a sebgydgyulis és
elegendS fehérvérsejt hidnyiban hatdstalannd val-
hatnak az olyan preventiv eszkozok is, mint a védé-
oltisok. Mindemellett az izomvesztés csak tovibb
rontja a beteg dllapotdt, hiszen még nehezitettebbé
vélhat a tdpldlkozasa. A malnutricié tehit egyrészrdl
egy dltalinos kozérzetromldshoz, masrészrél hosz-
szabb kérhdzi kezelésekhez, elhizddé felépiiléshez,
silyos esetben halilhoz vezethet (Amarya et al.,
2015).

Amennyiben megallapitdsra keriil a malnutricio,
a dietetikus/tapldldsi team kivalasztja azt a taplaldsi
intervenciét, mely a tdpldlkozdsi probléma okit cé-
lozza meg és az édllapothoz kapcsolédé tinetek eny-
hitésére irinyul. Egyénileg kertil meghatdrozasra az
energia- és tipanyagsziikséglet, valamint a tiplaldsi
méd. A kezelés sordn elengedhetetlen a személyre
szabott tandcsadds, valamint a hozzitartozék/gon-
dozok oktatdsa is.

Dehidratacid

Szervezetink folyadékegyenstlyit a vesztett és a
bevitt folyadék mennyisége hatdrozza meg. A folya-
dékfelvétel italok és élelmiszerek fogyasztisa dtjdn
torténik, mig vizelettel, széklettel, verejtékezéssel,
béron keresztili diffaziéval és 1égzés kozbeni parol-
gassal folyadékot veszitiink. Dehidraticié akkor ala-
kul ki a szervezetben, ha a folyadékbevitel mennyi-
ségileg kevesebb, mint a folyadékleadas, (példdul hd-
nyds, hasmenés, magas hémérséklet, fizikai aktivitds
miatti fokozott folyadékvesztés gyakran nem kertil
pétlasra) (Figler et al., 2015; Dmitrieva et al., 2011).
Idéskorban gyakori az elégtelen folyadékbevitel,
ami bekovetkezhet a szomjusdgérzet, valamint a vese
vizeletkoncentrdlé képességének csokkenése vagy
akar nyelési problémdk miatt. Ennél a korosztilynal
mar kismértékd dehidratdltsig is komoly problém4-
kat okozhat: felléphet vese- és epekovesség, kialakul-
hatnak keringési rendellenességek, hiagyiti fertézé-
sek, székrekedés, valamint zavart szenvedhet a kogni-
tiv funkcio és a teljesitSképesség (Figler et al., 2015).
Megjegyzendd, hogy a pontos folyadékfogyaszta-
si szokdsok nyomon kévetése nem konnyt feladat,
hiszen gyakori problémit jelent, hogy a tdpldlkozisi
felmérésben résztvevdk a taplalkozisi naplé vezeté-
sekor kizdrélag az elfogyasztott szilird élelmisze-
reket/ételeket rogzitik, a folyadékfogyasztist nem
jegyzik fel, vagy csak megbecsiilik a nap végén.

Obstipacid

Obstipaciérél vagy székrekedésrdl akkor beszéliink, ha
széklettirités hetente 3 alkalomnil kevesebbszer fordul
eld, er6lkodés és eredménytelenség érzése kiséri, a szék-
let kevés, dllaga pedig kemény. Hitterében az elégtelen
rostfogyasztds, a nem elegendd folyadékbevitel, a moz-
gdsszegény életmdd, vagy a székelési inger elnyomdsa
is dllhat, de bizonyos betegségek szov8dményeként
vagy egyes gyogyszerek mellékhatisaként is felléphet.
Idések esetében gyakran el6fordulé probléma, hiszen
az életkor el6rehaladtival romlik az emésztés és csok-
ken a belek aktivitdsa (Székely, 2013). A hosszu tivon
fennalls obstipdcié a divertikulumok (vastagbélfal-
kiboltosulds) és a vastagbéldaganatok kialakuldsdnak
kockazatit noveli (Figler et al., 2015). Eppen ezért
ebben a korcsoportban kiilénésen fontos a megtelels,
rostdus taplalkozds, az elegendd folyadékfogyasztis és
a fizikai inaktivitas elkerilése (Székely, 2013).

Kognitiv dllapot romlasa

A kognitiv llapotot érint8 betegségek (pl.: az Alz-
heimer-kér vagy a demencia) legismertebb riziké-

faktora az 6regedés (Panza et al., 2014).
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Nem meglepd tehit, hogy a sziiletéskor virhaté
élethossz novekedésével ezeknek az dllapotoknak a
szdma is emelkedik (Miquel et al., 2018).

A fizikai, pszicholdgiai és szocidlis tényezdk mel-
lett a kognitiv funkciék romldsa is szoros Gsszefiig-
gésben dll az id8skorban jelentkezd "torékenységgel”
(frailty). Ez az allapot pedig olyan stlyos kovetkez-
ményekkel jirhat, mint a mozgiskorlitozottsig, a
hosszabb kérhdzi kezelések vagy akdr a halal. Szam-
talan kutatds keres vilaszt arra a kérdésre, hogy mi-
lyen médszerrel tarthaté fent mentalis egészségiink,
hiszen fontos, hogy ne csak hosszi ideig, de testi és
szellemi egészségben éljink.

A tanulmanyok tobbsége a mediterran diétit és az
elsésorban a magas vérnyomdsban szenvedd betegek
szdmara kifejlesztett DASH (Dietary Approaches to
Stop Hypertension) diétat emeli ki, mint a menta-
lis egészség megdrzésének leghatékonyabb étrendjét
(Panza et al., 2014).

Egy 2017-es irodalmi 6sszefoglaléban a fokozott
z6ldség- és gylimolesfogyasztis kognitiv funkcidkra
gyakorolt hatdsit osszegezték. 16 tanulmdny ered-
ményei alapjin azt illapitottdk meg, hogy fokozott
z6ldség- és gytiimolesfogyasztds hatdsdra javulds ész-
lelhetd az id8skori kognitiv miikédésben és csdkken
a neurodegenerativ betegségek kialakuldsanak koc-
kazata (Zielinska et al., 2017).

Ennek a hitterében az dllhat, hogy az ilyen étrend
magas polifenoltartalmu, amely anyag az agyi vérke-
ringés javuldsihoz jérul hozza.

Tobb tanulminy foglalkozik az egyszeresen és
tobbszorosen telitetlen zsirsavak, ezek koziil is el-
s6sorban az omega-3 zsirsavak, agymiikodésre gya-
korolt jotékony hatdsaval. Az omega-3 zsirsavak a
flavonoidokkal egyiitt az ideggyulladds kialakuld-
sanak kockdzatit és a memoria romlisinak litemét
csokkenthetik.

Ugyanakkor fontos megallapitani, hogy az emlitett
étrendek és tipanyagok az agymikodés romldsit in-
kibb csak megelézni, a kialakuldsit elhalasztani ké-
pesek, és nem visszaforditani azt (Miquel et al., 2018).

Az id6s populiciot vizsgilva az is megillapithatd,
hogy ebben a korosztilyban bizonyos mikrotdpanyagok
(pl. B1-, B2-, B6-, B12-, C-vitamin és folsav) hidnya
gyakrabban fordul el§, és ez szignifikdns Gsszefliggést
mutat a kognitiv dllapottal (Panza et al., 2014).

Az agymiikodés vizsgilata kapcsdn emlitésre ke-
riil tovdbba a tirozin, a homocisztein és a folyadék-
bevitel.

A tirozin elsGsorban a fehérjét tartalmazé élel-
miszerekben van jelen és a dopaminszint emelésével
jarul hozza a kognitiv funkcidk javitdsihoz (Miquel
et al., 2018).

A homocisztein a metionin-anyagcsere egy koz-
tes aminosav-terméke, ami noveli a kardiovaszkula-
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ris betegségek, a kognitiv funkciék romldsdnak és a
csontritkulds kialakuldsinak veszélyét (McLean et
al., 2004).

A folyadékfogyasztds elégtelensége pedig kiszdra-
ddshoz vezet, ami ugyan nem kérositja az agyi funk-
cidkat véglegesen, dtmenetileg azonban nehezitheti
a koncentréciét, zavartsigot okozhat (Ahmed et al.,
2010).

A témaban készilt kutatdsokat Gsszefoglalva az
lithatd, hogy a mediterrdn diéta kévetése, a foko-
zott hal-, z6ldség-, gyimoélcesfogyasztds j6 hatdssal
van az id8skori kognitiv funkcidra, és szerepe lehet a
demencia és az Alzheimer-kor kialakulasinak meg-
el6zésében (Panza et al., 2014).

Elmondhaté tovibb4, hogy nincs olyan tépanyag,
ami csupdn 6nmagdban képes lenne a kognitiv funk-
cidk javitdsdra. Sokkal inkdbb a multi tipanyagelld-
tas (pl. tirozin, dokozahexaénsav, eikozapentaénsav,
kolin, foszfolipidek, folsav, B12-vitamin, B6-vita-
min, C-, E-vitamin, szelén), vagyis a kiegyenstlyo-
zott tiplilkozds el6nyds az idegrendszer mikodése

szempontjabol (Miquel et al., 2018).

Esendéség/torékenység

Az esenddség vagy torékenység (frailty) a szervezet
egy nem specifikus rendellenes allapota, ami faradt-
sigban, gyengeségben, az egyensily elvesztésében,
a mobilitds korldtozottsigdban, illetve a kognitiv
funkciék hanyatldsiban nyilvinul meg. Ez az dllapot
elsésorban az idéskordakra jellemzd, létrejotte Gsz-
szefligg az egész élettartam alatt bekévetkezs bio-
légiai kdrosoddsokkal és miikodési zavarokkal. Egy
2018-ban publikilt longitudindlis tanulmdny azt
kutatta, hogy milyen Gsszefiiggés dll fenn a 45-55
év kozotti személyek szocio-6konémiai helyzete, vi-
selkedése, biomedikalis rizikétényez6ik, betegségeik,
valamint a jovében kialakul6 torékenység kozott (a
résztvevék 18 évvel késdbbi vizsgdlata alapjin). A
tanulmdny kimutatta, hogy az esendéség eléfordu-
ldsi ardnya eltér a kilonboz8 tirsadalmi-gazdasigi
helyzeti csoportokat tekintve; az alacsonyabb tirsa-
dalmi-gazdasdgi stitusziak korében a legmagasabb,
legkevésbé pedig a legesekélyebb szocio-6konémiai
hatrinnyal rendelkez6k korét érinti. Kialakuldsiban
szamos rizikétényezd szerepet jatszik, gy, mint a
sziv- és érrendszeri megbetegedések, a depresszid,
a tdlzott alkoholfogyasztds és az alkohol-abszti-
nencia, a dohdnyzds, az alacsony z6ldség-, és gyu-
molesfogyasztds, a tulsdly és az elhizds, a depresszid,
a fizikai aktivitis hidnya, a hipertenzié, valamint a
csokkent tiidéfunkcié. A kardiometabolikus marke-
rek kozil az osszkoleszterin-szinthez viszonyitott
alacsony HDL-koncentricid, illetve az emelkedett
interleukin-6 és C-reaktiv protein (CRP) szint jelzi
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leginkabb elére a jov8ben varhaté torékenység kiala-
kuldsat. A fizikai aktivitds, az interleukin-6 szint, a
testtomeg-index, a CRP szintje, és a csokkent tid6-
tunkcié az 6t legfontosabb tényez8, melyek megfe-
lel§ irdnyba torténd befolydsoldsdval 40%-kal csok-
kenthet$ az alacsonyabb és a magasabb tirsadalmi-
gazdasigi helyzettel rendelkez8k kozotti kiilonbség,
a torékenységet tekintve (Brunner et al., 2018).

Polifarméacia

Az id8skorban jelentkezd szdmtalan betegség egytit-
tes jelenléte, rendszerint tdbb gydgyszer parhuzamo-
san valé szedését eredményezi. Az Sregkori kognitiv
tunkciék romldsa is hozzdjirul a gydégyszerproblé-
makhoz, mert a beteg megfeledkezik réla vagy éppen
tobbszor beveszi ugyanazt (Mortazavi et al., 2016).

Definici6 szerint akkor beszélhetiink polifarma-
cidrél, ha valaki legaldbb 5 vagy tobb gyégyszert szed
parhuzamosan (Maher et al., 2014).

Ez a jelenség a 60 év felettieck megkozelitSleg 1/3-
at érinti (Dhalwani et al., 2017), mikozben az életkor-
hoz kéthetd fiziolégids véltozdsok és a kronikus be-
tegségek miatt az id8sek érzékenyebbek a terdpia és a
gyogyszerek mellékhatdsaira (Rodrigues et al., 2016).

A szedett gyogyszerek mennyiségének megitélése-
kor nem csak az orvos dltal eldirtakat, hanem a vény
nélkiil kaphatdkat is figyelembe kell venni (Maher et
al., 2014). Eppen ezért az ongyogyitds, az ongyogysze-
relés is nagy kockazatot jelent (Mortazavi et al., 2016).

A polifarmicia noveli a gydégyszerkolesonhatas
kockdzatit, amely nem csak rosszullétet, szervi kdro-
soddst és hosszan tarté kérhdzi kezelést eredményez
(Rodrigues et al., 2016), hanem szimtalan olyan
mellékhatdssal jir, ami kozvetve befolydsolhatja a
taplaltsagi dllapotot (Ministry of Health, 2013).

A polifarmécia altal kivéltott tiinetek konnyen
OsszetéveszthetGk mds betegségek okozta panaszok-
kal, de akir az 6regedés sorin bekévetkezd normal
biolégiai vdltozdsokkal is. Kévetkezésképp a fenndl-
16 gyégyszer-gyégyszer kélesonhatds konnyen rejtve
maradhat, mint eredeti kivalté tényez6, és a kialakult
problémak orvosldsdra Gjabb gyégyszerek keriilhet-
nek felirdsra. A polifarmécia altal okozott panaszok
az aldbbiak lehetnek: firadtsdg, dlmossg, csokkent
éberség, obstipicid, hasmenés, inkontinencia, ét-
vagytalansdg, zavartsig (dllando, vagy néha fellépd),

Irodalomjegyzék

1. Ahmed, T., & Haboubi, N. (2010). Assessment and ma-
nagement of nutrition in older people and its importance
to health. Clinical Interventions in Aging, 5, 207-216.
doi:10.2147/CIA.S9664

esések, depresszi, gyengeség, remegés, hallucinicié,
szorongds vagy izgatottsdg, szédilés, bérkiitések,
csokkent szexudlis vagy (Rambhade et al., 2012).

Mindebbél kévetkezik, hogy ez a jelenség alul-
taplaltsighoz és hidnydllapotok (pl. vashidny) kiala-
kuldsiahoz vezethet (Rémond et al., 2015; Ministry
of Health, 2013).

Jellemz8en azoknak a gyégyszereknek a legked-
vez6tlenebbek a mellékhatisai, amik az idéskorban
gyakran elfordulé betegségeket hivatottak kezel-
ni (pl: antikoaguldnsok, nem szteroid gyulladis-
csokkentdk, sziv-, és érrendszeri gydégyszerek, diu-
retikumok, antibiotikumok, benzodiazepimek, hi-
poglikaemids gy6gyszerek) (Maher et al., 2014).

A polifarmicia 6nmagiban val6 kiros hatdsit egy
2015-6s kinai kutatds is alditimasztja, amelynek so-
ran azt dllapitottik meg, hogy a szedett gy6gyszerek
szdma az életkortdl, a gyégyszer fajtajatdl és a trs-
betegségektdl fiiggetlentil képes befolydsolni a klini-
kai allapot kimenetelét (Wang et al., 2015).

Torekedni kell tehit a szedett gydgyszerek meny-
nyiségének optimalizildsira (Rodrigues et al., 2016).

Ismeretesek j6 klinikai gyakorlatok, amelyek azt
célozzik, hogy mindenki egyéni, a szimdra legmeg-
felelsbb elldtasban részesiiljon, ugyanakkor az elér-
het6 irdnyelvek, dltaliban csak egy adott betegségre
fékuszdlnak, és nem veszik figyelembe a polifarmdcia

kialakulasinak veszélyét (Mortazavi et al., 2016).

Osszegzés

Az id8sgondozas tertiletén az egyik legfontosabb
szakmai és tirsadalmi feladat az egészségben eltol-
tott életévek novelése. Az életkorbdl adédé termé-
szetes élettani viltozdsok, valamint az esetlegesen
fenndll6 betegségek, kéros dllapotok, rendszeresen
szedett gy6gyszerek, mind-mind komoly odafigye-
lést igényelnek, igy fontos kiemelni, hogy mekkora
hangsulyt kell fektetni a személyre szabott dpoldsra
és taplalkozdsra. Az id6s korosztily j6 egészségi alla-
potdnak fenntartdsa tobb szemponti megkozelitést
igényel. A kialakul6 helyzet az egészségiigy szdmara
jelenti az egyik legnagyobb kihivést, hiszen mind a
gyogyitds, mind a megel8zés teriiletén fel kell ké-
szilni a populicié korésszetételének valtozdsira,
ugyanis az elmult években a 60 év feletti lakossig
szdma folyamatos emelkedést mutat viligszerte.

2. Amarya, S., Singh, K., & Sabharwal, M. (2015). Changes
during aging and their association with malnutrition.
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APOLAS GYAKORLATA

Egeszségtudatossag az apolok
korében

SZALOCZY Noéra, Dr. VINGENDER Istvan PhD

OSSZEFOGLALAS

Tanulmanyunk célja az egészségligyi szakdolgozok és a palyara késziil6k, azon beliil is az SE-ETK
apolas és betegellatas apold szakiranyon tanuld dpoldk étkezési szokdsainak és egészségmaga-
tartdsanak bemutatésa. A tanulmany leiré/adatkozI6 jelleggel mutatja be a fébb karakterisztika-
kat, amelyek a fent emlitett célcsoportra jellemz6ek.

Kutatasunkban és az abbdl levont és levonhato kovetkeztetéseinkben olyan kérdésekre kerestiik
a vélaszt, melyeket a szakirodalom eddig mds megkozelitésekbdl vizsgalt. Sajat kutatasunk az
apoldk élelmiszerfogyasztasi szokasainak és egészségtudatossaguk alapjaira iranyult. Annak fel-
tarasara, hogy foglalkozasi drtalomnak tekinthetjiik-e csupan, vagy az idevezetd dsszefliggések
sokkal mélyebb és komplexebb gyokeridek. Az adatok alapjan elmondhatjuk, hogy az egészséges
étkezésrél vald elméleti ismereteik inkabb teljesek, de a gyakorlatban, egészségtudatossaguk-
ban/magatartdsukban ez mégsem tapasztalhatd. Az étkezési és sportoldsi kérdéseinkre adott
vélaszaik forditott 0sszefliggést mutatnak a BMI-re vonatkozd adataikkal. Ennek oka valdszin(leg
az, hogy munkahelyi koriilményeik (miiszak) nem teszik lehetévé egészségtudatossaguk érvé-
nyestilését.

Kulcsszavak: dpolok, egészségiigy, taplalkozas, egészség, elhizas

Health awareness among nurses
Néra SZALOCZY, Istvan VINGENDER PhD

SUMMARY

The purpose of this study is to demonstrate the dietary habits and health behaviors of nurses
studying in SE-ETK. The study describes in a descriptive/informative manner the main
characteristics of the target group mentioned above.

In our research, and in our conclusions drawn and deduced from it, we sought answers to
questions that have been addressed in the literature from other approaches so far. Our own
research focused on nurses’ dietary habits and their health awareness. To explore whether
occupational harm can only be considered, or whether the links here are much deeper and more
complex. Based on the data, we can say that their theoretical knowledge of healthy eating is more
complete, but in practice, their health awareness/behavior is not. Their answers to our eating and
sports questions have an inverse relationship with their BMI data. This is probably because their
workplace conditions (shifts) do not allow their health awareness to develop.

Keywords: nurses, healthcare, nutrition, health, obesity
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Bevezetés

Az emberiség szdmdra torténelme folyaman, és sok-
helyttt manapsdg is, nem magitél értet6ds, hogy
minden nap lesz kenyér, illetve ennival6 az asztaldn.
Ezzel teljesen ellentmonddsban van az a tény, hogy
korunkban a tudomdinyos vizsgilatok szerint is a vi-
lig népességének nagyobb része tdlsilyos (WHO,
2018).

Az utdbbi évek javulé életkorilményei szerte a
viligban és Magyarorszdgon is magukkal hoztik
az élelmiszerkindlat és kereslet megnovekedését. A

WHO 2001-ben hasznilja elészor a ,glObesity”
kifejezést, ami a globe, global és az obesity szavak
otvozete. Az eurdpai vizsgilat részeként 2009-ben
orszdgszerte 27746 résztvevs sajit mérésd adatait
regisztriltdk az Orszdgos Lakossdgi Egészség Felméres
(OLEF) soran. E szerint 65 év felett a férfiak kozel
fele, a ndk kozel 40%-a elhizott, a legfiatalabb (18-
34 év) korcsoportban minden hatodik személy. A
35-64 év kozotti korosztilyban az elhizottak ardnya

egyharmad korili volt a bemondott adatok alapjin
(Rurik et al., 2015).
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Szamos kutatds foglalkozik az egészségiigyi szak-
dolgozdk, illetve a leendd egészségligyi szakdolgozék
egészségmagatartisaval. A kutatdsokbol megallapitha-
t6, amit tovdbbi hazai tanulmanyok is megerésitenek:
hogy az egészségtigyi szakdolgozdk életmddja, egész-
ségmagatartisa nem megfelels, és egyrészt emiatt,
misrészt a kedvezdtlen munkakorilmények miatt
szdmos pszichoszomatikus és szomatikus tiinettel

kiizdenek (Hirdi et al., 2014).

A vizsgalat célja

A bevezetSben emlitett és a fenti meggondoldsok-
bdl kiindulva vilasztottuk tanulmdnyunk céljdul az
egészségligyi szakdolgozdék és a pilydra készilsk,
azon beliil is az SE-ETK dpolis és betegelldtas dpo-
16 szakirdnyon tanulék és/vagy dolgozdk étkezési
szokdsainak és egészségmagatartdsinak bemutatdsit.
A tanulmiény leiré/adatkoz1 jelleggel mutatja be a
t6bb karakterisztikikat, amelyek a fent emlitett cél-
csoportra jellemzéek.

Anyag és modszer

A kutatds nem reprezentativ, késébbi kutatdsok
irinymutatdsaként készilt. Helyi kutatissal egy
mikrovildgban vizsgiltuk a kérdéskort, nevezetesen
Budapesten, a Semmelweis Egyetem Egészségtu-
dominyi Kar nappali és levelez6 BSc/MSc hallga-
téinak korében. Az adatfelvétel onkitoltss kérdsiv
segitségével tortént 2015. janudr - februir hénap-
ban. A kérdéiv 6t tematikus blokkjiban 96 kérdést
tettiink fel.

A kérdéiv egyardnt tartalmazott zdrt és nyitott
kérdéseket is. A kérdések a kovetkezs f6bb témdkra
iranyultak (Szaléczy, 2015):

* életlehet8ségek és életstilus,

* tarsadalmi struktira és életvitel,

* élelmiszervisdrlassal, tdpldlkozdssal kapcsolatos

attitiidok,

* étkezési emlékek, szokisok, értékrend,

* egészségligyl palyit valasztok életfilozéfidja és

jovoképe,

* szociodemogrifiai adatok.

A kérdéivet 130 8 toltotte ki, jelen mintdba 75
£6 dpolé hallgaté kerilt be, a tovdbbiakban az élel-
miszervésdrldssal, tdpldlkozdssal kapcsolatos attittid-
jeiket és étkezési szokdsaikat elemezzik az SPSS
programcsomag segitségével.

Eredmények
Demografiai adatok

A mintit 67 né és 8 férfi képviseli. Korcsoport meg-
oszlds szerint nagy a szords, a vilaszadéknak 19 sz4-

SzALOCZY NORA, DR. VINGENDER ISTVAN

zaléka a 45-50 éves korosztilyhoz tartozik ezt koveti
15 szazalékkal a 35-40 éves korcsoport. Teleptilés-
tipus alapjin a legtobb kitolts févirosi. Haztartd-
suk bevétele havi 100-200.000 forint kozé esett az
adatfelvétel idépontjdban. A demogrifiai adatoknal
rakérdeztiink a testmagassdgra és testtomegre, hogy
BMI-t tudjunk szdmolni. Az dpoldk csoportjénal
41% a talsdlyos vagy 1. IL. III. foka elhizas kategd-
ridjdba esett. A stlyos-mérsékelt-enyhe sovinysig
egydltalin nem jelent meg a koriikben.

Az apolok egészségtudatossaga étkezési szokdsaik
vizsgalata alapjan

Az iltaldnos ajanldsok szerint a 2000 kcal/nap aktiv
életméd mellett ajanlott a néknek, mig férfiakndl ez
a szdm 2000-3200 kozott mozog életkortdl fiiggden
(Magyar Nemzeti Szivalapitvany, 2019).

Az 4pol6i almintabdl 67 8 nd és csupdn 8 férfi,
mégis az atlagos kaldriabeviteliiket (48%) 2000kcal/
nap hatdroztik meg és domindns a 2500-3000 kcal/
nap bevitel is (25%). Ez a kalériamennyiség jel-
lemz&en napi 3 étkezésbél tevédik Gssze. Szintén
az MDOSZ piramisit alapul véve rikérdeztiink a
kiilonbozs élelmiszercsoportok fogyasztisira. A vé-
laszok megfeleltek az ajinlottnak, magas z6ldség és
gyliimolcs, illetve gabonatermék fogyasztissal. Az el-
len8rzd kérdésre, hogy milyen gyakran nassol édes-
séget, a két felsS hatdrt (naponta- naponta tobbszor)
az dpoldk 17 szdzaléka jelolte.

Az MDOSZ (MDOSZ, 2016) ajinldsa szerint
egy felnétt nének 2 liter/nap, mig egy felnétt férfi-
nak 2,5 liter/nap folyadékfogyasztis ajnlott, tiszta
ivoviz formajiban. Az dpoldk kozel 40 szdzaléka 1-2
liter/nap fogyasztist jelolt és csupdn 25 szdzalékuk
esett az ajdnlott referenciatartomanyba. Sajit beval-
lasuk szerint a napi folyadékmennyiség nagy részét
csapviz vagy palackozott dsvanyviz teszi ki, elenyészs
a cukros, szénsavas udit8ket fogyaszték szama. Hét-
kéznaponként leginkdbb az iskoldban/munkahelyen
tirsasdgban vagy kozosen esznek, mig a hétvégék-
re az otthoni étkezés jellemz3, csalddi kérben. Sajit
bevallisuk szerint a frissen készilt élelmiszereket
részesitik elényben. A minta 44 szdzaléka hetente
tobbszor £6z, igy nem zdrhatjuk ki, hogy a f6zésbél
megmaradt ételt eszik meg mdsnap ebédre. Kutatd-
sunkban a reggelizék ardnya 72 szdzalék, viszont {8
étkezésként az ebédet jelolték. Ezt figyelembe véve
redlis és logikus cselekedetnek tlinik a mindennapos
reggeli, hiszen reggel megfelel6 mennyiségi kaléri-
it kényszeriilnek magukhoz venni, a véltozatos és
bizonytalan munkabeosztisuk (mdszak) miatt. Fi-
gyelemremélté — és akdr kiegészit§ kutatds témdja
lehetne - hogy az étvigy, mint motivicié egyiltalin
nem jelenik meg kortikben.



Kutatdsunkban megvizsgiltuk élelmiszervasarla-
sukra és étkezéseikre forditott kiadasaikat is.

Etkezésre dtlagosan 50.000 forint kéril koltottek
— az adatfelvétel id6pontjdban. Rikérdeztiink az im-
pulziv/stressz hatdsdra torténd evésre is. Itt alacsony
kilonbséggel, de a minta t6bb mint fele jel6lte, hogy
stressz hatdsdra kevesebbet eszik. A kiilonféle fliggs-
ségekre utald szenzitiv kérdésekre adott vilaszokbdl
(kavé-drog-alkohol-dohdny-gydgyszerfogyasztis)
azt lathatjuk, hogy a kdvéfogyasztis kiemelkedd ko-
riikben, ez a rendszertelen (mdszakos) munkavég-
zésnek is betudhaté. A mésodik legmagasabb érték
a dohdnyzds volt, mig alkoholt-drogot-gyégyszert
elenyész8 szamban fogyasztanak a kit6ltSk.

Sportolési szokésaik

Az dpoldk 61 szizaléka jelolte, hogy rendszeresen
sportol, rdaddsul kardié jellegli mozgdst, ami magas
zsirégetS tartomdnyra dllitja a szervezetet, mégis
majdnem a kitolték fele talsilyos, 18 szdzalékuk pe-
dig stlyosan elhizott. Akik nem sportolnak {6 ok-
ként az idshianyt jelolték (62 szdzalék) ezt koveti
az akarat hidnya 20 szdzalékponttal. Kiils6 jegyeikre
vonatkozé elégedettség alapjin 47 szdzalék jelolte,
hogy a testsulydval, mig 19 szdzalékuk, hogy az alak-

javal nem elégedett.

Egészségmeg0rzés/tudatossag

Egészségiik megérzése szempontjdbél a minta
dontd része az egészséges étkezést jeldlte meg £6
faktorként, ezt kovetik a vitaminok és/vagy ét-
rendkiegésziték. Habdr egészségiigyben tanulék-
6l és dolgozdkrdl van sz6, érdekesnek tlnhet a
megallapitds, hogy a gyégyszer a mésodik legke-
vésbé preferdlt gyégyméod. Megkértiik a kitolts-
ket, hogy irjdk le, mibél dllna szimukra egy egész-
séges fogds. A kapott adatokat az MDOSZ altal
kiadott okostinyérral ésszevetve négy kategéridba
soroltuk (egészséges-inkdbb, egészséges-részben,
egészséges, egészségtelen). Dontd  tobbséggel
(61%) az egészséges étkezési ajanldsoknak megfe-
lel6 meniit irtak le.

Megbeszélés

Kutatdsunkban és az abbdl levont és levonhaté ko-
vetkeztetéseinkben olyan kérdésekre kerestik a
vélaszt, melyeket a szakirodalom eddig mds meg-
kozelitésekbdl vizsgalt. Sajat kutatisunk az dpolsk
élelmiszerfogyasztisi szokdsainak és egészségtuda-
tossdguk alapjaira irdnyult. Annak feltirdsira, hogy
toglalkozdsi drtalomnak tekinthetjiikk-e csupdn, vagy
az idevezet§ Osszefiiggések sokkal mélyebb és komp-

EGESZSEGTUDATOSSAG AZ APOLOK KOREBEN

lexebb gyokertek. Az adatok alapjin elmondhatjuk,
hogy az egészséges étkezésrdl valé elméleti ismere-
teik inkdbb teljesek, de a gyakorlatban, egészségtu-
datossigukban/magatartisukban ez mégsem tapasz-
talhato. Az étkezési és sportoldsi kérdéseinkre adott
vélaszaik forditott Gsszefiigést mutatnak a BMI-re
vonatkozé adataikkal. A helytelen taplalkozds, a nem
megfelels étkezési szokdsok és a testmozgds hidnya —
sajndlatos jelenségként — megjelenésiikben is sokszor
megnyilvinul. Az OTAP 2014-es felmérése szerint
a 18-34 éves nék 24, mig a 35-64 éves nék 28% el-
hizott. Ez a szdm az dpol6k kérében jéval magasabb
41 szazalékponttal.

Ennek oka valészintleg az, hogy munkahelyi ko-
rilményeik (miszak) nem teszik lehetévé egészség-
tudatossdguk érvényestilését. Elszomorité az a tény,
hogy a rendszertelen munkavégzés, a néi 1ét mivol-
taval sokszor egylitt jaré megterheld életmod (haz-
tartasi munka, csaldd ellatdsa, stb.) tovibb neheziti
egészségtudatossigukat, noha az egészségligyben az
egészségligyet szolgilva nekik kellene mintdt mutat-
niuk ebben.

Kovetkeztetések

Jelen tanulmanyunkban a hangsilyt az dpoldk étke-
zési/élelmiszerfogyasztisi szokdsainak vizsgilatira
helyeztik. A BMI index adatait az életméddal kap-
csolatos kérdéseinkkel 6sszevetve, azt a megéllapitdst
tehetjiik, hogy az életforma testi lenyomata jellem-
z6en lithaté. Nem egészséges testi kondicidikkal
az dpoldssal egyiitt jard, sokszor megeréltetd fizikai
munkit is nehéz elvégezni. De, ami még fontosabb
lenne, ezen tdl — odaaddssal és teljes odafigyeléssel
fordulni az éppen segitségiikre szorulé betegeknek.
Mikézben 6nmagukat minden igyekezetikkel le-
gy6zvén, szinte ,megerdszakolvin”, sokszor 6nma-
guk hdtrinydra és feladdsival — prébiljik ezt meg-
tenni.

Az dpoldk nem egészséges taplilkozdsinak ko-
vetkezménye lehet a test legyongiilése és elfira-
dds miatt bekovetkezd stresszes, sokszor depresz-
szi6s lelkidllapota, gyakori betegillomdnya, és a
pszichoszomatikus tiinetek okozta munkakiesése,
amelyek hosszdtivon silyos kovetkezményekkel
jarhatnak egész tdrsadalmunkra nézve. A feltdrt
osszefliggések tovabb erdsitették azt az allaspon-
tunkat, hogy az dpoldk 6ridsi megterhelés alatt
dolgoznak, és mindannyiunk érdekében nagyon
fontosnak és stirgésnek tartandnk az egészségne-
velés rendszerszer( stratégidjanak kiépitését és a
hiteles tdrsadalmi kommunikacié felelsségének
a szitkségességét. Kiemelendd, hogy jelen kutatis
nem reprezentativ, igy dltaldnos kévetkeztetéseket
nem vonhatunk le beléle.
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PALYAZATI FELHIVAS 2020

A NOVER szakfolyoirat Florence Nightingale élete és munkassaga cimmel
palyazatot hirdet az egészséguigyi kozépfoku szakképzésbe és
az egészségtudomanyi felsGoktatdsba jard tanuldk/hallgatok korében.

A pélyazat célja Florence Nightingale sziiletésének
200. évforduldja alkalmabdl, az dpolas egyik legjelentésebb alakja életének,
munkassdganak és szellemiségének bemutatasa.
Mit tizen napjaink apold hallgatdinak Florence Nightingale?

A palyazat formaja: irdsos dolgozat, azaz esszé.
A tartalmi és formai megkotések az aldbbiak:

Az esszé terjedelme: max. 10 szabvanyos gépelt oldal, max 15000 karakter
(rovid 0sszefoglaldval (absztrakttal), hivatkozasokkal egyiitt), Times New Roman
bet(tipus, 12-es betliméret, 1,5-es sortdvolsag, 2,5 cm margo.

A rovid osszefoglald (absztrakt) max. 150 sz6, ill. 1500 karakter szokozzel
A dolgozatban maximum 8 db abra vagy kép jelenitheté meg.

A dolgozat tartalmazzon forrasmegjelolést.

A pélydzat tovabbi részletei a MESZK honlapjan (www.meszk.hu) érhet6ek el
a Kiadvanyok/Névér mentpont alatt.
Bekiildési/beérkezési hataridé: 2020. februar 20.



Gratulalunk!

Batthyany-Strattmann Laszl6 sziletésének 149. évforduldja alkalmabdl rendezett tinnepsé-
gen dr. Kasler Miklds, az emberi er6forrasok minisztere dr. Csiki Zoltan egészségigyi fej-
lesztésekért felelés helyettes allamtitkarral kozosen szakmai elismeréseket, kitlintetéseket
adott at.

Szakmai vagy kozszolgdlati munkdjdval a betegelltds vagy tudomdnyos kutatds sordn az egészségiigyi elldtds
Jfejlesztésében elért kimagaslo tevékenysége elismeréseként Batthdnyi-Strattman Ldszlo-dijban részesilt:

Dr. Horvath Attilané, Kiskunhalas Varos Onkorményzata Védosnéi Szolgélatinak vezets védéndije.

Az egészségiigyi ellatds érdekében kifejtett kiemelkeds szakmai vagy kozszolgdlati tevékenysége elismeréseként
Pro Sanitate dijban részesiilt:

Bartok Sandy, az Orszagos Kordnyi Pulmonolégiai Intézet szakdpoldja;

Dr. Csaszar Gabriella Edit, a Pécsi Tudoményegyetem Egészségtudomanyi Kar, Zalaegerszegi Képzési
Koézpontjinak adjunktusa, képzési igazgaté;

Friedrichné Nagy Andrea, a Semmelweis Egyetem Egészségtudoményi Kar mestertandra;

Dr. Kendéné Majer Katalin, a Gottsegen Gydrgy Orszégos Kardioldgiai Intézet vezetd gydgytornisza;

Monek Bernadett, az Orszigos Reumatoldgiai és Fizioterapids Intézet kozponti fizioterdpids egység ve-
zetdje és vezetd gydgytorndsza,

Polaneczky Judit Maria, a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai Intézet dpolasi igazgatdja;

Szalai Laszloné, a Medina Egészségligyi Kft. korzeti dpoldja.

Kiemelkedd szakmai tevékenysége elismeréseként Miniszteri Elismerd Oklevelet vebetett dt:

Balog Zsuzsanna, a Békés Megyei Kozponti Kérhaz okleveles dpoldja;

Kovacsné Balogh I1diké, a Békés Megyei Kozponti Kérhaz DontéselSkészitd Osztilyanak kontrollere;

Molnarné Mile Emma, a Debreceni Egyetem Kenézy Gyula Egyetemi Oktaté Kérhdz osztilyvezetd
fénévére;

Papp Ilona, a Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhiz-RendelSintézet Apola’tsi Osztilyi-
nak osztilyvezets f6ndvére;

Torbik Melinda, a Heim Pél Orszigos Gyermekgydgydszati Intézet osztalyvezets f6ndvére;

Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz, Kozponti Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Osztalya;

Békés Megyei Kozponti Korhaz Pszichiatria Osztaly szakdolgozéi munkacsoportja;

Kiskunhalasi Semmelweis Kérhaz Kozponti Miit6 szakdolgozéi munkakozossége.
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Beszamold a ll. Orszagos
Apolastorténeti és Szakmai

Versenyrol

DR. BALOGH Zoltan PhD

A Semmelweis Egyetem a 2019/2020-as tanév-
ben Unnepli alapitasanak 250. évforduldjat. Ez
alkalombdl az Egészségtudomanyi Kar Alkalma-
zott Egészségtudomanyi Intézet Apolastan Tan-
szék 2017 utan mésodik alkalommal szervezte
meg az Apolastorténeti és szakmai versenyét.

A megmérettetésre a Semmelweis Egyetem
Egészsegtudomanyi Kar dpol6 BSc szakiranyon ta-
nul6 hallgatok mellett tovabbi két hazai egyetem, a
Szegedi Tudomanyegyetem és a Debreceni Egyetem
hallgatoi 6sszesen négy csapattal vettek részt. A ver-
senyre a harmad és negyedéves hallgatdi csoportok
egy 3-5 perces kisfilm elkészitésével nevezhettek
be, melynek tartalmi kdvetelményei voltak: jelenjen
meg a készitok tapasztalata és elére mutatd javaslata
az apolas oktatas fejlodésérdl és jovobeli elképzelé-
stikrél, ezzel is megfogalmazva a jové apoloi sza-
méra fontos motivacids lizeneteket.

A jubileumi emlékév jegyében megszervezésre
keriilé verseny kitlizott célja volt, hogy elédeink
nyoman jarva felidézziik és megemlékezziink azok-
rol az értékekrol és torekveésekrol, melyek megala-

poztak és eldsegitették az apoldi hivatas kialaku-
lasat, fejlodését. Ugyanakkor célunk tovabba az
apoloi hivatastudat uj, a jelen idékhoz jobban alkal-
mazkodé aspektusainak megformalasa, a kdzosségi
aktivitasban és érdekérvényesitésben rejld lehetdsé-
gek megjelenitése is.

Az 4poléstorténeti és szakmai verseny orszagos
dontdje 2019. november 9-én keriilt megszervezés-
re a Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar
Vas utcai épiiletében. A szakmai vetélkedd résztve-
voit a Kar dékanhelyettese, Bednarikné dr. Dornyei
Gabriella kdszontotte. A versenyen az orvoslas és az
apolas multjat és Semmelweis Ignéc alakjat, tetteit
felidéz6 kérdéseken tul a jelen kor aktualis apolasi
kérdések is teret kaptak. Az alapozé és szakismere-
teket feldolgozd elméleti ismereteken tal — kihasz-
nalva a Kar a korszer(i apolasi demonstracids egy-
ségeinek felszereléseit, szimulacids eszkdzparkjat
— gyakorlati tudasukrol, készségeikr6l is szamot
adtak. A 3-3 f0s csapatoknak 0sszesen 6t kiilonb6zd
apolasi gyakorlati feladatot kellett szintidén beliil
megoldaniuk.

1. kép: A II. Orszagos Apoldstorténeti és Szakmai Versenyen résztvevé hallgatdk, oktatok és zs(iri tagok

Dr. BALOGH Zoltan PhD tanszékvezet, f6iskolai tandr, Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar



BESZAMOLO A I1. ORSZAGOS APOLASTORTENETI ES SZAKMAI VERSENYRGL

2. kép: Gyakorlati feladatok végrehajtdsa
a szimulécios feln6tt baban

Az 0sszesen tiz fordulobdl allé szakmai verseny
igen szoros eredményt hozott az elsé harom helyen.
Az elsO helyezést a Szegedi Tudomanyegyetem
Egészségiigyi és Szocidlis Képzési Kar &poldi csapa-
ta (Bencsik Lilla, Kereki Bettina, Zavarkd Zsuzsan-
na) vitte el. A masodik helyet a Semmelweis Egye-
tem Egészségtudomanyi Kar dpold hallgatéi (Farkas
Katalin Kitti, Koronka-Gillich Katalin, Varga Séra)
nyerték el. A harmadik helyen a Debreceni Tudo-
manyegyetem Egészségiigyi Kar csapata (Maczko
Ménika, Lakatos Magdolna, Posta Méaté) végzett.

3. kép: Apoldsi feladatok a “Baby” szimulatoron

A II. Apolastorténeti és szakmai verseny dijait a
szakmai zstiri felkért tagjai: a Semmelweis Egyetem
Egészségtudomanyi Kar mellett a Magyar Apolasi
Egyesiilet, a Magyar Egészségigyi Szakdolgozéi
Kamara — a HIVATASUNK kamarai magazin és a
NOVER szakmai tudoményos folyéirat kiadoja —
ajanlottak fel.

Gratuldlunk a gyozteseknek! Koszonjik a fel-
készitd €s szervezd tanarok munkajat, a tamogatok
felajanlasait!

4. kép: Az |. helyezést elért hallgatok (Bencsik Lilla, Kereki Bettina, Zavarkd Zsuzsanna) és felkészitd oktatéjuk

(Boros Edit, tanarsegéd)
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KITEKINTG

Beszamol6 a ,Hogyan lehetink
minél tovabb egészségesek?” c.
0rszagos rajzpalyazat eredmény-
hirdetésérol és dijatadasrol

DR. BALOGH Zoltan PhD

A Semmelweis Egyetem Egészségtudomdnyi Kar
és az EDUVITAL Nonprofit Egészségnevelési Tirsa-
sdg szervezésében Orszdgos Gyermekrajz Pilydzatot
hirdetett a Semmelweis Egyetem alapitdsdnak 250. évi
Jubilenma alkalmdbol.

Egészségesen élni hosszi tivi befektetés: ki-
egyensulyozott tdplilkozdssal, megfelel6 minéségi
és mennyiségli folyadékfogyasztissal, rendszeres
testmozgdssal, a higiénés szabilyok betartisival,
mindségi szabadidS eltdltéssel, csalddi és bardti
kapcsolataink megerdsitésével, kdros szenvedélyek-
t6l val6 tartézkoddssal sokat tehetiink egészséglink
megdrzéséért. Mindezért azonban nem felndttként
kell el8szor tenni, hanem minél fiatalabb életkorban,
ezért hissziik azt, hogy minden olyan kezdeménye-
zés, férum, ahol gyerckekkel, fiatalokkal tudunk
egyltt gondolkodni az egészségrdl, annak megdrzé-
sérdl, nélkilozhetetlen — allt a felhivisban. A rajz-

1. kép: A ,Hogyan lehetiink minél tovabb
egészségesek?” cim( rajzpalyazat gydztes rajza,
melyet Pozsonyi Panka készitett.

palydzatra hdrom életkori kategéridban az 1-4., 5-8.
és 9-12. évfolyamos gyermekek munkdit virtdk a
palydzat kiiréi.

A Semmelweis Egyetem 250. évforduléjara szer-
vezett eseményre a legjobb 30 alkotds és készitsje
kapott meghivést. A kidllitds megnyitja és az ered-
ményhirdetés a Semmelweis Egészség Nap prog-
ramsorozat keretében az Egészségtudomdnyi Ka-
ron 2019. oktéber 4-én kerlt sor, ahol tovibbi iz-
galmas szakmai programok is virtdk a résztvevéket.
Korcsoportonként a legjobb hdrom alkotds konyv-
utalvinyt nyert, illetve szdmos kilondij dtaddsdra
is sor kertl. Dr. Balogh Zoltin a Magyar Egész-
ségligyi Szakdolgozéi Kamara elndke mindhédrom
életkori kategéridban egy-egy kamarai killondijat
adott 4t a koztestiilet dltal legjobbnak itélt alkotas
alkotéjanak. Gratuldlunk a pdlyamtvek készitdi-
nek!

2. kép:

Timar Dorottya
alkotasa

a MESZK
kilondijat
nyerte el.

3. kép:

Kollar Hajnalka
alkotdsa

a MESZK
kilondijat
nyerte el.

Dr. BALOGH Zoltan PhD tanszékvezet6, f6iskolai tandr, Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar; elnok, Magyar Egészségiigyi

Szakdolgoz6i Kamara
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