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A Doktori és Habilitacios Tanacs ilése
2020. februdr 17.

1. DOKTORI UGYEK

Dr. Fazekas Gabor egyéni felkésziilé (Ersebészeti Klinika — Sebészeti Oktato és
Kutat6 Intézet) értekezésének védése 2019. december 12-én 100%-os ered-
ménnyel megtortént. A DHT ennek alapjan egyhangulag javasolja az EDB-
nek a PhD-fokozat odaitélését.

Dr. Németh Balazs egyéni felkésziilo (Orvosi Népegészségtani Intézet) érteke-
zésének védése 2019. december 13-an 100%-os eredménnyel megtortént.
A DHT ennek alapjan egyhangulag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat
odaitélését.

Elhusseiny Mohamed Mahmoud Abdelwahab egyéni felkésziilé (Gyogyszeré-
szi Biotechnologiai Intézet) értekezésének védése 2020. januar 10-én 100%-
os eredménnyel megtdrtént. A DHT ennek alapjan egyhangulag javasolja az
EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

Dr. Szabé Istvan egyéni felkésziil6 (Elettani Intézet) értekezésének védése 2020.
januar 14-én 96%-os eredménnyel megtortént. A DHT ennek alapjan egy-
hangtlag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

Dr. Somogyi-Végh Anna egyéni felkésziilo (Gyodgyszerészeti Intézet) értekezé-
sének védése 2020. januar 21-én 100%-os eredménnyel megtortént. A DHT
ennek alapjan egyhangulag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

Téth Ménika Agnes egyéni felkésziild (Biofizikai Intézet) értekezésének védése
2020. januar 27-én 100%-os eredménnyel megtortént. A DHT ennek alapjan
egyhangulag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

Dr. Szabé Péter egyéni felkésziild (Anesztezioldgiai és Intenziv Terapids Intézet)
értekezésének védése 2020. februar 3-an 100%-os eredménnyel megtortént.
A DHT ennek alapjan egyhangulag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat
odaitélését.

Varnyuné Kis-Bicskei Nikolett egyéni felkésziild (Biofizikai Intézet) értekezé-
sének védése 2020. februar 12-én 96%-o0s eredménnyel megtortént. A DHT
ennek alapjan egyhangulag javasolja az EDB-nek a PhD-fokozat odaitélését.

2. HABILITACIOS UGYEK

Uj habilitaciés palyazatok

A Tanacs javasolja az alabb nevezettek palyazati anyaganak birald bizottsagokhoz
torténd kiadasat:

Dr. Lénard Laszlo Péter, egyetemi adjunktus, Szivgyogyaszati Klinika

Dr. Sarlés Patricia, egyetemi adjunktus, 1. sz. Belklinika

Dr. Szanyi Istvan, egyetemi adjunktus, Fiil-Orr-Gégeklinika

Dr. Toth Marton Tamas, egyetemi adjunktus, Neurologiai Klinika

Habilitacios palyazat lezarasa

A Tandacs egyhangu szavazassal javasolja az EHHB-nak az alabb nevezett részére
a cim odaitélését:

Dr. Lempel Edina, egyetemi adjunktus, Fogészati Klinika

Dr. Szekeres Julia,

egyetemi tandr,
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https://www.facebook.com/groups/639364526421317/about/

»AZ egész kar ugy muko

Mint ismeretes, a jarvanyiigyi veszélyhelyzetre valo te-
kintettel a felsdoktatasért felelos allamtitkar utasitasa
alapjan a PTE valamennyi karan mdédosult a 2019-2020-
as tanév tavaszi félévének iitemezése, és marcius 16-tol
22-ig a rektori vezetés elrendelte a tavaszi sziinetet. Ezen
a héten karunk oktatéi gézerével dolgoztak azon, hogy
attérjenek a digitalis tavoktatasra. Lelkileg és szakmai-
lag is embert probalé feladat elétt alltak, hiszen egy ilyen
felkésziilés normal esetben éveket igényelne. Azéta tobb
hét telt el, és szamos visszajelzés érkezett arrél, hogy
szakértelmiik, 6sszefogasuk eredményes volt. A kozelmiilt
felgyorsult eseményeinek oktatisi vonatkozasairol, vala-
mint a Kkozeljovo lehetdségeirdl, céljairél beszélgettiink
dr. Nyitrai Miklossal, karunk dékanjaval.

— Miként lehetne osszefoglalni a rendkiviili tavaszi
sziinet hetében torténteket? A kiilonbozo intézetek okta-
t6i hogyan alltak az oktatdsszervezési és médositasi fel-
adatokhoz?

— Szerdai napon kaptuk a rendelkezést, miszerint a hall-
gatdk nem latogathatjak intézményrendszeriink épiileteit, és
ugyanazon a héten, pénteken rendelkezett rektorunk, dr. Mi-
seta Attila arrdl, hogy a kovetkez6 hét lesz a tavaszi sziinet.
A marcius 23-i atallasra szdmos gondolat és megoldas szii-
letett arrol, miként biztosithat6 az oktatashoz a technologiai
hattér, és milyen formai léteznek a tananyagok online kozre-
adasanak. Hihetetlen kompresszioban és gyorsasagban zajlott
le mindez. A hét kdzepére mar latszott, mik az alapiranyok,
amik mentén elindulhatunk, sikeriilt a keretrendszert felalli-
tanunk. Folyamatosan kaptam a hireket arr6l, hogy oktatéink
elkezdték a tananyagok rogzitését, a digitalis oktatds mod-
szertananak a végiggondolasat, folyamatosan mérlegelve, mi
az, ami megoldhat6 online, mi az, ami nem, avagy csak ne-
hezen. Azt akkor még nem tudtuk, hogy ezek a tervek miként
valdsulnak majd meg ,,élesben”, s milyen hatast keltenek a
hallgat6inkban.

— Volt olyan intézet, amelyhez csatlakozni lehetett,
mert elképzeléseit illetéen mintaként szolgalt a tobbiek-
nek, avagy kisebb-nagyobb mértékben a digitilis oktatas
mar nem jelentett wjat, csak az idé sziike nehezitette az
atallast?

— Sok olyan intézet volt, amely mar korabban is hasznalt
digitalis anyagokat, eszkdzoket innovativ modon, €s az elsd
hirek feldolgozasat kdvetden azonnal nekifogott a gondolko-
dasnak. Ok gyorsan elkezdték a tervezést, majd a kivitelezést,
mi pedig nem fékeztiik dket, pusztan igyekeztiink iranyban
tartani az elképzeléseiket. Eszleltem, hogy realis kihivést lat-
nak ebben, és iddt, energiat nem sporolva dolgoznak.

— A gyakorlati oktatas digitalizacidjara is szamos jé
megoldas sziiletett, elsére a Sebészeti Oktaté és Kutato
Intézet érvarrat készitéshez hasznalt 1j, online mdédszere
jut eszembe.

— Ennek a sebészeti skill-képzésnek a fejlesztése szép
példéja annak, hogy egy ilyen kiilonleges helyzetben is meg
lehet talalni a megoldasokat, amiket egy komoly kutatocsapat
munkdjanak koszonhetiink. Ez a team arra is gondot forditott,
hogy a jo gyakorlatok kozdtt is helyet talaljon a modszerének,
¢és ezaltal masok szamara is ismertté tegye. Szerencsére tobb,

dik, mint egy nagy csalad”

hasonloan remek otlet valt valora intézeteinkben.

Az Osszefogas mindig is jellemz6 volt karunkra, &m most
ez felfokozddva, hatalmas kohézids er6vé formalodott. Az
oktatok mindent megtettek és tesznek azért, hogy a kiilonfé-
le technoldgiai platformok segitségével a tolik megszokott,
magas szinvonalon tudjak atadni a tudast a hallgatoknak,
akik halasak ezért, és tiirelmesek is. Nem érkeztek felhaboro-
dott jelzések, ha egy Teams-be valo belépés lassabban ment,
hanem irasbeli és szobeli javaslataikkal segitették tanaraik
munkajat. Az egész kar ugy miikodik, mint egy nagy csalad,
amiben mindenkinek sikeriilt megdriznie a szerepeit: a tanar
tanar maradt, a hallgato pedig hallgato. A kiils6 koriilmények,
a jarvanyhelyzet karos hatasait ez az Osszefogas nagymér-
tékben tompitotta. Lassan elkezdett rutinszertien miitkodni a
rendszer, ami eldrevetitette a jovoben valo gondolkodast. En-
nek részeként szamos javaslat érkezett a keletkezett tananya-
gok késobbi felhasznalasarol is, ami mar arra az id6szakra
vonatkozik, amikor visszatér a megszokott rend, és a didkok
a hagyomanyos moédon latogatjak az érakat. Osszegytiltek
a tapasztalatok a digitalis oktatas eldnyeirdl is, a hallgatok
elmondtak és le is irtak, mit élveznek benne jobban, mint a
személyesen tartott, kontakt foglalkozasokban. Ezt a tudasba-
zist jarulékos tananyagként is lehet majd hasznalni, segitséget
nyujthat a vizsgakhoz, a szamonkérésekre vald késziiléshez,
és bizonyos esetekben kivaltd elemként is mikddhet.

Fontos latnunk, hogy a jarvanyhelyzetnek a negativ ha-
tasok mellett épitd jellege is van. Rakényszeritett minket
arra, hogy tudjunk még innovativabban gondolkodni, ezt a
képzéseinknél alkalmazni, eredményként pedig kivalo tan-
anyagok sziilettek. A digitalis szintérre tervezett tananyagok
Osszeallitasa soran az oktatoknak még inkabb figyelniiik kell
a hallgatok igényeire, igy a hangsulyok eltolodnak, és a dia-
kok még inkabb a fokuszba keriilnek. Biztos vagyok abban,
hogy a gondolkodasmodban és a hozzaallasban megjelend
valtozasoknak nagy hozadéka lesz a jovOben. Eddig féként
azzal foglalkoztunk, az allandéan megujuld ismeretek tiikré-
ben mit kell megtanitanunk a didkoknak ahhoz, hogy kivalo
orvosok, fogorvosok vagy biotechnologusok legyenek, most
pedig mar azon is el kell gondolkoznunk, hogy ezt hogyan
tegylik. Mi az a legjobb mddszer, amivel anélkiil, hogy ero-
dalnank az atadott tartalmat, azt tanulhatobb4, atlathatobba,
konnyebben kezelhet6vé, idében jobban eloszthatdva tudjuk
formalni. Késébb ebbdl megsziiletik majd a hagyomanyos és
az 0j modszerek idealis egyensulya, dsszhangja.

Fontos a hallgatok aktivitasa, fogadokészsége és a vissza-
jelzései is arrdl, szamukra mik a legjobban bevalt modszerek.
A képzési, tanulasi kultirankban nagyon komoly fejlddéshez
vezethet az, ha Gj modszerekkel és tananyagokkal gazdagod-
va, a hallgatokkal partnerségben dolgozunk, és akkor nem
tulélve, hanem megerdsddve vészeljiik at ezt az idészakot.

— Beszéljiink egy Kicsit azokrol a platformokrél, ami-
ket az oktatok hasznalnak. Ezek alkalmazasiaban mennyi-
re volt egyetértés?

— A dékani vezetés rabizta a tantargyfelelésokre, hogy
milyen platformokat hasznalnak, 6k pedig a Teams és a Zoom
mellett dontdttek, a tobbség a Teams-et alkalmazza. Komoly
feladatunk, hogy a kiilonb5z6 rendszerekben keletkezett tan-
anyagokat egy nagy tudasbazisba rendezziik. Ez fontos egy-
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részt azért, hogy a hallgatd egy helyen, megfeleld csoportosi-
tasban mindent megtalaljon, masrészt azért, hogy egymashoz
rendelhetdk legyenek az abban foglaltak, emellett szelektal-
hatok is a redundéns elemek.

Tavaly nyaron belekezdtiink a Magyarorszagon egyediil-
allo PotePedia intelligens, digitalis tudasbazisanak a létreho-
zasaba, €s €pp a jarvany kirobbanasa eldtti héten irtuk ala az
ezzel kapcsolatos szerz6dést. Ma tehat a birtokunkban van
az a rendszer, ami a digitalis hatterét megadja a PotePedia
hasznalatanak. A most formalédé anyagok megfelelo tartal-
mi és arculati rendezés utan keriilnek be ebbe a rendszerbe.
Ez tobb honapos munkat jelent, melynek soran igyeksziink
az oktatok terheit csokkenteni, és kiilon csapatot szerveziink
a tananyag feltoltésének és formazasanak feladataira. Okta-
toinktdl kérni fogjuk, hogy az eléttiink allo, szeptemberben
kezd6d6 szemeszterre vonatkozoan is kezdjék el az anyagké-
szitést, mivel tigy lesz komplett a rendszer, ha a tanév els6 és
masodik félévét is lefedi. Ez azért is 1ényeges, mivel ma még
nem tudjuk, hogy szeptemberben elkezdhetjiik-e a hagyoma-
nyos oktatast, vagy a digitalis tananyagainkra kell els6sorban
tdmaszkodnunk.

— Ebben a témaban is folyamatos a tapasztalatcsere a
négy orvosképzo hely vezetése kozott?

— Igen, van, hogy hetente tobbszor is tdvmegbeszélést
folytatunk a tanrendrdl, az dérarendrdl, a vizsgaztatasrol, a

szabalyozasokrdl, az 9sszegyiilt j6 gyakorlatokrol. Sokat ta-
nulunk egymastol, a bevalt modszereket kdzosen alkalmaz-
zuk. Felel6sségteljes a feladatunk, hiszen a tarsadalomnak a
késébbiekben is fontos lesz, hogy milyen orvosok keriilnek ki
tdliink, ezért is 1ényegesek a k6zds megoldasok.

— Gondolom, hogy jelenleg a hallgaték vizsgaztatasa a
leginkabb megoldando¢ feladat.

— Valoban, tdrjiik a fejiinket azon, hogyan osszuk be és
dokumentaljuk a szamonkérést, és milyen modon oldjuk meg
az esetlegesen felmeriild technikai problémakat. Egyeldre
kiilon feladatot jelent azoknak a hallgatéknak a vizsgaztatasa
is, akik nincsenek Magyarorszagon. A dékanhelyettesekkel,
a hivatalvezet6kkel és a tarskarokkal, valamint a magyar ¢és
a kiilfoldi hallgatokkal is folyamatosan egyeztetiink ezekben
a kérdésekben. A jarvanyligyi helyzet alakuldsa, valtozésa
nagymértékben befolyasolja a tervezést, ezért folyamatosan
figyeljiik a koriilottiink torténteket, és ezek mentén priorizal-
juk az aktuélisan felmeriil6 kérdéseket. Emellett nyitottak va-
gyunk arra, mit €s hogyan csinalnak masok, hol vannak jo ta-
pasztalatok, és ennek alapjan, szintetizalas tjan igyeksziink
j6 dontéseket hozni. Bizom abban, hogy ebbdl az ,,erdobol”
egyiitt, k6zos erével, megtjultan, sikeresen joviink ki.

Schweier Rita

AzEFOP-4.2.1-16-2017-00008 kodszamu, a PTE infrastruk-
turalis fejlesztése projektcimii palyazat 6 868 840 002 Ft,
vissza nem téritendo tamogatasban részesiilt. A projektben
a Szigeti ut, Tiizér utca, Athinay ut és Lovarda utca témb-
jének észak-nyugati részén valosul meg a PTE 1j fogasza-
ti elméleti tomb 5 szintes, 2 750 m* hasznos alapteriileti,
61 fogaszati székes oktatasi intézménye.

A kivitelezés 2020. marcius 16-an elkezd6dott, a PTE atadta
a munkateriiletet a STRABAG Epit6 Kft-nek. A kivitelezés
varhato ideje 18 honap. A PTE fejlesztése és épiilet raciona-
lizalasa nyoman a régi belvarosi rossz energetikaju ingatla-
nok helyett az orvosi kampuszhoz kozel, modern, korszerii
¢és gazdasagosan fenntarthato 1étesitményt épittet. A 1étrejovo
ingatlan kapcsolatai szervesen illeszkednek majd az északi
tomb gyalogos tengelyéhez és jol szolgaljak sajat tombjének

Elkezdodott a PTE 1j fogaszati elméleti tomb Kivitelezése

késobbi teljes rekonstrukcidjat, melynek soran két szinten
tobb szaz parkold 1étesitésére is lehetdség nyilik. Az 0j ingat-
lan tervezését a Masszi Epitész Iroda Kft. jegyezte.

Az 6nall6 pécsi fogorvosképzés az 1970-es évekre vezet-
hetd vissza, 1975-ben adtak at a képzésnek jelenleg otthont
ado Dischka Gy6z6 utcai épiiletet, amelynek kapacitasat kb.
100-120 hallgatd magyar nyelvli képzésére méretezték. A
2000-es évektdl kezdddden az oktatas angol és német nyel-
vii programokkal boviilt, jelenleg a szaknak tobb mint 500
hallgatdja van. A jelenlegi telephely nem képes kiszolgalni a
gradualis, posztgradualis és tovabbképzési oktatas igényeit.
A beruhazassal a PTE egy olyan fogorvosi oktatasi koz-
pontot hoz létre, amely biztos hatteret nyijt a fogorvos-
tan hallgaték képzésének, a szakfogorvos képzésnek és
a szakorvosok élethosszig tarté tovabbképzésének egya-
rant.
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Dr. Gasz Baldzs szivsebész, a Sebészeti Oktatod és Kutatd
Intézet (SOKI) oktatdjaként altalaban sebészeti miitéttani
skill gyakorlatot tart szerda délutanonként, ami féleg hall-
gatdi kezdeményezésre verbuvalodott Ossze. Azoknak a
hallgatoknak igyekeznek kedvezni, akik nagyobb oraszam-
ban, sokkal részletesebb, sokkal gyakorlatibb képzést sze-
retnének maguknak. Az ilyen kezdeményezésnek altalaban
a MediSkillsLab és a SOKI ad helyet. Erre a gyakorlatra a
kurrikulumban valaszthaté kurzusok sorozataként sikerilt
felépiteni az egymasra épiil6, gradualis targyrendszert (Sur-
gical Society 1-4), ennek elsé 1épcsdjeként indult idén ta-
vasszal a kurzus, ami viszont a jarvanyhelyzet miatt online
tavoktatasként, de ugyanakkor a korabbinal semmivel sem
kevésbé gyakorlati megoldasként vizsgazott sikerrel.

A kar korabbi projektjei révén kapcsolatban all egy start-
up céggel, igy egyetemi egyiittmiikodéssel kezdték meg
egy olyan termék fejlesztését, ami lehetdséget biztosit arra,
hogy sebészek ill. orvostanhallgatok manualis online kép-
zésiik soran automatikus visszajelzést kaphassanak sebészi
teljesitményiikrél. Minden résztvevd szamara a szervezok
eljuttatnak elézetesen egy dobozt, amelyben megtalalhato
minden eszkdz, amire a képzés soran sziikség van. A terem-
ben, ahol a hagyomanyos képzés alkalmaikor a gyakorlat
zajlik, most csupan az oktato foglal helyet, a hallgatok ott-

Videointerjuban mutatkozott be
a SOKI tavoktatasi programja

honukban kapcsolodnak a kurzushoz egy kiilon platform
segitségével. A telefonjuk kozvetiti a teriiletet, ahol a manu-
alis tevékenység zajlik. Az oktaté megmutatja a feladatot, a
hallgatok elvégzik azt a szamukra biztositott felszereléssel.
Sokféle instrukcio atadasara van lehetéség, az oktato inter-
aktivan latja a hallgatokat a folyamat soran. Az ,,6ra” végén
a hallgatok bekiildik a preparalt érdarabokat, amelyet az
oktatoi csapat részletesen elemez: hogyan viselkedne ez az
érszakasz az ¢él0 szervezetben. Ezek alapjan a szoftver ob-
jektiv modon és skalazhatoan, folyamatosan képes értékelni
a sebészeti készségeket. Oktatoi segitséggel pedig az ered-
mények és jovobeli javaslatok megoszthatok a hallgatokkal:
mi volt jo, min kell a jovében javitani.

Az ismeretatadas ilyen modja, kiegészitve a fejlesztés
soran alkalmazott eszkozokkel és szoftveres tamogatassal
athidal6 megoldas, de egyben akar eléremutatdo oktatasi
modszerré is valhat. A fejlesztok — egyetemi és céges ol-
dalrdl egyarant — keresik a lehetéségeket a modszer tovabbi
tertileteken, szélesebb korben, mas szakteriileteken torténd
alkalmazasara. Nem titkolt cél akar a négy orvosképzo hely
szamara és kiilfoldon is elérhetévé tenni a programot.

https://www.youtube.com/watch?v=uW5vUPnsOjo&fea
ture=share&fbclid=IwAR2L6rgxQbRD3FrcJZk25tCfatbZe
3h-cJNk5SM9q012z0070L70AANg6-bg

2020. marcius 2-an masodszor rendezték a Transzlacios
Medicina Intézet (TMI) Progress Report cimli eseményét,
amelyen az intézet PhD-hallgat6i mutattak be kutatasaikat
a szervezeti egység vezetdinek, munkatarsainak és kiilfoldi
vendégeinknek. Tébb mint 30 kiilfoldi vendéget koszont-
hettiink a hallgatosag koreiben, akik koziil 8 rezidens Hor-
vatorszagbol érkezett, és tobb mint 25 professzor, orvos és
rezidens Szlovakia kiilonbozd egyetemeirdl és klinikairol.
Vendégeink nagy érdeklddéssel fogadtak az eldadasokat, sok
kérdés érkezett a hallgatok felé kutatasukkal kapcsolatban

Az esemény részeként Hegyi Péter professzor bemutatta a
TMI-t a PTE, AOK-t és a KK-t. Kiilfoldi vendégeink nagyon
szimpatikusnak talaltak az intézet miikodését, a kutatasokat,
a lehetdségeket. A rendezvény célja tobbek kozott a nemzet-
kozi kapcsolatok szélesitése volt, hogy a szomszédos orsza-
gok orvosprofesszorai és rezidensei is megismerjék a TMI-t
¢és késobbi egyiittmiikdodés kapesan fogadhassunk orszaga-
ikbol PhD-hallgatokat. Az esemény Osszességében pozitiv
visszajelzést kapott, amit mi sem bizonyit jobban, hogy a
pozsonyi Comenius Egyetem dékanhelyettes asszonya, Erika
Halasova professzor altal az intézet meghivast kapott egye-
temiikre, hogy még szorosabbra kossiik a kialakul6 szakmai
kapcsolatot.

Kadasi Lajos, humangenetikus, a szlovak Comenius
Egyetem docense a rendezvény utan kiildott levelében a
kovetkezOképp nyilatkozik: ,,Oszintén bevallom, hogy le-
nyligozott a folyd projektek sokfélesége, fogasszélessége, a
prezentald projektvezetok professzionalitasa. Latnivalo volt,

Progress Report

hogy az intézetben magas szinvonalon és szisztematikusan
foglakoznak a tovabbképzésben résztvevd doktoranduszok-
kal. Remélem, hogy ez utan a bemutatkoz6 talalkozas utan
sikeriil a jovOben kiépiteniink tartos és hasznos egyiittmiko-
dést kozos projekteken, melyek eredményei hozzajarulnak a
betegségek effektivebb diagnosztizalasahoz, gyogyitasahoz
és megel6zéséhez. Oszintén oriilnék egy ilyen egyiittmiiko-
désnek intézeteink kozott.”

Reményeink szerint a koronavirus miatt kialakult vész-
helyzet végét kdvetden sikeriil minél hamarabb elmélyiteni
szakmai kapcsolatunkat a nalunk vendégeskedo egyetemek-
kel, illetve a kovetkez6 Progress Report alkalméaval tovabbi
kiilfoldi professzorokat, orvosokat és rezidenseket lathatunk
vendégiil a kdrnyez6 vagy tavolabbi orszagokbol.
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»J0 érzés ilyen eredmények birtokaban elkoszonni
az egyetemi élettol”

Nagy sikerrel zarult karunk és a Gyogyszerésztudomanyi
Kar Tudomanyos Didkkori Konferenciaja februar 28-an.
Az idei megmérettetésre 151-en nyujtottak be el6adast, a
Dékani Palyamunka versenyre pedig 50-en jelentkeztek.
Bolcsfoldi T. Barbara és Kremzner Noémi hatodéves or-
vostanhallgatok tobb elismerést is szereztek, mindketten
évek ota folytatnak kutatomunkat.

Kremzner Noémi két kategoriaban is elsd helyezett lett,
ezekben megkapta a kiozénségdijat is, emellett tarsszerzé-
kent elhozott egy harmadik dijat is kutatotarsaval, Homoki
Orsolyaval. Elsd helyezéssel jutalmaztik munkajat a Dékani
Palyamunka versenyben is.

— Mely teriileteken folytatott kutatiasokat?

— A Reumatologiai és Immunoldgiai Klinika képviseleté-
ben a szisztémas sclerosishoz tarsulo tiidofibrosis biomarke-
rekkel vald Osszefliggéseit vizsgaltuk dr. Kumanovics Gabor
és dr. Nagy Gabriella témavezetésével. A Biokémiai és Orvo-
si Kémiai Intézet képviseletében pedig dr. Kovacs Krisztina
és dr. Vass Réka témavezetdimmel az olaparib nevii PARP
gatloszer segitségével méhnyakrakos sejteket sugarérzéke-
nyitettiink — ezekért a munkakért jart az els6é helyezés, vala-
mint a k6zonségdij is. Homoki Orsolya is ugyanezen kutato-
csoport tagja, az elmult félévben az 6nmagaban alkalmazott,
tobbszords olaparib kezelés hatasat vizsgalta.

— Ezek azért elég kiilonb6z6 témak. Miért éppen ezek-
ben mélyiilt el?

— Mar nagyon koran belefogtam a kutatasba, az anatomia
szigorlatot kovetden dr. Reglddi Dora professzor asszony in-
vitalasara valtam TDK-hallgatéva az Anatdémiai Intézetben,
azonban a témam késébb atkeriilt a Biokémiai Intézetbe. Ki-
valo témavezetdim — dr. Kovacs Krisztina és dr. Vass Réka
— megszerettették velem ezt a szakteriiletet, valamint a labor-
munkat is. A reumatoldgia azonban régota vonzott, és mivel
a késobbiekben is ezzel tervezek foglalkozni, ezért szeret-
tem volna mar hallgatoként is dolgozni ezen a szakteriileten.

Kremzner Noémi

Dr. Kumanovics Gabor klinikaigazgaté még a reumatologia
vizsgan is azon volt, hogy tanitson minket, elmélyitse a tu-
dasunkat, ez vezetett ahhoz a dontéshez, hogy szeretnék az 6
témavezetésével kutatni.

— Mit gondol, a kézonség miért épp Onre szavazott?

— Erre nehéz valaszolni, de nagyon halas vagyok érte.
Talan azért, mert mindkét témamnak van relevancidja. A
méhnyakrakos nékon sokat segitene, ha a radikalis mutét
helyett — amikor a kismedence nagy részét eltavolitjak — kis
dozist sugarterapiaval kezelnék oket. Igy nem valnanak
harmincévesen inkontinensekké, és a gyermekvallalasra is
lenne lehetdségiik. Az autoimmun betegek korai diagnozisa
ugyancsak fontos téma, és ebben nagy szerepet jatszanak a
kiilonbdz6 biomarkerek. Ezek segitségével megjosolhatod
a betegség prognozisa ¢és az egyes szervek érintetté valasa-
nak valoszintisége. Kutatasunk soran mi az egyik legveszé-
lyesebb szovédmeény, a tiidéérintettség korai diagnosztikajat
elére jelz6 biomarkerek vizsgalatara koncentraltunk.

— Fontos szempont a témavalasztas, de legalabb olyan
lényeges a mondanivalé felépitése, no meg az eléadé sze-
mélyisége, stilusa is. Tanult elé6adni?

— Az elmult harom év tapasztalata, valamint a sok kon-
ferencia, amin részt vettem, sokat lenditett az eléadasmédo-
mon. Amikor el6szor kialltam, még nagyon teatralis voltam.
Dr. Vass Réka — aki tobbszorés OTDK-gy6ztes — nagyon so-
kat segitett abban, mit, hogyan mondjak, hogyan épitsem fel
az eléadasom, igy ma mar batrabban allok a k6zonség elée. A
Reumatoldgiai Klinikéan is tamogato6 kozeg fogadott, dr. Nagy
Gabriella is sokat gyakorolt velem, és egyszer eldadhattam
a klinika munkatarsai el6tt is, ami megnyugvast jelentett a
konferencia elott.

— Mit jelent hatodévesként egy-egy ilyen remek ered-
mény?

— Jol mutat az dnéletrajzban, az allasinterjikat is kony-
nyebben veszi az ember, és nem mellesleg jo érzés ilyen
eredmények birtokdban elkdszonni az egyetemi élettdl. A
késdbbiekben szeretnék PhD-dolgozatot is késziteni, amihez
ugyancsak hozzajarulhatnak ezek az elismerések.

— Mégsem minden hallgaté dont ugy, hogy elmélyiil a
kutatasban.

— Mindig fontos volt szdamomra, hogy legyen extra elfog-
laltsagom, mert az motivaldan hat a tanulasra is. Ha til sok
lenne a szabadidém, akkor halogatnam a tanulast. Mivel a
TDK-munka ¢és a konferenciara késziilés szoros idobeosztast
kovetelt, ezért a tanulassal toltott idot is jol be kellett hata-
rolnom.

— Gondolom — mindannak alapjan, amit eddig mon-
dott — hogy az orszag legjobb reumatoléogusa akar majd
lenni.

— Igyekezni fogok a lehetd legjobban végezni a munka-
mat, de egyeldre ,,csak” jo reumatologus szeretnék lenni.

— Miért épp ez a szakteriilet vonzza?

— Amikor elsééves voltam, Nagykanizsan, a rehabilitaci-
0s osztalyon toltdttem az apolastan gyakorlatom egy részét,
ahol édesanyam novérként dolgozik. Nagyon megtetszett, bar
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akkor még csak az artrdzisba, az iziileti porckopasos betegség
kezelésébe lattam bele alaposabban. Elsé évben elvégeztem
egy gyogymasszori OKJ-s tanfolyamot, ami ugyancsak kap-
csoldodik a reumatolégiahoz. Egyre jobban elmélyedtem ben-
ne, és egyre jobban megtetszett. Negyedévben kotelezodtem
el véglegesen mellette, amikor elkezdtiik tanulni a tantargyat.
Az autoimmun betegségek diagnézisa €s a betegek kezelése
nagyon komplex gondolkodasmoédot igényel, sokszor olyan,
mint egy megoldasra varoé rejtvény, amelynek a megfejtésé-
ben szivesen részt vallalnék. Sok a felfedezetlen tertilete, igy
kutatomunka folytatasara is ad boven lehetdséget.

— Van esetleg olyan csaladtagja, aki ilyen tipusi be-
tegséggel kiizd?

— Kozeli rokonom szerencsére nincs, de nemrégiben
megtudtam, hogy az egyik tavoli hozzatartozonk reumatoid
artritiszben szenved 33 éve. Egyeldre annyit tudtam neki se-
giteni, hogy a pécsi klinikéra irdnyitottam, ahol megkaphatja
a megfeleld terapiat.

— Hol szeretne reumatolégusként dolgozni?

— Szeretnék itt maradni, a Reumatologiai és Immunolo-
giai Klinikdn. Témavezetdm, dr. Kumanovics Géabor klinika-
igazgato biztositott arrél, hogy a jovdben is szivesen latnak.

Bélesfoldi T. Barbara kozel négy éve TDK-zik a Klinikai
Kozpont Fiil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebészeti Klinikajan,
2016-ban regisztralt a transmeatalis endoszkopos fiilsebészet
témara. A konferencian elért elsé helyezése mellett a Dékani
Palyamunka versenyben is kiemelt elsé helyezést kapott.

— A kozel négy éves tapasztalat és munka komoly
eredményeket hozott az idei konferencian.

— Az elmult években harom TDK-konferencian is sze-
repelhettem, korabban mar voltunk mésodik helyezettek. Az
eredményeinknek koszonhetéen két OTDK-n is képvisel-
hettem a kart, a 2017-es versenyen masodikak lettiink, igy
béven volt médom tapasztalatot szerezni. A kozel négy éves
kutatas eredménye a Dékani Palyamunka is. Az endoszkdépos
fiilsebészet Magyarorszagon egy teljesen j muitéti technika,
¢és ebben a témaban elsé TDK-sként kezdhettem el dolgozni.
A témavezetdém, dr. Szanyi Istvan adjunktus végezte az or-
szagban az els6 endoszkopos fiilsebészeti beavatkozast. Ot
2016-ban lattam el6szor eldadni egy szabadon valaszthato
kurzuson, nagyon megnyerd volt szamomra a hatarozottsaga,
a szaktudasa, és az eldadoi stilusa is, ezért felkerestem azzal,
hogy szeretnék nala TDK-s lenni. O ajanlotta ezt a témat, és
aminek kiilon oriiltem, hogy rajzokat is lehet hozza késziteni.

— Mégpedig 3D-ben. Tanult rajzolni?

— Nyolcéves korom 6ta rajzolok, édesanyam vette ész-
re a kézligyességemet, 6 buzditott, hogy iratkozzak be egy
rajzszakkorre. Griinceisz Laszlo rajztanartol, festémiivész-
tdl és egyben hires Tiffany iivegkészit6tol tanulhattam meg
a rajzolas és festészet alapjait, mellette foglalkozott velem
Kalman Imre egyenesagi leszdrmazottja, dr. Kalman Ferenc-
né festomiivész is, ami nagy megtiszteltetést jelentett. Sajnos
6 mar nem ¢l. A fiilsebészetben kiilonosen fontos a térbeli
latasmod, hogy a gyakorl6 fiilsebészek konnyebben elsajatit-
hassak az 0ij mitéti technikat, melyhez a 3D-s grafikai dbrak
segitségiil szolgalnak. Tudomanyos munkam els6 1épéseként
ezért angol szakkonyvekbdl és szaklapokbol el kellett saja-
titanom az endoszkopos fiilsebészeti-anatomiai ismereteket.

Bélcsfoldi T. Barbara

Ezt kovetden a témavezetdmmel szamos eldre tervezett ka-
daver disszekciot végeztiink a Pathologiai Intézetben, ahol be
tudtuk azonositani az eddig kevésbé ismert és leirt uj anato-
miai struktarakat, amik az endoszkdpos technika altal valtak
lathatokka. A disszekciok egyes 1épéseirdl fotddokumenta-
ciot készitettem, valamint a felvételeken beazonositottam a
fontosabb anatomiai képleteket. A klinikdn a témavezetOm
mellett rendszeresen ¢és aktivan részt vehettem endoszkopos
fiilsebészeti mutéteken is. A TDK-munka soran a témaveze-
tdm instrukcidinak koszonhetéen nagyon Osszehangoltan és
dinamikusan tudtunk dolgozni. Dr. Szanyi Istvan adjunktus
kérésére elkészitettem az els6 3D-s, méretaranyos, anatémiai
probarajzot a kdzépfiil anatomiai strukturdirdl a disszekcios
és a mutéti képek alapjan, és mivel az dbra elnyerte a tetszé-
sét, kovetkezhetett a tobbi is. A Fil-Orr-Gégészeti Klinikan
az endoszkdpos és mikroszkopos fiilmiitéteken gyakran je-
len lehettem, igy tobb szemszdgbdl sajatithattam el a fiilse-
bészethez sziikséges anatdmiat, ami hasznos informaciokkal
szolgalt a grafikai abrak pontos megalkotasahoz. Megtiszteld
volt, hogy dr. Gerlinger Imre professzornal tobb, mikrosz-
képpal végzett fillmiitéten is jelen lehettem és cikkeihez is
készithettem fiilsebészettel kapcsolatos rajzokat, amik a Fiil-,
Orr-, Gégegyodgyaszat cimii szaklapban jelentek meg.

— Mit kell tudni errdl a specialis miitéti technikarél?

— Az endoszkopos fiilsebészet minimalisan invaziv be-
avatkozast tesz lehetové a kozépfiilben, kiilsé bormetszés
nélkiil. A kiils6 hallgjaraton keresztiil, transzkanalisan, ugy-
mond a ,,dobhartya felemelésével” végezziik a mitétet. Az
operaci6 végén a ,,felemelt dobhartyat” — az igynevezett tym-
panomeatalis lebenyt — visszahajtjuk. Foként az id6sebb gye-
rekeket ¢és a fiatalabb felnétteket kezeljiik ezzel a technikaval,
példaul cholesteatoma kapcsan. Kozmetologiai szempontbol
is eldnyds, nincs vagy minimalis a posztoperativ fajdalom,
csokkenhet a miitéti ido, és a felépiilés idotartama is rovidiil-
het. Masik elénye, hogy a kdzépfiilben endoszkoppal olyan
teriileteket is vizualizalhatunk — példaul a retrotympanumban
elhelyezkedd sinusokat — amelyek mikroszkopos technika-
val még jelentds csontmunka ardn sem hozhatdk latotérbe,
viszont az ezekben elhelyezkedd patologias folyamatok el-
tavolithatokka valnak a kiillonboz6 1atdszoglh endoszkopok-
kal. Megakadalyozhatova valik ezaltal, hogy egy-egy koros
folyamat kitjuljon. Ez a beavatkozas alkalmazhat6 kronikus,
gennyes kozépfiilgyulladasok mesotympanalis és cholestea-

2020 MARCIUS-APRILIS




8

tomas formainal, hallécsont lancolati rekonstrukcid esetén, a
stapessebészetben, tovabba kiils6 halldjarati csontkindvések
¢és bizonyos glomus tympanicum tumorok is eltavolithatéak
endoszkdpos technikaval.

— Miért épp a fiil betegségei érdeklik?

— Elsds orvostanhallgatoként kdtelez6 szakmai gyakorla-
tomat a budapesti Péterfy Sandor utcai Korhaz-Rendel6inté-
zet és Baleseti Kozpontban végeztem a Fiil-Orr-Torok-Gége
¢és Fej-Nyaksebészeti Osztalyon, dr. Huszka Janos osztalyve-
zet6 féorvos mellett, aki mar a gyakorlat elsé napjan bevitt
a mitébe, megtekinthettem egy altala végzett parotismutétet
¢és egy fiilsebészeti beavatkozast is. Valgjaban ekkor dolt el,
hogy a fiil-orr-gégészet teriiletén szeretnék elhelyezkedni, és
a késobbiekben fiilsebészettel kapcsolatos tudomanyos mun-
kat végezni.

— Biztos tehat, hogy klinikus lesz.

— Klinikus szeretnék lenni, mindig is a sebészeti terii-
let allt a legkdzelebb hozzam, de érdekel a PhD-munka is.
A tovabbiakban szeretnék a pécsi Fiil-Orr-Gégészeti és
Fej-Nyaksebészeti Klinikdn maradni, és folytatni a munka-

mat az endoszkopos fiilsebészet teriiletén. Nagyon inspirdlo
volt, amikor a 7. Munkacsy Utcai Esték Konferencian — amit
a témavezetdm szervezett — talalkozhattam Livio Presutti,
olasz fiilsebész professzorral, aki az endoszkdpos fiilsebészet
egyik vezéralakja, és a konferencian megtekinthettem tobb
€16, mutéti demonstraciot. A fillmutéteken szerzett instruk-
cidknak kdszonhetden az évek soran megkdzelitéen 80-100
sajat, egyedi, 3D-s, arnyéktechnikéval késziilt anatéomiai,
grafikai abrat rajzoltam meg, ezek kozott par félkész abra
és vazlat is szerepel, melyeken folyamatosan dolgozom. Az
endoszkdpos fiilsebészeten beliil tobb témat is sikertilt fel-
dolgoznunk, egyike ezeknek a cholesteatoma-képzddés uj el-
mélete, a szelektiv epitympandlis diszventilacids szindroma,
amirdl lehetéségem volt el6adast tartani a HMAA balaton-
fiiredi konferenciajan, és cikk is sziiletett bel6le a Fiil-, Orr-,
Gégegyogyaszat szaklapban. Jelenleg a szerkesztésiink alatt
all egy konyv a kadaver disszekcids vezérfonalbol, utmuta-
tasként az endoszkopos fiilsebészet elsajatitasahoz.

Schweier Rita

Magyarorszag koztirsasagi elnoke a nemzeti iinnep,
marcius 15-e alkalmabdl Kitiintetéseket adomanyozott.
Karunk tobb munkatarsa is szerepel a listan, ami a Ma-
gyar Kozlonyben jelent meg.

Az érsebészet teriiletén, foként a vénas betegségek kutata-
saban elért, nemzetkdzi szinten is elismert eredményei, va-
lamint szinvonalas oktatoi és példaértékii szakmai kozéleti
tevékenysége elismeréseként dr. Menyhei Gabor érsebész
¢és altalanos sebész szakorvos, a Pécsi Tudomanyegyetem
Altalanos Orvostudomanyi Kara Klinikai Kézpontja Erse-
bészeti Klinikajanak igazgatdja, egyetemi tanar részére

a MAGYAR ERDEMREND lovagkeresztje polgadri tagozata

kitlintetést adomanyozta.

A bioanalitika, illetve az elvalasztastudomany teriiletén el-
ért, nemzetkozileg is kimagaslo kutatasi eredményei, vala-
mint oktatoi és tudomanyszervezoi tevékenysége elismeré-
seként dr. Kilar Ferenc, a biologiai tudomany doktora, a
Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kara
Bioanalitikai Intézetének és Természettudomanyi Kara Ké-
miai Intézetének egyetemi tanara, volt intézetigazgatoja
részére, szamos sikeres egyetemi nagyberuhazast magaba
foglald, nemzetkozileg is eredményes, tobb évtizedes szak-
mai tevékenysége elismeréseként

a MAGYAR ERDEMREND tisztikeresztje polgadri tagozata

kitlintetést adomanyozta.

Kitiintetések marcius 15-e alkalmabol

Az orvostudomany szamos agazatara kiterjedd, kiilonosen
az anatomia, a szovettan és a fejlddéstan teriiletén végzett ki-
valo kutatoi-oktatdoi munkaja, valamint tudomanyszervezoi
tevékenysége elismeréseként dr. Lazar Gyula neurobiolo-
gus, az orvostudomany doktora, a Pécsi Tudomanyegyetem
Altalanos Orvostudomanyi Kara Anatomiai Intézetének
egyetemi tanara, professor emeritus részére

a MAGYAR ERDEMREND tisztikeresztje polgdri tagozata

kitlintetést adomanyozta.

Példaértékii orvosi, tudomanyos ¢€s oktatdi palyafutasa so-

ran a szajliregi betegségek gyogyitasa, valamint a szakmai

utanpotlas képzése terén elért eredményei elismeréseként

dr. Olasz Lajos, a Magyar Tudomanyos Akadémia doktora,

a Pécsi Tudomanyegyetem professor emeritusa részére

a MAGYAR ERDEMREND tisztikeresztje polgdri tagozata
kitlintetést adomanyozta.

Magas szinvonalu klinikai és oktatdéi munkaja, valamint a
foglalkozas-egészségiigy teriiletén elért kutatasi eredmé-
nyei elismeréseként dr. Fehér Gergely neurologus, a Pécsi
Tudomaényegyetem Altaldnos Orvostudoméanyi Kara Fog-
lalkozas-egészségiigyi és Munkahigiénés Kozpontjanak ve-
zeté tudomanyos munkatarsa részére
a MAGYAR ARANY ERDEMKERESZT polgdri tagozata
kitlintetést adomanyozta.

A dijazottaknak szeretettel gratulalunk!

A Kkitiintetetteknek eziton is gratuldlunk!

Kitiintetések

A 2020. februar 21-én megrendezésre keriilt VI. Magyar Apolok Napi rendezvényen ,,A Hivatisért — Arpadhazi Szent
Erzsébet Emlékoklevél”-ben részesiilt Bonczok Andrea a PTE, KK, Onkoterapias Intézet apolasszakmai-igazgatd helyettese,
Dombai Zsoltné a PTE, KK, Gyermekgyogyaszati Klinika osztalyvezet6 apoloja, valamint Lorinczné Miké Gabriella a PTE,
KK, Bor-, Nemikortani és Onkodermatolégiai Klinika osztalyvezeto apoloja.
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A PTE Szentagothai Janos Kutatokdzpontban a Jakab Fe-
renc professzor vezette virologiai és a dr. Gyenesei Attila
vezette bioinformatikai kutatocsoportoknak egyiitt els6ként
sikeriilt hazankban meghatarozni a koronavirus teljes gene-
tikai kodjat.

— Ez fontos mérfoldkd a tovabbi hazai és nemzetkozi
kutatasok eldsegitésére — jelentette ki Jakab professzor, vi-
rologus. — Engem ért az a megtiszteltetés, hogy hazankban
a Koronavirus Kutatdo Akciocsoportot vezessem, amelynek
célja a virus jobb megismerése: fertdzési és terjedési me-
chanizmus vizsgalata, lehetséges prevencios 1épések felde-
ritése, valamint hatékony gydgyszer és gyogymodok késéb-
bi kifejlesztése. A mostani eredmény is egyértelmiien jelzi,
hogy az ilyen jellegli szakmai 6sszegfogasok meghozhatjak
a vart sikert hazankban is — tette hozza a professzor.

Magyarorszagon eloszor sikeriilt meghatarozni
a koronavirus teljes genomjat

A pécsi Virologiai Kutatocsoport, drr Kemenesi Gabor
iranyitasaval, els6 1épésként kdzvetleniil egy magyar fertd-
z0tt beteg garatvaladékanak mintajat a nemzetkozi protokoll
alapjan dolgozta fel. Ezt kdvet6en a kdzpont Genomikai és
Bioinformatikai Laboratériuméanak munkatarsai, Urbdn Pé-
ter és Toth Gabor Endre, 0ij generacios szekvenalasi techno-
logiat alkalmazva hataroztdk meg a virus genetikai kodjat.
A nagy mennyiségii adat feldolgozasat és elemzését a Bio-
informatikai Kutatécsoport munkatarsa, dr. Herczeg Robert
végezte.

A kutatocsoportok szoros egyiittmiikodése és a kidolgo-
zott eljaras lehetdvé teszi, hogy a teljes munkafolyamatot
hazankban a lehetd leggyorsabban lehessen elvégezni a to-
vabbi igazoltan pozitiv mintak esetén is a PTE Szentagothai
Janos Kutatokdzpontjaban.

Evente 1600 miitétjiik van, amelynek a tizede amputalast jelent

N r

Egy friss szakmai felmérés szerint teriiletén az orszag-
ban a top 3-ban talalhat6 dr. Menyhei Géibor, a PTE Er-
sebészeti Klinikajanak igazgatdja. A szakembert tudo-
manyos, klinikai és oktatéi munkajaért marcius 15-én a
Magyar Erdemrend lovagkeresztjével tiintették Ki.

— Hogy értékeli az elismerést?

— Nagy megtiszteltetés, pozitiv visszajelzés, mely moti-
vaciot jelent tovabbi munkamban. Halas kdszonet jar megha-
tarozo hatast tanaraimnak és munkamat segitd kollégaimnak.

— Mondhatjuk, hogy a betegei tiikrot mutatnak a tar-
sadalom egészségiigyi allapotarol?

— Sajnos az érproblémak népbetegségnek szamitanak. Az
erek allapota példaul megmutatja, hova vezet a dohanyzas, a
helytelen taplalkozas, a mozgasszegény életmod. Oriasi vi-
hart kavart, amikor kimutattuk, hogy a magyarorszagi am-
putaciok szama az eurdpai atlagnal joval magasabb. Evente
mintegy 160 amputaciot végziink, ami igen magas szam.

— Mitél ilyen magas: tobbet tud az orvostudomany
vagy romlott az egészségiigyi helyzet?

— Sajnos nem csokkent az elmult 40 év soran a periférias
verOérbetegek szama. Javult a helyzet a dohanyzas terén, am

Sztalinvaros, piaristak és POTE

Dr. Menyhei Gabor 1955-ben sziiletett Sztalinvarosban.
A Kecskeméti Piarista Gimnaziumban érettségizett, a
Pécsi Orvostudomanyi Egyetemen 1981-ben diplomazott.

Az6bta a Sebészeti, majd az Ersebészeti Klinikan dol-
gozik, kdzben Anglidban is eltoltdtt 2,5 évet.

1988-ban szakvizsgazott érsebészetbol, 2010-t6l
egyetemi tanar és igazgatoja a PTE Ersebészeti Kliniké-
janak.

Zso6fi lanya (36) angolt tanit a Karoly Gaspar Egyete-
men, Andras (33) kozgazdasz kiilfoldon, Adam (28) elvé-
gezte a Zeneakadémiat és egy progressziv-rock egyiittes-
ben jatszik. Van egy unokéja is, Borbala.

sokkal tobb lett a cukorbeteg.

— A magyar orvosok top 100-as listajan az érsebészek
kozott a masodik helyen van.

— Nagy elismerésnek érzem, de egy gyogyitd orvos sza-
mara a szakmai sikereknél fontosabb a betegek visszajelzése.

— Mire a legbiiszkébb a munkajabol?

— Hogy masfél évtizede 1étrehoztuk itthon az Ersebésze-
ti Regisztert, igy Kelet-Eurdpabol egyediiliként csatlakozni
tudtunk a nyugati rendszerhez. Ez szamos tudomanyos ered-
ményt hozott és sokat javitott ellatdsunk mindségén.

— Halas vagy halatlan helyzet, hogy az érsebészeti mii-
tét gyakran életment6 beavatkozas?

— Inkabb nagy kihivas és feleldsség. Mindig a tudasunk
legjavat kell nyujtani és kelld alazatra van sziikség, mert
idonként a sikertelenséggel is meg kell birkézni.

— Miként lazit miitétek utan?

— Rendszeresen sportolok: fiatalon versenyszertlien atleti-
zaltam, ma teniszezem, sielek, vitorlazom és a legujabb sze-
relmem az orszaguti kerékparozas. Emellett szeretek jazzt és
komolyzenét hallgatni.

Meészaros B. Endre
bama.hu
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w~Amiben hiszek, az a panasz és kovetelés nélkiili
helytallds”

Mi, azon szerencsések, akiket titulialtan nem fert6zott meg
a koronavirus, csak elképzelni tudjuk, milyen lehet az élet
a pécsi Koronavirus Ellaté Kozpontban, ahol napi 10-12
oraban teljesitenek szolgalatot az orvosok és az apolok.
Lattatni és a kozelbdl tapasztalni heroikus kiizdelmiiket
sajnos lehetetlenség, am a sorok mogott talan érzékeltetd,
mekkora teherbir6 képesség és lelkierd sziikséges ehhez.
Dr. Péterfi Zoltin, a Klinikai Kozpont 1. szami Belgyod-
gyaszati Klinikdjanak egyetemi docense, tanszékvezetdje
mar a kozpont létrehozasa eldtt is az iigy élén allt, amikor
még csak kortermeket kiilonitettek el a betegeknek a Ra-
koczi uti telephelyen, jelenleg pedig infektologiai, szakmai
vezetoként iranyitja a munkat. Jelenlétével, helytallasaval
mutat példat munkatarsainak, akik belédle és egymasbdl,
osszefogasukbol meritik a legtobb erét.

— Arrdl mar sok szo esett, hogy milyen tiinetekkel jar
a virus, am arrdl kevesebb, hogy a betegeknek milyen utat
kell végigjarniuk, miutan megérkeztek a Rakdczi uti épii-
lethez.

— Azok a betegek, akiknek léguti fertdzésiik és lazuk is
van, tehat felmeriil naluk a koronavirus fertézés gyanuja, a
Raékoczi uti telephelyen felallitott szirdkamionhoz jonnek.
Itt torténik az elészlirésiik egy ellendrzo lista alapjan, amibdl
eldonthetd, hogy a tiinetek alapjan felmeriilhet-e a fertézés
gyanuja. Ha ez igazolddni latszik, akkor felvetédik, sikeriil-
het-e Oket az otthonukban tartani, jarvanyiigyi megfigyelés
alatt. A karantén szot nem szivesen hasznaljuk, mert azt a
hatosag rendeli el. Ha otthon lehet a beteget izolalni, akkor
a mintavételt kovetden hazamehet, ha pedig nem, akkor fel-
vételre keriil a kozpontba. Ha nem tud a sajat laban vagy sajat
szallitbeszkdzzel kozlekedni, és az Orszagos MentGszolgalat
hozza be hozzank, akkor kikeriilve a sziirékamiont, rogton a
stirgdsségi ellatohely tridzs részére keriil, ahol a mar emlitett
ellendrzo lista alapjan kérdezik ki és vizsgaljak meg. Ezek
utan vagy az osztalyra viszik, vagy pedig a siirg6sségi am-
bulanciara.

— Jatsszuk el, hogy On a kalauzom a kézpont belsejé-
ben, hany helyiségbdl all, és azokban mi torténik?

— A Koronavirus Ellaté Kézpont (KEK) struktiraja a ko-
vetkezd: siirgdsségi betegellato hely, infektologiai osztaly és
intenziv terapias osztaly. Megjegyezném, hogy a KEK kiala-
kitasa, a zsiliprendszerek felépitése, a kiilonboz6é betegutak
kijelolése és az egyes szabalyok megalkotasa igazi teammun-
ka volt, és a Klinikai Kdzpont, valamint a Pécsi Tudomany-
egyetem hathatos tamogatasanak az eredménye.

A L, T” épiilet foldszintjén miikodik a siirgdsségi ellato-
hely, két vizsgaloval. Van egy kis eldtere, ahol azok a bete-
gek varakoznak, akiket a szlir6kamionbol ide iranyitottak,
valamint azok is, akiket az Orszagos MentGszolgalat hozott.
Innen keriilnek fel az osztalyra, ami négy szinten mikodik, a
,C” épiilet 6todik szintjén pedig az intenziv osztaly talalha-
to. Utobbit a volt Megyei Korhaz régi intenziv osztalyanak a
helyén alakitottuk ki. Az osztalyon szintenként kb. 25 agyat
lehet elhelyezni, a negyediken 14-et, igy Osszesen 93 beteg

elhelyezésére van lehetoségilink. Az elsé harom szint egy
szokvanyos belgyogyaszati-infektologiai osztalyként miko-
dik, a negyediken van lehetdségiink a betegek monitorozasa-
ra, ez valt szubintenziv ellatohellyé. Ha allapotrosszabbodas
1ép fel naluk, akkor az intenzives kollégak segitségével at
tudjuk Oket helyezni az intenziv osztalyra, ahol 10 agy all
rendelkezésiinkre. Itt fekszenek a stlyos allapott korona-
virusos betegek, illetve az ugyancsak stlyos, 1élegeztetésre
szoruld, koronavirus gyantisak. Ha az utébbi csoportnal be-
igazolodik, hogy nincs koronavirus fertdzésiik, akkor atkeriil-
nek az ugynevezett ,tiszta” intenziv osztalyra. Az intenzives
szakmai hatteret az Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias In-
tézet biztositja szamunkra, az ottani szakorvosok, rezidensek
teljesitenek szolgalatot itt is. A fert6z6 részlegen dnkéntesek
dolgoznak, illetve a kiilonb6z6 intézetek, klinikak altal dele-
galt orvosok, szakdolgozok.

A kiilonboz6 betegutak és személyzeti utak nem keresz-
tezik egymast. Azokon a helyeken, ahol a fertdzott vagy a
potencialis fert6zott betegek szallitasa torténik, ott az egész-
ségiigyi személyzet nem kozlekedik, és élelmiszer, gyogy-
szer, illetve tiszta ruha szallitasa sem torténik. A tiszta és a
fertozott teriilet tehat teljességgel elvalik egymastol.

Az osztalyon van egy eldtér — ez a sarga zona —, itt latha-
to egy névérpult, valamint a ndvérek és az orvosok szobdja.
Az els6 emeleten két orvosi szobaval rendelkeziink, ahol az
iigyeletesek tudnak pihenni. Innen egy zsilipajton keresz-
tiil jutunk be az ellato teriiletre. A beteg minddssze néhany
masodpercet tolt ebben a sarga zonaban, amig atszallitjak az
ugynevezett vords zonaba, ami mar a zsilipajton beliil teriil
el. A kortermek erre a folyosora nyilnak, és ezeket a betegek
nem hagyhatjak el. Magukat a kortermeket forré zoénanak
neveztiik el, benniik tartozkodnak azok, akik még csak gya-
nusak, illetve azok is, akik mar igazoltan fertézottek. A no-
vérek harom-négy oras valtasban dolgoznak koztiik a voros
zonaban. A zsilipajton beliil teljes védoéfelszerelésben vannak
a kollégak: overallt, szemiiveget, maszkot és gumikesztytit is
viselnek. Itt zajlik a betegek vizsgalata, gondozasa, gyogy-
szerelése ¢s ¢lelmiszerellatasa is.

Abban az esetben, ha a mintavétele a betegnek negativ
lett, akkor a korabbi eljarasrendnek megfelelden, 48 ora eltel-
tével egy Ujabb mintavétel torténhet. Ma mar az 0j eljarasrend
egyetlen negativ eredménnyel is engedi a betegek otthonukba
bocsatasat, illetve mas jellegli tiinetek esetén atiranyitasukat
a megfeleld szakmaspecifikus osztalyokra. A 48 oras ismételt
mintavételt azoknal a betegeknél végezziik el, akiknél klini-
kailag a koronavirus fertézés gyanujat nem lehet egyértel-
mien kizarni. Azok a koronavirusos pozitiv betegek, akiket
otthonukban nem lehet izolalni, mindaddig nalunk maradnak,
amig a gyogyulasukhoz sziikséges harom negativ mintavételt
nem sikertl prezentalniuk.

— Egy praktikus kérdés: milyen holmit készitsen 6ssze
a beteg, azaz mit vihet magaval a kozpontba?

— A kozpontba behozhatja azokat a személyes targyait,
amikre sziiksége lehet az ellatas soran: tisztalkodo szereket,
pizsamat, valtoruhat, kdnyvet, mobiltelefont, laptopot. Tavo-
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zasakor ezeket kettds mianyag zsakba csomagolva viheti ki,
¢és 14 napig karanténba kell helyeznie. A mobiltelefon fert6t-
lenithetd.

— Baranyaban aprilis 6-an a hivatalos adatok szerint
23 koronavirusos betegrél tudunk. Az elmondhatd6, hogy
hanyan fekszenek jelenleg az osztalyon?

— Csak a toredékiik, a tobbség otthoni karanténban van
enyhe tiinetekkel. Orvendetes hir, hogy ma mar haza tud-
tunk engedni egy olyan beteget, aki meggydgyult. A gyanus
betegszdm fluktualo, vannak napok, amikor sok beteg kertil
felvételre. Szerencsére eddig csak keveseket kellett tartosan
izolalnunk, igy az dgyak kihasznaltsdga sem maximalis.

— Jelenleg Osszesen hany szakember dolgozik a koz-
pontban?

— Az SBO-n 12 orvos, a fert6z6 osztalyon 46 rezidens €s
szakorvos, mig az intenziv osztalyon 22 orvos teljesit szolga-
latot. Mivel a véddfelszerelésben négy oranal tobbet nem le-
het dolgozni, ezért a nyolc 6ras miiszakban is biztositani kell
a valtast. A pszichés megterhelés is nagyobb, mint egy hagyo-
manyos belgyogyaszati osztalyon, egyrészt a fert6zéstdl vald
félelem miatt, masrészt amiatt is, hogy megfelelden vettiik-e
fel és hasznaltuk a véddeszkozoket. Maximalis koncentraci-
ot igényel, hogy véletleniil se torténjen hiba. Mindemellett
taldlkozunk agressziv betegekkel is: iddsekkel, akik a 14zt6l
valnak nehezen kezelhetdekké, korabbi kabitoszerfiiggdkkel,
vagy olyanokkal, akik nem birjak a bezartsagot.

Szintenként &t szakdolgozd van jelen, azaz a 25 agyra
oten. Kozottiik van egy vezetd, aki a ndvérpultnal iranyitja
a kiils6-belsé kommunikaciot, a tobbiek pedig valtva végzik
a munkajukat a voros zondban. A valtds utan a sarga zona-
ban pihennek, illetve készitik eld a dolgokat a vords zonaban
dolgozoknak. Minden szinten két orvos teljesit szolgalatot,
egy szakorvos €s egy rezidens tart 24 dras iigyeletet. A szub-
intenziv osztalyon — a nagyobb igénybevétel miatt — harman
vannak jelen, egy 24 Oras, iigyeletet add belgyogyasz és egy
rezidens, valamint egy 12 6raban dolgozd, belgyogyasz re-
zidens. Infektologusokként harman latjuk el a koronavirusos
betegeket, a szintek kozott mozogva feliigyeljiik az ellatasu-
kat. A kozpont megnyitasa 6ta napi tiz draban biztositjuk az
osztalyon a szakmai hatteret, majd egymast valtva készenléti
igyeletet tartunk, és a nap 24 o6rajaban valaszolunk azokra
a kérdésekre, amik felmeriilnek a koronavirussal kapcsolato-
san. Emellett az én dolgom az is, hogy koordinaljam a kifelé
iranyul6 kéréseket és intézkedéseket, és elkiildjem az esti je-
lentéseket, utobbira altalaban este 7 és 9 6ra kozott keriil sor.

— Ez tehat egy folyamatos készenléti allapot.

— Igen, lazitasra legfeljebb néhany ora jut.

— Megoldand6 feladat a szakemberek utinpotlasa és
a férohelyek bdévitése is, figyelve az eurépai helyzetet, és
tudva azt is — az aprilis 4-i kormanyinfé nyoméan —, hogy
minden nyolcadik fert6zott egészségiigyi dolgozé.

— Folyamatosan elére terveziink. Figyeljiik, mikor lesz
Magyarorszdgon is a betegségszamban olyan mérvii rob-
bands, amely megtortént a vilag szinte Gsszes orszagéaban.
Elokésziiletben €s bevethetd allapotban van egy 40 dgyas és
hamarosan egy 63 agyas ellatohely is, zajlik a személyzet
felkészitése, a tovabbi verbuvalassal parhuzamban. Orvosok,
szakdolgozok és onkéntesek is varjak, hogy munkaba allja-
nak. Az orvosi és az apolasszakmai hatteret biztositottnak
latom a jovoben, csak mi, infektologusok vagyunk kevesen.
Egyetlen olyan kollégandnk van, aki a tartos tappénzbdl visz-

szajott és épp ma all munkaba, altala tehat négyen lesziink.
Vannak még olyan infektologus kollégdink, akik nem az
egyetem alkalmazottjai. Egyikiik a nyugdij mellett vallalta a
konziliumokat és az oktatast, egy szerzodéses munkatars pe-
dig az oktatas mellett a hagyomanyos infektologiai osztalyon
az ellatast.

— Az mindenesetre 6rvendetes, hogy van kire szimi-
tani.

— Ez igy van, és ezért halasak is vagyunk, kiilondsen
azoknak a klinikaknak, ahonnan nagy szdmban érkeztek a
segitséglinkre orvosok, szakdolgozdk, rezidensek. Koziiliik
nem szeretnék egyet sem kiemelni, mert minden klinikat
koszonet illet, aki orvost, szakdolgozot biztositott. Sokat be-
sz¢lgetiink és reménykediink abban, hogy Baranyaban nem
lesz olyan tomeges a megbetegedés, mint New Yorkban vagy
Olaszorszagban, és ezaltal nem lehetetleniil el az egészség-
iigyi ellatorendszer.

— Arra jut modjuk és Kkis idejiik, hogy az orszag mas
teriiletein vagy az Eurépaban tevékenykeddé infektolégu-
sokkal is tartsak a kapcsolatot, és a legfontosabb szakmai
kérdésekben konzultaljanak?

— Idénk nagyon kevés van erre, de azért alkalmanként
megosztunk egymassal informaciokat. Nagyon jo a kapcsola-
tunk a virolégusokkal, akik nemzetkdzi hal6zatban dolgozva
folyamatosan tajékoztatjdk egymast és ezaltal minket is, va-
lamint a fogyogyszerésszel, aki a gyogyszerek beszerzésében
nagy segitséget jelent. Mellettiik a szakman kiviili munkatar-
saktol is érkeznek informaciok.

— Tudjuk, hogy erre a fertézésre egyértelmii haté-
konysagu gyégyszer még nincs. Mégis, a sulyos allapotu
betegek milyen kezelésben részesiilhetnek?

— Magyarorszagon a sulyos allapotu, illetve intenziv
osztalyos kezelést igényl6 betegek szamara a klorokin, hid-

2020 MARCIUS-APRILIS



12

roxiklorokin érhetd el, az egyéb, kiprobalas alatt all6 gyogy-
szerekbdl — mint az ebola ellen kifejlesztett remdesvir — saj-
nos nem tudtunk beszerezni. Az egyik betegiinknek kértiink
ehhez engedélyt, amit a magyar hatésagoktdl meg is kaptunk,
am a cég nem tudta szamunkra biztositani. Kivételt ez alol
csak a varandosok, illetve a 18 év alattiak képeznek. Az id6-
sebb betegek tehat, akik nagyobb kockazatnak vannak kitéve,
sajnos nem tudnak ehhez hozzaférni. A t6bbi terapias leheto-
ségrol még zajlanak a vizsgalatok, arrdl is, hogy a mar gyo-
gyultak szérumat megkaphassak a sulyos allapoti betegek.
Tobb szakirodalom szo6l ezek hatékonysagardl, emellett tar-
gyalasok vannak az immunglobulin készitményekrdl is, ami-
ket kordbban a sulyos, szeptikus, immunhidnyos betegeknek
adtunk.

— Amikor ennek a kézpontnak a szakmai koordinaci-
6ja felmeriilt, meg kellett 6nmagat gydéznie arrol, hogy jol
dont, ha vallalja?

— Nem. Azért hatarozott a valaszom, mert a koronaviru-
sos betegek ellatasat mar az infektologiai osztalyon elkezd-
tik, és az elsd, tomeges kinai megbetegedésekkel egy ido-
ben elkiilonitettiink néhany kortermet erre a célra. Késdbb,
a bovités sordn mar az egész osztaly a gyanus, illetve pozitiv
tesztet mutatd betegekkel foglalkozott. Teljességgel a maga-
ménak éreztem az iigyet, ahogyan az infektologus kollégaim
is. Egy pillanatra sem meriilt fel benniink, hogy ezt méasnak
kellene csindlnia. Ez nem azt jelenti, hogy nem volt és nincs
benniink félsz azzal kapcsolatban, hogy elkapjuk-e a betegsé-

get, jol tessziik-e a dolgunkat, vagy nem néziink-e el eseteket.
Ezek a dilemmak folyamatosan foglalkoztatnak minket, de
az biztos, hogy kitartunk a betegek mellett a jarvany végéig.

— Vezetoként, emberként ebben szorongatott hely-
zetben van egy-két olyan mondata, amellyel erét adhat a
munkatarsainak?

— A reggeli megbeszéléseken kollégaimmal mindig el-
mondjuk, mit tettiink jol, biztatjuk az 0j munkatarsakat, hogy
bele fognak jonni 6k is a munkaba, és eloszlatom a félelmei-
ket a fert6zéssel kapcsolatban. Hangstilyozom, hogy nagyobb
biztonsagban vagyunk itt, mint kint, akar a bevasarlokézpon-
tokban, akar barhol masutt, mert itt vannak véddeszkozeink,
amiket ha jol hasznalunk, nem eshet bajunk. Ugy gondolom,
hogy ezek a mondatok meggy6zoek a szamukra. Amiben hi-
szek, az a panasz és kovetelés nélkiili helytallas, ami masokra
is hat. Ha azt 1atjak a kollégak, hogy mindent félretéve dol-
gozunk a betegekért, akkor csatlakoznak hozzank, €s ez meg
is torténik. Viszonylag magas azoknak az dnkéntes orvosok-
nak és szakdolgozoknak a szama, akik bealltak kozénk. Ugy
miikddiink egytitt, hogy korabban sokan nem is lattuk, nem
is ismertiik egymast, nem volt tudomasunk a masik gyen-
geségeirdl és erdsségeirdl. Biiszke vagyok arra, hogy kevés
konfliktussal sikeriilt végigesinalnunk az elmult harom hetet,
és ugy latom, mindenkiben megvan az egylitt gondolkodas
igénye, a segitd szandék.

Schweier Rita

Mint ismeretes, a koronavirus elleni gydgyszeren dolgozik
egy magyar konzorcium az Innovacios és Technologiai Mi-
nisztérium 300 milli6 forintos tdmogatasaval. A hazai fel-
sOoktatasi és gyogyszerkutatdi szféra meghatarozo képvi-
seloi fogtak 0ssze: az ELTE ¢és a Pécsi Tudomanyegyetem
érintett karai, a Richter Gedeon, tovabba az ImmunoGenes
nevill biotechnoldgiai cég. A konzorcium otletgazdaja és
vezetdje Kacskovics Imre immunologus, az ELTE Termé-
szettudomanyi Karanak dékanja. Vele készitett interjut a
demokrata.hu a magyar gyogyszerrdl, a jarvany lehetséges
lefutasardl és arrdl, hogy mikor készil el a tobb milliard
ember altal vart véddoltas.

Mint mondja, most nem az a cél, hogy j molekulat fej-
lesztve profitot termeljenek valamelyik gyogyszergyar sza-

Koronavirus elleni gyogyszerfejlesztés

— interju Kacskovics Imre immunologussal -

mara, hanem az, hogy minél hamarabb bevethet6 legyen a
gyogyszer, illetve el tudjak latni vele a hazai lakosokat. A
Richter Gedeon vilagszinvonalu biotechnologiai lizemében,
Debrecenben fogjak eldallitani a molekulat. Ez egyébként
egy biologikum, nehéz és draga eldallitani, csak a legna-
gyobb gyarak képesek ra, itt, Kozép-Eurdpaban csak a
Richter Gedeon.

Az interjubdl kideriil, hogy az a jo véddoltas, ami ala-
csony kockazath, és kelld védettséget ad az emberek 80-90
szazalékanak. Olcsonak is kell lennie, hiszen a F6ld mind
a nyolcmilliard lakoéjanak be kell adni. De hihetetlen fejlé-
dést mutat a biotechnoldgia, ami segiti a legtjabb vakcinak
eloallitasat.

Forras: demokrata.hu, 2020. aprilis 14.

stirgdsségi osztalyok a stroke-ot elszenvedett betegeket.

Mesterséges intelligencia segiti a stroke-os betegeket

A dél-dunantuli régio stroke ellatasat teszi gyorsabba, hatékonyabba és a betegek szamara hatasosabba a Pécsi Diagnosztikai
Koézpont (PDK) és a régi6 korhazainak egyiittmiikodése. A PDK 4&ltal 2019 6szén felkarolt egyiittmiikddésben a régio korha-
zainak siirgdsségi osztalyaira beszallitott stroke-gyantis betegek CT-vizsgalatat egy brit fejlesztésii, mesterséges intelligencia
megoldas értékeli par pillanat alatt, és segit abban, hogy a stroke-gyants beteg az allapotanak leginkdbb megfelel6 kezelésben
részestiljon. A teleradioldgiai uton atkiildott képanyag és az értékelés eredményei a kezelésrdl dontd neuro-radiologus szakor-
vos rendelkezésére allnak. A régi6 korhazaiban elvégzett CT-vizsgalatokat egységes elvek szerint nagy tapasztalata szakem-
berek, az Idegsebészeti Klinika munkatarsai értékelik. ,,A megoldas igazi elonye, hogy a korabbi diagnosztikai modszereknél
sokkal gyorsabban és nagyobb pontossaggal tudjuk meghatarozni, mely terapia a legelonydsebb a betegnek” — nyilatkozta
Biiki Andras professzor, az Idegsebészeti Klinika igazgatdja. A PTE-re a Dél-Dunantalrol és a kdrnyezé megyékbdl kiildik a

weborvos. hu
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Embernek maradni a szkafanderben

Sokszor érzem ugy, hogy egy teljesen mas vilagba érkezek,
amikor dolgozni megyek. Ez az érzés most hatvanyozott
mértékben van jelen az 0j életemben, hiszen a szerep, az 61-
t6zEék (szkafander), amelyben dolgozom, korabban teljesen
elképzelhetetlen volt szamomra. Egy kedves gyerekkori is-
merdsdmmel beszéltem a minap, aki kint él Lombardiaban.
Amikor kérdezte, hogy miként vagyunk, akkor azt feleltem:
Olyan ez, mint egy egészségiigyi dolgozoknak szervezett hosz-
szil farsang, ahol mindenki asztronautanak 6ltozik. Es tény-
leg...

Belesimultunk az Gj rendszerbe

Koréabban, amikor itthon vészhelyzetet hirdettek, akkor sokan
meg voltunk rémiilve. En is féltem. Féltem az 0j szereptél,
az 1uj felszereléstdl és a feladattol, amit a sors ram szabott.
Rettegtem attol, hogy ,,nagy lesz ram ez a kabat”, hogy nem
fogom tudni megszokni. Ahogy az idé haladt el6re, ezt is
megtanultam elviselni. Megtanultam 1étezni a szkafanderben
¢és a korabbinal sokkal szigorabb rendtartasban. Az elsé hé-
ten rendszeresen eszembe jutott az egykori fon6kom intelme:
wAnesa, tanuld meg elviselni a nyomast, tanuld meg kezelni a
valtozo helyzetet! Mindig lesz valtozas és neked mindig alkal-
mazkodnod kell, de soha senki ne lassa rajtad, hogy valtozol,
mert ez beliilrdl kell, hogy elkezdddjon és végigmenjen.” So-
kat segitett akkor a rengeteg, mar-mar rég elfelejtett intelem.
Megtanultam kezelni a helyzetet és sikeriilt belesimulnom az
0j életembe.

De vajon mit él at a beteg?

Olyan miiszak volt ez is mint a tobbi. Nem volt erds a bearam-
las, szinte csak siirgGs esetek jottek. Aztan szoltak, hogy 6l-
tozzek, mert hoznak egy beteget a COVID vizsgaloba. Gyor-
san letettem mindent és rohantam 61tozni. (Ilyenkor azért
iparkodik az ember, mert a bedltézés nem hisz masodperc,

hanem legalabb 0t perc, ha pontosan és szakszertien végzed)
El6vettem az el6készitett felszerelésemet és a bezsilipeld zo6-
naban hallgattam a triage (osztalyoz6 ndvér) esetismertetését.

Amikor elkésziiltem, akkor jeleztem egy kézjellel az ajto-
nal, hogy ,.elvesztem” és beléptem a vizsgalohelyiségbe. Egy
id6s néni fekiidt az agyon, koriilotte mentds kollégak a meg-
szokott arc nélkiili védofelszerelésben. Lattam szegényen,
hogy nagyon keményen megdolgozik a megfelel6 mennyi-
ségli oxigénért. Reméltem, hogy nem ijesztem meg a furcsa
maskaramban, igy ezzel a gondolattal az 4gyhoz 1éptem.

Jo estét kivanok, engem Ancsanak hivnak, és én leszek
ma este az apolo, aki a doktor urral egyiitt segit a néninek!
Hogy szolithatom? Amikor megtudtam a keresztnevét, akkor
folytattam az ismertetést. Elmagyaraztam neki, hogy miért
bujtam el a maszk, a szemiiveg és a pajzs moge, és beliil csak
reméltem, hogy nem rémitem meg. Mondtam neki, hogy a
maszk mogott végig mosolygok, de most nem lathatja. Egy
mosoly volt a valasza. Folyamatosan igyekeztem kommuni-
kalni a nénivel. Minden egyes beavatkozast, amit az orvos
kért, a megszokott moédon kommenteltem: ,,Most lesz egy
szuras, egy vérveétel, most kicsit tobb oxigént kap, most mu-
szdj felvezetnem egy katétert...” Néha nagyon megerdltetd a
hallhat6 és érthetd hangképzés a maszk és pajzs mogott, hi-
szen minden hang visszaverddik, kiviilrél sokkal tompéabban
hallhaté minden. Amikor végeztem, akkor leszerveztem a
beteg utjat és az agyahoz l1éptem. Az ajtod felé mutattam, a le-
valasztott kizsilipeld helyiség felé. Mondtam a néninek, hogy
arra nézzen, mert ott lathatja majd a maszk nélkiili arcomat
és a mosolyomat. Miutan végeztem a védéfelszerelés levé-
telével és a fertdtlenitéssel, akkor a fiiggdny mogiil kilépve,
mosolyogva integettem a néninek. Ugy éreztem, hogy fontos
megmutatni az arcomat. Nem szerettem volna egy arctalan
emlék maradni neki.

Késobb meglatogattam a nénit, s bar tdvol alltam tdle egy
iivegfal el6tt, megismert. Sokkal jobb allapotban volt, mint
amikor érkezett....

Azt hiszem, most jo...

AKUT Szakasz Pro
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A fejlesztés sohasem allhat meg

A tananyagok kincsestara: digitalizacié és a csucstechno-
légia a pécsi orvosképzés jovoképe — beszélgetés Nyitrai
Miklés professzorral, az AOK dékanjaval a PotePedia di-
gitalis tananyagfejlesztésrol

— Mi is tulajdonképpen a PotePedia? Milyen igények
hivtak életre a fejlesztést?

— A PotePedia a pécsi orvoskar altal kezdeményezett és
hazankban egyediilallé digitalis projekt, amelyben magas
szintli szakmai iranyitassal és timogatassal, a hallgatok aktiv
kozremiikddésével valdsul meg a naprakész, a medikuskép-
z¢st tdmogato, online tudasbazis és informacids halo. Tartal-
mat és megjelenését tekintve is ugy épitkezik, hogy kivalo
forrast adjon a hallgatoknak a tanulashoz.

— Mi a fejlesztés hattere, mikor, milyen céllal indult,
mire lesz leginkabb hasznalhat6?

— A PotePedia annak a hallgat6i elvarasnak kivan ele-
get tenni, amely az orvosi képzést leird és kisérd tudasanyag
naprakész adattarhazat korszerli adatkommunikacios eszko-
z0kon teszi elérhetdvé. Az egyre novekvo és kutatasok, mod-
szertani fejlesztések miatt gyakran valtozo ismeretanyag igy
juthat el leggyorsabban az oktatas résztvevoi felé. A fejlesztés
tehat annak a kihivasnak és célnak tesz eleget, hogy mediku-
saink felkésziilését ne akadalyozza a hagyomanyos, analog
tudasatadas tobb allomasbol felépiilé rendszere. Mindez nem
a minGség és megbizhatosag elhagyasaval torténik. Eppen el-
lenkezdleg, a szakmai csatornak és ellenérzési pontok beépi-
tésével mostantol valik igazan ellendrizhetévé, hogy mi jut el
hallgatoinkhoz a felkésziilési idoszakban. Ezért a PotePedia
a mai magyar orvosképzési gyakorlat egyik legkorszeriibb
eszkoze. Természetesen attol még nem valik valaki orvossa,
hogy ha elejétdl a végéig atolvassa, ahogyan egy szotar vagy
enciklopédia sem tesz senkit nyelvtanarra vagy akadémikus-
s&. A korszerl alapokhoz tarsitani kell tandri, mentori iranyi-
tast és a kivalo gyakorlati hatteret, amely nélkiil az orvosi
szakértelem kialakulasa elképzelhetetlen.

— Melyek a leginkabb nehézségeket 0kozé megoldan-
do feladatok (pl. halézatos, tobb agenses tananyagfejlesz-
tés)?

— A PotePedia tobb felismerés tudatos kezelésének és
szintézisének az utjan ad valaszt az oktatasunk legégetébb
problémaira. Az els6, hogy mig a XX. szazad koézepén mint-
egy 50 év volt az orvostudomanyok ismeretanyaganak ,,fele-
z¢si ideje”, mostanra ez a periddus lecsokkent fél évre. Ilyen
iramt tuddsanyag novekedésre a korabbi oktatasi modszerta-
nok egyre nagyobb tehetetlenséggel valaszolnak, ami okta-
tasunk korszeriségét kérddjelezi meg. A Potepedidban akar
percek alatt elvégezhetdk a sziikséges modositasok. A kép-
z¢si tartalom frissen tartasa elengedhetetlen, de ebbdl rogton
egy masik feladat kdvetkezik, nevezetesen, hogyan tudjuk a
folyamatosan valtozé diszciplindk egymas kozotti szakmai
kapcsolatat és dsszefliggéseit megteremteni.

Furcsan hangozhat, de a két problémara adott valaszt, egy-
ben a digitalis oktatdsunk egyik legfontosabb didaktikai eszkd-
7€t az oktatdi-hallgatd kollaboracié adja. Az alapokat nytjto
szakmai anyagok mellett szamos olyan tertilet van, amelyeknek
a feldolgozasaba a hallgatdk is be tudnak kapcsolddni és a téma-
teriilet szakértdinek Utmutatasaval maguk is tevékenyen részt

vehetnek a tudasbazis bévitésében. Es ugyanennyire fontos
az is, hogy az egyes tudomanyagi teriiletek egymasra épiilése
érzékelhet6vé valjon, a fogalmak, modszertanok az alapoktol
a gyakorlati alkalmazasig egyfajta halozatot képezzenek. Ez a
network szintén a kdzos munka eredményeképpen johet Iétre,
aminek nagy szerepe van abban, hogy az egyiitt gondolkodas
révén hatékony és eredményes tudasatadas torténik.

— Mi valtozott a vilagjarvany bekovetkeztével? Valto-
zott-e az alapcél vagy csak a fejlesztés és a munka gyor-
sult fel a koriilmények hatasara?

— APotePedia nem adhoc otlete volt a karnak, hanem mar
tobb mint egy éve tervezett eszkdze, aminek a bevezetését
gondos eldkészités eldzte meg. Ugyanakkor tagadhatatlan,
hogy a digitalis atallas kényszere jelentdsen felgyorsitotta a
rendszer befejezését és atadasat, igy az eredeti elképzelések-
hez képest kicsit korabban, mar a mostani szemeszter végét
zaro vizsgaidGszakban hasznalatba keriil, még ha nem is tel-
jes funkcionalitassal.

— Hogyan segiti majd a didkok felkésziilését és miben
mas, mint az eddigi digitalis tananyag fejlesztési modsze-
rek (hiszen késziiltek mar korabban is digitalis tananya-
gok az AOK-n)? Miben mis vagy tudhat tobbet ez, mint
egyéb digitalis tananyag fejlesztési, megosztasi megolda-
sok? Mi a miikodésének a lényege?

— A digitalis oktatas nem egyszeriien attérés a papirala-
pu jegyzet-, eldéadas- és tananyag-készitésrdl elektronikusra.
Nem a rogzités €s tarolas formaja a dontd, hanem az erre
éptld intelligens megoldasok. Az ma mar nem szamottevo
kiilonlegesség, hogy a képzést leir6 munkaanyagok kdnnyen,
gyorsan ¢s jo esetben eszkozt6l fliggetleniil is elérhetdek. A
PotePedia annak az elvarasnak is eleget kivan tenni, hogy az
elsajatitas élményszerlivé és ezzel elmélyiiltebbé valik azal-
tal, hogy megjelenik el6ttiink egy-egy folyamat egésze.

Vegylink egy példat! Mennyivel izgalmasabb ugy tanulni a
sejtszintil biokémiai folyamatok leiro egyenleteit, ha hozza tar-
sitva megismerhetjiik a sejtmembranok anyagcsere-folyamatat,
azok jelentdségét az élettani folyamatokban és mindezt a szu-
perrezolucios eszk6zok felvételein keresztiil is megtekinthetjiik.
A harom témateriilet maris egy szalon fut és lehetdséget ad arra,
hogy megértsiik, hogyan épit egyik szakmai teriilet a masik tu-
dasara az oktatasban is. De legalabb ennyire erés eszkoze le-
het az Gjszer(i digitalis oktatasnak az adatelemzés és személyre
szabottsag. Ha alkalmazni kezdjiik a beépitett szamonkérési
lehet6ségeket, akkor az eredmények ismeretében a rendszer au-
tomatizmusa segitséget nytjthat, hogy hol vannak még hianyos-
sagaink, amit potolnunk kell. Ugyanez a masik oldalrol nézve
kozvetlen visszajelzést is adhat arra oktatdinknak, hogy mely
tananyagaink elsajatitdsa okoz gondot a hallgatoknak, ezért na-
gyobb figyelmet kell rajuk forditani.

— Mi lesz a PotePedia viszonya eddig is hasznalt, kiils
tartalmakkal? Gondolok itt olyanokra, mint pl. az UpTo-
Date adatbazis.

— Ma mar természetes, hogy a kutatasok, eléadasok, té-
mak prezentacidja és publikacidja szamos szakmai forumon
elérhetévé valik. Ezeknek a figyelemmel kisérésére eddig is
tdséget ad. Ezzel tudjuk gazdagitani az alapképzésiink tudo-
manyos hatterét és modot adni arra, hogy hallgatdink érdek-
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16dését ne sziikitsiik be pusztan a kovetelményrendszeriink
elvarasi szintjére, de inspiraljuk dket arra, hogy megtalaljak a
sajat szakmai teriiletiiket.

— Kihasznalja-e a rendszer a legmodernebb infokom-
munikacids tartalom eléallitasi lehetoségeket (beagyazott
vided, AR/VR, é16 kozvetités, reszponzivitas stb.), és ha
igen, hogyan lehet ezt elképzelni a gyakorlatban? Késziil-
nek-e mar most ilyen anyagok?

— A PotePedia rendszere induldsatdl kezdve tervezetten
hasznalja és épit a tartalomfejlesztés sokszintiségére. Ugyan-
akkor, mint fejlesztés sohasem allhat meg és igyekeznie kell
azokat a hasznos eljarasokat implementalni, amelyek ma az
orvosképzés csticstechnologiait képviselik. Bevonasuk az ok-
tatasba megoldast nytjt a probléméra. Az AOK-n az utobbi
évek egyik igen jelentds fejlesztése volt a M3D-Vision al-
kalmazas — orvosi tartalmak él6 kozvetitése akar virtualis
3D kornyezetben —, amely miitéti vagy egyéb, kiilsé szem-
1€16 altal nehezen nyomon kovethetd orvosi beavatkozasok
megfigyelésére ad lehetdséget. A rendszer részben mar most
is alkalmas ennek fogaddsara, ugyanakkor gyakorlati alkal-
mazasara még egyrészt tovabbi szoftveres, masrészt infra-
strukturalis fejlesztéseket kell végrehajtanunk. Az utodbbira
részben talan az Uj — MVP-forrasbdl elkésziild — kdzponti
oktatasi épiiletben modunk lesz, tn. digitalis bemutatoterem
(in. showroom) létrehozasaval.

— Van-e olyan teriilet, tananyag, szervezeti egység,
akik Kkiilonosen jol allnak mar tartalmakkal, van-e mar
megmutathat6 tartalom?

— Nem szivesen emelnék ki teriileteket, mert sem i1d0sze-
i, sem elegans nem lenne még igy az elején rangsorolni az
intézetek befektetett munkajat. Nem is teljesen azonosak a
tantargyi lehetdségek, de mindenképpen szeretnénk a kozeli
jovoben szélesebb kdrben is megmutatni, mit tud a PotePedia.
Egyes aktivabb tantargyaink esetében sok izgalmas anyag ké-
szilt az utobbi idében, amik varhatd, hogy bemutatasra ke-
riilnek, kiils6sok részére is, mert szeretnénk, ha ez is kedvet
csinalna ahhoz, hogy a felvételizok benniinket valasszanak.

— Milyen eszkoézoket biztosit a rendszer az oktaték,
képzok részére?

— A PotePedia funkcionalisan két elkiiloniil6 részre bont-
hatd. Egyrészt a gyakorlatilag korlatlanul bévithetd felho-
tarhelyre, ahol valamennyi tantargy rendszerezetten és jol
kereshetden elhelyezheti a tananyagait formatumtol fiiggetle-
niil. Nevezziik ezt a képzési kovetelményrendszeriink alapjait
Osszefoglald konyvtarnak, repozitériumnak, vagy a tananya-
gok kincsestaranak. Masrészrdl rendelkezik egy tananyagfej-
lesztési, egységesitési és haldzatositasi eszkoztarral. Ezzel
tudjuk a kiilonb6zé mindségli és felépitésti tananyagainkat
azonos mindséglire és reszponzivva tenni, tovabba ez ad arra
lehetdséget, hogy a logikai kdtodést megteremtsiik kozottiik.

— Hol tart a fejlesztés, illetve a tananyagok készitése?
Milyen a fogadtatasa az oktatok részérol?

— A korabbi titemezéstOl eltérve most azt szeretnénk,
hogy a PotePedia minél elébb a kar kdzponti tudastara lenne,
ezért nyitottuk meg a tantargyfeleldseink eldtt €s szeretnénk,
ha a megvaltozott helyzet ellenére vagy annak lekiizdésére
minél el6ébb feltoltenék oda a hallgatok vizsgafelkésziilését
segitd anyagokat. Ez vitathatatlanul faradsagos, idot és ener-
giat igénylé munka, de készen allunk ra. Rendkiviil sok ér-
tékes anyag sziiletett ebben a félévben is, amire sziikségiik
van a hallgatoknak. A feltoltési folyamatot eldkészitettiik és

tamogatjuk online kurzus és irott Utmutatok segitségével, de
ez az alapozé munka inkdbb faradsagos, mint bonyolult. Az
eddigi visszajelzések is ezt igazoltak.

— Lattak-e, véleményezték-e mar hallgatok?

— A hallgatéknak még nem alakulhatott ki a véleménye,
tekintettel arra, hogy a tananyagok publikalasa most kezdd-
dik, a&m a fejlesztésekbe folyamatosan bevontuk a Hallgatoi
Oktatasfejlesztési Csoportunkat és a Hallgatéi Onkormany-
zatot is. Ugyanakkor beléphetnek a feliiletre és annak egysze-
it haszndlatarol egy rendhagy6 ,,.Dékani Kavésziinet” cimil
video és leiratdnak segitségével maguk is tdjékozddhatnak.
Természetesen szamitunk a véleményiikre, mert nekik ké-
sziilt és a PotePedia kialakitasat a mostani és jovobeni véle-
ményiik is formalni fogja.

— A munkaban hallgatok is fognak segiteni? Ha igen,
mi lesz a feladatuk?

— Nagyon biiszkék vagyunk arra, hogy a PotePedia-n
keresztiil kézzel foghatéan megjelenik az oktatoi-hallgatoi
kollaboracio. A tananyagok feldolgozasaban, szerkesztésé-
ben és az anyagok haldzatanak megteremtésében egyarant
szamitunk a hallgatoi onkéntesek munkajara, amelyet a HOK
segitségével koordinalunk és kiemelt hallgatoi 6sztondij t-
jan tdmogatunk is. A PotePedia nem titkoltan a Wikipedia
mintdjara, ugyanakkor az orvosképzésre (orvos, fogorvos,
biotechnologus) fokuszaltan szeretne egyediilallo tudasbazist
létrehozni a kar hallgatodi részére. Azt gondoljuk, hogy az al-
kotoi kozé 6rom és megtiszteltetés bekeriilni.

— Van-e belathaté (publikus) menetrendje a felada-
toknak? Mikortdl dllhat rendszerbe teljesen és hogyan
torténik majd a bevezetése?

— A korabbi tervektdl eltéré forgatokonyv szerint me-
gylink most, aminek elsé mérfoldkéve a vizsgaidoszak kez-
dete. Addigra szeretnénk, ha a tantargyfelelésok ennek a
félévnek a digitalis tananyagait mar minél szélesebb korben
a PotePedia-n keresztiil is elérhetévé tennék. A kovetkezo al-
lomasunk az 1j tanévnyit6 lesz, amelyre szeretnénk mar ugy
rafordulni, hogy a 2020-as elsé szemeszter anyagai készen
varjék a hallgatokat. A PotePedia teljes rendelkezésre allasa
ugyanakkor egy hosszabb folyamat, még sok izgalmas fej-
lesztéssel és allomasokkal. Ezekrdl a napokon beliil induld
potepedia.com weboldalon és a kari hirekben egyarant tajé-
koztatast adunk.

— Kivalthat-e hagyomanyos o6rakat, esetleg egész kur-
zusokat 6nmagaban vagy inkabb tamogato jellegii lesz a
szerepe?

— APotePedianak meglesz a helye és szerepe oktatasunk-
ban, és biztos vagyok benne, hogy megtalaljuk azt az egészsé-
ges egyensulyt, ami hagyomanyos képzési formainkat tamo-
gatja, bizonyos esetekben kivalthatja majd. Az orvosképzés
gyakorlatorientalt folyamatat természetszerileg nem veheti
at, mindamellett remek tdmogatast ad, lehetOséget nyujt,
hogy képzésiink j modszereket is alkalmazzon. Uttérék va-
gyunk ebben a fejlesztésben, de a tudasmegosztas, a napra-
kész informéacio, az idobeosztas €s az egyéni elére haladas
teriiletei minden bizonnyal at fognak alakulni hasznalataval.

— Az orvosi ismeretek folyamatosan fejlédnek, valtoz-
nak. Bizonyos teriiletek jegyzetei gyorsan képesek avul-
ni. Megoldast nyijt-e erre a problémara a PotePedia?
Mennyire egyszerii az egymassal is 6sszefiiggé anyagokat
feliilvizsgalni, koherensen egyben tartani? Egyaltalan, ki
lesz ilyen szempontbo6l a karbantartéja az ismereteknek?
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— A digitalis fejlesztés vizioja mar kezdetekt6l fogva ma-
gaban hordozta a k6z6sségi munkara épiilés és gondozas le-
hetdségét. A résztvevok, oktatdk, kutatok, gyakorld orvosok
¢és a hallgatok egyarant hozzatehetnek a tuddsanyag frissen
tartasahoz. A fejlddés kulcsa tehat a folyamatos ellendrzés,
a tudasanyag allando revizidja a rendelkezéslinkre 4llo és
megbizhatd forrasok és ismeretanyag alapjan. A PotePedia
ezért lehet a pécsi orvosképzés egyik legmegbizhatobb for-
rasa, reményeink szerint sok medikus generacié meghatarozo
élménye.

— Mekkora csapat sziikséges majd az iizemben tarta-
sara? Mit fognak 6k csinalni?

— A tananyag hal6zat fenntartdsa a ma alkalmazott leg-
korszertibb felhdalapu tarolasi rendszeren alapul, amelyet

erre szakosodott szolgaltatoktol vesziink igénybe, igy ilyen
iranyu teend6nk nincsen. Az iizemeltetéshez kapcsolddd
fejlesztésekhez a szoftveres keretrendszer kidolgozojat és
partneriinket, a Dexter Kft-t vessziik igénybe, igy fejlodési
elképzeléseink a kezdetektdl egy kézben Osszpontosulnak,
biztositva ezzel a technoldgiai homogenitast. Ami a tartalom
iizemeltetését és fenntartdsat érinti, ott pedig kis tilzéssal
a kar egésze részese lesz a munkanak, kiilonb6zé szakmai
szintli jogosultsagokkal. Kivanni sem lehet jobb csapatot és
kozosségépitd kozos gondolkodast.

Forras: potepedia.aok.pte.hu,
Fekete LaszIo, Szabo Gabor, 2020. aprilis 30.

Az elso ,,shock-wave” koszoruér-intervencio Pécsen

Populacionk atlagéletkoranak novekedésével a min-
dennapi gyakorlatban egyre nagyobb kihivast jelent a
koszortérrendszert érintd kiterjedt kalcifikacio. A ko-
szorterek fokozott meszesedése jelentdsen megnoveli a
koronaria-intervenciok kivitelezésének komplexitasat.
Egyes esetekben a jelenleg elérhetd plakkmodifikalo esz-
kozos kezelés (nagynyomasu €s cutting ballonos tagitas,
rotablacid) mellett sem érhetd el a meszes szikiiletek
megfeleld mértékl elotagitasa. Ezekben az esetekben a
stent levezetése és pozicionalasa jelentds kihivast jelent,
valamint a nem megfeleld stentexpanzid tovabbi sulyos
szovédményekkel fenyeget (stenttrombdzis, restenosis).
Emellett ezen eszkozokkel végzett beavatkozasok magas
komplikacioratat hordoznak magukban (intimakaroso-
das, disztalis embolizacid, koszoruér-disszekcio, perfo-
racio, ruptara). Az els6 vonalbeli terapia sikertelensége
esetén a sziikséges re-PTCA-k tovabb ndvelik a koltsé-
geket és a komplikaciok lehetéségét.

A vesek6zuzas elvén miikodo intravaszkularis koro-
naria-litotripszia (shock-wave kezelés) a sulyos, nehe-
zen modifikalhatdé meszesedések kezelésének 1j, igére-
tes technikaja. Amellett, hogy e kezeléssel az éren beliili
traumat minimalizalva az intimalis szovetet megkiméljitk
a mechanikus behatasoktol, az érfal mélyebb rétegeibe
is terjedd (subintimalis és medialis) kalciumot is lehetd-
ségiink van el6kezelni, 6sszezlzni. A beavatkozas soran
a standard koszoruér-tagitashoz sziikséges eszkozpark
mellett egy specialis ballon is sziikséges. A ballonon

javithat6 a kimenetel, csokkenhetéek a szovodmények €s

keresztiil nagy energiaji ultrahangos 16késhullammal
kezeljik az érintett koszortérszakaszt, ezzel megfeleld
elokészitést érve el stentimplantacio eldtt. Ezaltal egy
gyors és egyszer(i beavatkozas keretein beliil jelentdsen

a hosszutavu kiadasok.

A pécsi Szivgyogyaszati Klinikan el6szér 2020 mar-
ciusaban volt lehetdségiink shock-wave kezelés elvég-
zésére. Egy fiatal, korabban szivinfarktus miatt jobb ko-
szoruér tagitason atesett betegnél az eliilsé leszallo agon
észleltiink szignifikans, jelentdsen kalcifikalt szlikiiletet.
Miutan nagynyomasu és cutting ballonok segitségével
sem volt a plakk érdemben modifikalhato, intravaszku-
laris litotriszpias kezelés elvégzése mellett dontottiink.
A shock-wave terapiat kovetdéen a rendkiviil meszes
szakasz nagynyomasu ballonokkal kdnnyen elétagithato
volt, ezt kovetden pedig megfeleld stentexpanzid és kiva-
16 radioldgiai eredmény volt elérhetd.

Tekintettel a beavatkozas magas koltségére és a finan-
szirozas hianyara, a Szivgyodgyaszati Klinika Interven-
cionalis Kardiologia Fejlodéséért Kiemelten Kozhasznt
Alapitvanyanak a tamogatasa segitségével volt lehetosé-
giink az intervencio elvégzésére. Remélhetleg nagyobb
szamu, meggy6z0 hosszutavi eredmények esetén meg-
oldhato6 lesz az allami finanszirozas bevezetése is.

Dr. Porpaczy Adél

ClinicalKey adatbazis

Orommel adjuk hiriil, hogy az Egyetemen dtmenetileg Uijra elérheté a ClinicalKey adatbdzis!

Az adatbazisban 1év0 e-konyveket (pl. Sobotta atlaszok) és egyéb tartalmakat (folyodiratok, iranyelvek, gyogyszer informa-
ciok, betegtdjékoztatok, videok) jilius 6-ig hasznalhatjak a hallgatok és oktatok.

Bizunk benne, hogy ezzel tudjuk segiteni a hatékony vizsgafelkésziilést.

Az adatbazis felkeriilt a gyiijtdoldalunkra (ahol a tavoli elérési lehetoségek is megtalalhatok):

o https://lib.pte.hu/hu/adatbazis/clinicalkey,
 https://lib.pte.hu/en/adatbazis/clinicalkey

Eredményes hasznalatot kivanunk!

Esik Szabolcs, adatbdzis referens, PTE Egyetemi Konyvtar és Tuddskozpont

PTE ORVOSKARI HIRMONDO
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A tavoktatassal szerzett tapasztalatok a Gyermekklinikan

A COVID-jarvany oriasi valtozast hozott mindannyiunk éle-
tében. A klinikusoknak elsdsorban a betegellatasban és az
oktatasban. A marciusi 3 napos rektori és egy hetes tavaszi
sziinet allt rendelkezésre a tavoktatas elokészitésére, meg-
inditasara. A PTE Informatikai Igazgatosaga megszervezte
a Teams platform hasznalatanak oktatasat, tobb alkalommal
lehetett csatlakozni a prezentaciokhoz és lehetdség volt kér-
dések feltevésére is. Talan mondhatom klinikus tarsaim nevé-
ben is, hogy nem ismertiik a programot, de lelkesen vetettiik
bele magunkat az alapvetd készségek elsajatitasaba. Rogton
az elején kidertilt, hogy a klinikan alig van szamitogép, amin
van webkamera/mikrofon.

V. évfolyam gyermekgyogyaszat oktatasa

A gyermekgyogyaszat és gyermekneurologia tantargyfele-
16seként els6 1épésként felvettem a kapcsolatot a gyermek-
gyogyaszatot tanuld V. évfolyam hallgatdival és a szigorlok-
kal, valamint a gyermekneurologiai kurzus résztvevdivel. A
Neptunbdl a kiilonb6z6 csoportok 1étrehozdsa megeldzden
megtortént. A kdzos megbeszélésre a Teams nagyszerii lehe-
toséget adott, az V. évfolyam 152 hallgatdja csatlakozott a
meghivashoz. Erdekes volt az els virtualis taldlkozas élmé-
nye szdmomra, de a hallgatok szaméra is. Orommel fedez-
ték fel egymas nevét a csoportban, jelentkeztek be hanggal,
képpel a kérdések feltételekor. A Teamsen jelenleg még csak
négyablakos megjelenés lehetséges, de ez bdviilni fog.

Ko6zdsen megallapodtunk, hogy a tantermi el6adasok ppt
prezentacioit a Teams feliiletére feltoltjiik (ahogyan azt eddig
is tettiik, csak a Gyermekklinika honlapjan volt elérheté az
oktatas meniipontban). Volt eléado, aki a didkra ,,ra is mond-
ta” a szoveget (Beszlras — hang — hangrogzités).

Nagyobb feladatnak éreztem az ,,agy melletti gyakorla-
ti oktatas” megszervezését. A pediatria elsé féléves oktatasa
soran nagy figyelmet forditunk a csecsemd- és gyermekbe-
teg-vizsgalat alapvetd készségeinek elsajatitasara, az anam-
nézisfelvétel helyes technikajara, valamint a gyermekkel és a
sziil6kkel valo kommunikaci6 sajatossagaira. Megtanitjuk az
inspekcio, a perkusszid, a palpacio csecsemd- és gyermekbe-
tegeken alkalmazott fogasait. 16 félcsoportban oktatjuk a hall-
gatokat, igy egy gyakorlaton altalaban 10 hallgaté vesz részt.
A masodik félévben hagyomanyosan az un. szubspecialitas
orakat kinaljuk fel, ami azt jelenti, hogy minden félcsoport-
nak alkalma van részt vennie neurologiai, endokrinologiai,
gasztroenterologiai, pulmonologiai, immunologiai, infektolo-
giai, onkologiai, pszichiatriai, neonatalis és gyermekintenziv,
stirgGsségi ellatas, sebészeti, flil-orr-gégészeti gyakorlaton.
Adva volt a lehetéség, hogy minden hallgaté szamara tovabb-
ra is biztositsuk a szubspecialitas-gyakorlatokon valo részvé-
telt. A heti 24 alkalommal valo gyakorlattartast (16 magyar
¢és 8 angol nyelvil) nem tartottuk elsé 1épésben kivitelezhe-
tonek, ezért azt a modszert valasztottuk a hallgatokkal valo
megbeszélés alapjan, hogy hetente két alkalommal tartunk
Osszevont gyakorlatot valamennyi hallgatd szamara reggel
8 orakor a szokasos 90 perces id6tartamban. Minden gya-
korlathoz valasztottunk magyar vagy angol nyelvii, az adott
témahoz kapcsolodo, nivés tudomanyos szaklapban megje-
lent cikket referalasra. A cikkeket a Teamsen at feltoltottiik.
A hallgatokat megkértiik egy-két ppt prezentacio készitésére

¢és 10 percben valo eléadasara a gyakorlat ideje alatt. Kez-
detben tobb hallgaté parhuzamos felkésziilését kértiik, de ez
nem valt be, mert az 6ra idétartama alatt nem volt lehetd-
ség mindenki meghallgatasara. Az el6adasokat legalabb 24
oraval az adott gyakorlat megkezdése el6tt a hallgatok fel-
toltik, igy azt mind a hallgatotarsak, mind a gyakorlatot ve-
zet6 klinikus elére 4t tudja nézni. A prezentaciok elhangzasa
kdzben ¢€s utan lehet6ség van kérdések feltételére, a klinikus
hangstlyozni tudja a cikk ,,take home message” tanulsaga-
it. A visszajelzések szerint a hallgatok szivesen élnek a pre-
zentalas lehetdségével. Alkalmat nyajt nekik a téma 6nallo
atgondolasara, a Iényeg kiemelésére és a tobbiek el6tt valo
szereplésre, ha még csak virtualisan is. A gyakorlat tovabbi
idejében pedig altaldban mi (marmint az oktatod klinikusok)
igyeksziink problémaorientaltan valodi eseteket bemutatni és
a hallgatokat interaktivan bevonni a diagnosztikai és diffe-
rencialdiagnosztikai folyamat 1épéseibe, az optimalis terapias
megoldasok megfejtésébe. Egy-egy gyakorlathoz altalaban
120-130 hallgaté csatlakozik. Nyilvan nincs lehet6ség ilyen
mennyiségii hallgatd egyénenkénti megszolitasara, ami egy
kiscsoportos oktatasban rendelkezésiinkre all, de aki szeretne
kérdezni, az tud. A hallgatok a gyakorlat anyagat rogzitik, igy
barmikor lehetségiik van annak meghallgatasara, de a video-
felvétel tiltasa is beallithato (bar ez nem garantalja, hogy mas
eszkozok segitségével ne torténjen rogzités). Ezt a teriiletet
érzem problémasnak, amikor sajat betegeimrol késziilt képet
vagy videofelvételt prezentalok.

Az V. évfolyam angol nyelvil csoportjainak hetente egy
alkalommal tartunk szintén a fenti stilusban k6z0os, 6sszevont
gyakorlatot.

Az ily médon megtartott ,,agy melletti gyakorlatok™ nyil-
vanval6 hatranya, hogy nem tudja a személyes betegvizsgalat
élményét nyujtani, de egyik elénye lehet, hogy egységesen,
minden hallgat6é ugyanabban az oktatasban részesiil, minden
hallgatd ugyanazon szempontok alapjan kapja meg a gya-
korlati oktatas anyagat az adott témaban legjartasabb szak-
orvosoktol. Az V. évfolyam tavaszi szemeszterének végére
tervezett tesztvizsga kérdéseinek Osszeallitasaban ezt is fi-
gyelembe vehetjiik.

Szigorlok oktatasa

A tavoktatas nagyobb veszteseinek érzem a szigorlokat, hi-
szen néhanyuk szamara elmaradt az a lehet6ség, hogy ,.kis
orvosként” 6t héten at bekapcsolodjanak egy-egy osztaly
¢letébe, részt vehessenek a napi viziteken, kdvethessék az
osztalyon dolgozo orvosokat, névéreket, szemtdl-szemben
beszélhessenek a kis betegekkel és sziileikkel, elvégezhesse-
nek egyszerli beavatkozasokat, részesei legyenek egy beteg
sokszor nem konnyi diagnosztikai munkajanak megtervezé-
sében, a terapias lehetdségek megismerésében. Szerencsére
a szigorld hallgatoink nagyobb része marcius kozepére mar
teljesitette a kotelezd 5 hetes gyermekgyogyaszati gyakor-
latat, de volt még néhany hallgato, aki még el sem kezdte,
vagy csak 1-4 hetet tudott elvégezni a kotelezd gyakorlati
képzésébol a koronavirus-jarvany miatt. Ezekben az esetek-
ben egyedi elbiralast alkalmazunk. Az oktatokorhazak egy
része, igy a PTE, KK is dnkéntes munka lehetdségét ajanlotta
fel a szigorloknak, amit messzemenden figyelembe vettiink.
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Az oktatokorhazakban a mentor kollégak egy része telefo-
non, e-mailben tartotta a kapcsolatot a hallgatokkal, beteg-
torténetek feldolgozasat kérték, azt a szigorlokkal atbeszél-
ték. Marcius 23-t6] valamennyi, gyermekgyogyaszatbol még
nem szigorlatozott hallgatd szamara lehetévé tettiik heti 3
alkalommal az V. évfolyam gyakorlataihoz vald csatlakozast,
illetve elére meghirdetett id6pontban esetmegbeszéléseket,
konzultacids lehetdségeket biztositottunk szamukra.

Szigorlat a Teams segitségével

Marcius 23-ig kb. 90 magyar és angol nyelvii hallgaté nem
tette még le gyermekgyogyaszat szigorlatat. Elsé 1épésben
plusz helyeket nyitottunk a Neptun rendszerben a kritikus 1,5
hétben elmaradt vizsgdk potlasara. Minden hallgatét értesi-
tettiink errél. A Gyermekklinikdn a megadott vizsganapokon
maximalisan 10 (magyar és angol nyelvi jelentkezés kozdsen
lehetséges) hallgatd vizsgazhat. Ezidaig 6 alkalommal vizs-
gaztattam. A vizsgakat 8:30-kor kezdjiik, fél éranként kérjiik
egy-egy hallgatd bejelentkezését. A hallgatokat eldzetesen
értesitjiik, hogy pontosan hany o6rakor kezdédik majd a vizs-
gajuk és kit kell hivniuk. Tapasztalatom szerint a hallgatok a
megadott idépontban percre pontosan jelentkeznek, a vizs-
gaztato a telefonos hivast fogadja. Néhany alkalommal volt
1-2 perces csuszas, ebben az esetben visszahivtam a jelentke-
70 hallgatot. A Neptun rendszerbdl elézetesen kinyomtatott
vizsgalap tartalmazza a hallgaté nevét, Neptun-kodjat, ezek
alapjan a gyakoribb nevii (Nagy, Kovécs, Kiss, Varga) hall-
gatok is jol beazonosithatok. En a kovetkez6 modszert ala-
kitottam ki: el6szor a hallgaté azonositja magat a személyi
igazolvanya felmutatasaval (minden esetben jol lathatd volt).
A Teamsen keresztiil egy képet osztok meg, ami valamilyen
betegség jellegzetes tlineteit abrazolja (pl. mononucleosis in-
fectiosaban szenvedd beteg jellegzetes torokképe, Kawasaki
szindromas beteg nyalkahartya- és bortiinetei, pneumothorax
mellkas-rtg-felvétele, leukaemids beteg kenete, vizeletiile-
dék-lelet, stb.). A megosztott tartalom tetszés szerint nagyit-
hatd, kurzorral jelolhetd. Errdl a képrol beszélgetiink, amely
kapcsan maris lehetség nyilik a hallgatd ismereteinek, ér-
veld készségének elsé megismerésére. Utana kovetkezik a
tételhuizas, ami jelen esetben nyilvan szimbolikus, a hallgato6
altal is jol ismert tételsorbdl valasztok 3 témat. Mas egyetem
oktatdjatol hallottam, hogy dobdkockéas modszerrel adjak ki
a tételeket.

Tapasztalataim szerint ez a vizsgaztatasi modszer jol mi-
kodik. Nem volt egyetlen esetben sem technikai probléma, a
hallgat6 jol latta a megosztott képet, jol értette a kérdéseket,
ugyanigy én a valaszokat. A hallgatok tartjak a szemkontak-
tust, erre csak egy-két esetben kellett csak figyelmeztetni

Oket. A vizsgan a szabalyzat szerint minden alkalommal részt
vett egy rezidens kollégank, akit a Teamsen keresztiil rendki-
viil egyszeri volt meghivni. A vizsgak érdemjegyei nem kii-
l6nboznek a korabbi hagyomanyos vizsgak jegyeitdl, az 6tos
skala minden egyes jegye kiosztasra keriilt mar. A hallgatoi
visszajelzések szintén jok a tavvizsgaztatassal kapcsolatban.
Szamomra, mint vizsgaztatd szamara is kiilonleges élmény a
svédorszagi otthonaban iil6, a Bielefeldbdl, Szombathelyrdl
bejelentkezd vagy a pécsi albérletében 1il6 hallgatoval talal-
kozni.

Allamvizsgadolgozat védése

A Gyermekklinikén ebben az évben is tobb magyar, angol és
német nyelvi szakdolgozat sziiletett. Kollégaim egy része a
Skype adta lehetdségeket hasznalta, én a Teamsen at kértem
a hallgatdkat 10 perces ppt prezentacid eldadasara, majd a
feltett kérdések megvalaszolasara. Az értekezlet csoportjaba
a PTE oktatoja altal meghivott vendég oktatd is csatlakozni
tud. Véleményem szerint a diplomamunkak ilyen mddon valo
prezentalasa tokéletesen megfeleld.

Gyermekneurolégiai kurzus

Az 06szi félévben magyar, a tavaszi félévben angol nyelvii
hallgatok szamadra hirdettem meg a gyermekneuroldgiai kur-
zust. A tavoktatas bevezetésének idopontjatol 6 alkalommal
mar megtartottam az o6rakat, 4x2 kurzuséra volt még hatra.
Az oktatast az el6zdekben részletezett modon tartottuk. Do-
czi Tamas és Biiki Andras professzor uraknak koszonom a
,»tavorak” megtartasat.

A fentiekben roviden szerettem volna 6sszefoglalni az eddig
megszerzett csekély, mindosszesen Othetes tapasztalataimat a
tavoktatassal kapcsolatban. Egy ujabb probatétel lesz az iras-
beli elektronikus vizsgédztatas megszervezése, lebonyolitasa.
Oriilok, hogy az V. évfolyam hallgatoi a Gyermekgyogya-
szati Klinika tavoktatasat nagyon jonak vagy jonak értékelik.
Koszonet illeti a PTE, AOK dékéni vezetését és Informatikai
Igazgatosagat a tavoktatas gyakorlati kivitelezésének gyors,
mintaszerii megszervezéséért. Nagyon hasznosak voltak a
meghirdetett oktatasok, az, hogy kérdéseket tudtunk feltenni
és ezeket szinte azonnal megvalaszoltak. K6szonom oktata-
si dékanhelyettes urnak a tavoktatashoz sziikséges laptopok
rendelkezésre bocsatasat, dékan urnak a biztatd, lelkesito
szavakat és kozvetlen munkatarsaimnak a tavoktatasi ,,fonal
gyors felvételét”.
dr. Hollody Katalin
tanszékvezeto egyetemi docens
Gyermekgyogyaszat és Gyermekneurologia, tantargyfelelds

gozodja is indult.

munkahelyi valto kategoria II1. helyezést ért el.

Pécs-Harkany orszaguti futoverseny

A 2020. mércius 1-én rendezték a 36. Pécs-Harkany orszaguti futversenyt, amelyen a PTE, AOK, Elettani Intézet tobb dol-

Egyéniben dr. Buzas Péter és dr. Miko-Barath Eszter képviselte intézetiinket. Céges valtd kategoriaban pedig PTE,
ElettanAszLéPTEk nevii férfi csapat (dr: LdszI6 Kristdf, dr. Buzds Péter, dr. Kébor Péter) és a PTE, AgymeN&k néi csapat
(dr. Miko-Barath Eszter, Hencz Alexandra, dr. Csizek Zsdfia), akik kategoriajukban II. helyezettek lettek.

Az Elettani Intézet futdinak nem ez volt az els6 sikere: 2019-ben a Pécs-Kaposvar futoversenyen 12 fés csapatunk (Roka-
(iz8k: Abrahdm Istvén professzor, dr. Feller Diana, dr. Buzas Péter, Hencz Alexandra, Sziladiné dr. Fusz Katalin, dr. Kovacs
Tamas, dr. Ernszt David, dr. Miko-Barath Eszter, dr. Kobor Péter, dr. Zelena Dora, dr. Péczely LaszIlo, Szabo-Guth Kitti)
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Orszagos szurovizsgalat-sorozatba kezdenek
a hazai orvosképzok

Reprezentativ minta alapjan, csaknem 18 ezer ember bevona-
saval, atfogod sziirdvizsgalatba kezd péntektdl a Semmelweis
Egyetem (SE) vezetésével és az Innovacios és Technologiai
Minisztérium tamogatasaval a négy hazai orvosképzé — je-
lentette be az SE rektora, a klinikai jarvanyelemz6 munka-
csoport vezetdje. Merkely Béla, egy a témaban tartott video-
konferencian azt kozolte, a vizsgalatok célja, hogy pontos
képet kapjanak a jarvany kiterjedésérol és a koronavirussal
fert6zottek valos szamardl. Azt mondta, az eredmények alap-
jén orszagos klinikai epidemioldgiai tanulmany késziil arrdl,
mekkora a virusfert6zottek valds szama Magyarorszagon,
hanyan betegedtek meg eddig Gsszesen és szerezhettek im-
munitast a virussal szemben, illetve hanyan lehetnek a szinte
tiinetmentes virushordozok. Ismertetése szerint a tesztelésen
a KSH altal kivalasztottak vesznek majd részt ,,meghivasos
alapon”, az orszag egész teriiletérdl, 14 év felett, minden
korosztalybol, valamennyien ,,maganhaztartasban” ¢lok. El-
mondta, a sziirdvizsgalatot PCR-teszt segitségével végzik; ez
a teszt képes kimutatni a virus 6rokitdanyagat.

A mintavétel menetét ismertetve elmondta: a 1éguti va-
ladékbol palcaval mintat vesznek, azt specialis csébe teszik,
és genetikai vizsgalatokkal mutatjak ki a virus jelenlétét.
A PCR-teszt mellett vért is vesznek a vizsgaltaktol, ezzel a
megerdsit laborvizsgalattal a szervezet virusra adott lehet-
séges immunvalaszat mutatjak ki. Kozolte, majus 1. és 14.
levélben vagy telefonon értesitést kaptak az egyetemektol. A
vizsgalatokat haziorvosi rendeldkben, jarobeteg-ambulancia-
kon és sziirébuszokban végzik el. A sziiréssorozat lebonyoli-
tasaban ezren vesznek részt; orvosok, apolok, asszisztensek
és rezidensek, a négy egyetem laboratoriumi hatterének be-
vonasaval.

A vizsgalatot az egyetemek szintjén a klinikai kdzpontok
elnokei vezetik. A szlirést a Semmelweis Egyetem Budapes-
ten, Pest, Nograd, Fejér, Komarom-Esztergom, Gy6r-Mo-
son-Sopron, Veszprém ¢és Fejér megyében, a Debreceni
Egyetem Szabolcs-Szatmar-Bereg, Borsod-Abauj-Zemplén,
Heves és Hajdu-Bihar megyében, a Szegedi Tudomanyegye-
tem Jasz-Nagykun-Szolnok, Békés, Csongrad, Bacs-Kiskun
megyében ¢és a Pécsi Tudomanyegyetem Tolna, Baranya, So-
mogy, Zala és Vas megyében végzi el. Merkely Béla azt han-
goztatta, hogy a lakossagi részvétel a tesztelésben dnkéntes
¢és ingyenes, de nagy a feleldsségiik azoknak, akiket mintavé-
telre kértek fel. Elozetes kozvélemény-kutatasuk szerint gy
szamolnak, hogy a megkeresettek 70 szazaléka részt vesz a
vizsgalatsorozaton — mondta. Kdzdlte, a magyar egyetemek
kutatdi és orvosai az atfogo keresztmetszeti vizsgalatot a jar-
vany lefolyasa soran legalabb két alkalommal megismétlik,
ezek kozott legalabb egy honapnak kell eltelnie. Az orszagos
tesztelés eredményét varhatdéan majus végén hozzak nyilva-
nossagra — kozolte az SE rektora.

Merkely Béla arrol is beszélt, hogy az elmult hetekben
egyre inkabb intézeti, példaul idésotthoni és korhazi megbe-
tegedéseket tapasztaltak. Kitért arra is, hogy eddig az egyete-
mek 33 155 esetben végeztek PCR-tesztet, ezek 2,5 szazaléka
lett pozitiv. Ezen beliil a panaszos betegek kozott 3,5 szaza-

Merkely Béla, a Semmelweis Egyetem rektora

lékban talaltak pozitivat, a kontaktszemélyek kozott 4,1 sza-
zalékot, emellett vizsgaltak olyanokat is, akik egyik emlitett
csoportba sem tartoznak. Az SE rektora &sszegzésében azt
mondta, hogy az idejekoran bevezetett korlatozé intézkedé-
sek hatasosak voltak, tomeges fert6zés nem Iépett fel, ugyan-
akkor az intézeti fertdzések teszik ki az esetek jelentds részét,
tovabba a PCR- ¢s a gyorsteszteredmények is alacsony fert6-
z0ttséget mutatnak.

Merkely Béla ugy fogalmazott: ,,Elkezdddhet a lazitas,
hiszen szépen lassan vissza kell térniink a normalis életbe, és
ezt koveteli meg a nemzetgazdasag szinten tartasa is, de ezt
csak ugy lehet megtenni, ha folyamatos kontroll van.”

Voko Zoltan, epidemiologus, a Semmelweis Egyetem
Egészségiigyi Technologiaértékeld és Elemzési Kozpontja-
nak vezetdje a videokonferencian azt hangsulyozta, a legfon-
tosabb, hogy megismerjék a fert6zottség és az atfertdzottség
gyakorisagat az egyes tarsadalmi csoportokban. A vizsga-
latokban részt vevé vidéki egyetemek vezetdi elmondtak, a
régiokban miikodo egészségiigyi intézményekkel és onkor-
manyzatokkal egyiittmiikdodve felkésziiltek a vizsgalatsoro-
zatra. A mintavételben részt vevo egészségiigyi dolgozok eld-
zetes képzést kaptak, és kialakitottak a szliréshez sziikséges
logisztikai rendszert.

Mag Kornélia, a KSH elnokhelyettese kifejtette, 489 te-
lepiilésen folyik majd a mintavétel. Minden kivalasztott a na-
pokban tigyfélkapun, telefonon, postai Gton értesitést kap. A
szakember hangsulyozta, nagyon fontos, hogy az érintettek
online vagy telefonon visszajelezzenek, és részt vegyenek a
vizsgalatban, hiszen ezzel jarulhatnak hozza a felmérés minél
nagyobb pontossagahoz.

Forras: MTI
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Magyar startup segitheti a jovo sebészeit”

Koltséghatékony, praktikus modszert talalt ki par fiatal ma-
gyar orvos, amelynek segitségével akar otthon fel lehet ké-
sziilni a bonyolult miitétekre vagy az egyetemi sebészeti gya-
korlatra. A ME3D nevii vallalkozas alapotlete harom fiatal
pécsi orvos, dr. Gasz Balazs, dr. Varga Péter és dr. Maroti
Péter fejébdl pattant ki, akik negyedik tarsukkal nem kisebb
célt tiztek ki maguk elé, mint a sebészeti oktatas forradalma-
sitasat. A szakemberek ugyanis felismerték, hogy a tanulas-
ban sokat segithet, ha a leendd sebész kollégaik nemcsak a
boncasztalon vagy a sebészeti kurzusokon gyakorolhatjak az
aprolékos mozdulatokat, amelyek példaul egy ér varrasahoz
sziikségesek.

»leljes mertékben oktatasi célu fejlesztés volt a célunk,
mar gyakorlo sebészeket, sebészgyakornokokat és orvostan-
hallgatokat célzunk meg a szolgaltatasunkkal” — mondta a
szivsebészként praktizalo dr. Gasz Balazs, az orvosi kar és
az Eurodpai Innovacids és Technologiai Intézet (EIT) egész-
ségiigyi programja, az EIT Health tAmogatasaval 1étrejott a
ME3D {igyvezeto igazgatoja. ,,Alapvetden kétféle megkoze-
litessel segitjiik a munkajukat: az egyik az olyan workshopo-
kon, kurzusokon valo gyakorlasi lehetoseg, amelyre a legtobb
orvos rendszeresen jar, a masik pedig egy tavképzési megol-
das.”

Persze joggal meriilhet fel a kérdés, hogy egy sebészeti
gyakorlatot hogyan lehet tavképzésben elvégezni, a magyar
startup pedig éppen erre kinal valaszt. A mitétek soran az
egyik legnehezebb feladat azt megoldani, hogy az orvos hoz-
zaférjen ahhoz a teriilethez, ahol éppen varrnia kell. Azt pe-
dig, hogy egy-egy varratnak milyen a mindsége, sok esetben
nem allapithaté meg rogton miitét végeztével. Természetesen
fel tudjak mérni, hogy a paciensek milyen allapotban hagy-
jék el a korhazat, de arra nem tudnak valaszt adni, hogy az
operaciot kovetden milyen utoélete lesz a testben talalhatod
varratnak. ,,A megfelelé technikakat nagyon nehéz elsajati-
tani, sokszor nagyon pici ervekrdl van szo, amiket az emberi
hajszalnal haromszor vékonyabb fonallal varrunk — magya-
razta az orvos-mérndk végzettségl dr. Barabds Imre, a cég
technologiai és innovacios vezetdje, aki késobb csatlakozott
ugyan a csapathoz, de alapitoként tekintenek ra. — Miitéti szi-
tuaciokban nem lehet gyakorolni, mert ott ha valami szakad,
akkor nagy a baj. Ezért olyan eszkozt akartunk adni az orvos-
tanhallgatok, de akar a gyakorlo sebészek kezébe is, amivel

A ME3D csapata (b-j.): dr. Varga Péter, dr. Gasz Baldzs, dr. Barabas
Imre, dr. Maréti Péter (Foto: ME3D)

A 3D-nyomtatoval késziilt eszkoz a konkrét miitéti teriileteket model-
lezi, a megfelelé mozgastérrel egyiitt (Foto: ME3D)

pontos szitudciokat tudnak begyakorolni, nem pedig mondjuk
bananhéjat varrogatnak gyakorlasként.”

,»Miitét”, akar otthon is

A ME3D megoldasa mindkét fenti problémat kezeli. A mi-
téti teriiletet ugyanis 3D-nyomtatdval, anatdmiai pontossagi
modellekkel szimulaljak. Ezt nagyjabol ugy lehet elképzelni,
mint egy térbeli domborzati térképet, amely az emberi test-
nek az orvos szempontjabol 1ényeges részeit jeleniti meg mii-
téti koriilményeket megformalva.

»van olyan, hogy nagyon kitekert poziciokban kell varrni,
ez sokszor nagyon nehéz — tette hozza dr. Barabas. — Raaddsul
az erek texturajat is érezni kell. Az orvosi egyetemeken a gya-
korlasra hasznalt tetemeket formalinban tartositiak, amitdl
rideggé, gumiszertivé valnak az erek, mi pedig azt szerettiik
volna, hogy teljesen életszerii ereken lehessen gyakorolni.”

Egy magyar modszerrel mar kialakulasa el6tt kisziirhetd
a méhnyakrak

»A dobozban érkezé modellen tényleg csak annyi hely
van, amekkora mozgastér az orvos rendelkezésére all miitét
kézben — magyarazta dr. Gasz Balazs. — Minden problémdanak
megvan a maga miitéti tertilete, ahol teljesen mds mozgds-
terjedelemmel kell szamolni.” ,,A modell gyakorlatilag azt a
miitéti helyzetet szimuldlja, amikor a mar felalltak az appa-
ratusok, vagyis, amikor az asszisztens mar behelyezte a mell-
kasterpeszt, eltartja a szivet, és biztositja a helyszint — tette
hozza dr. Barabas Imre. — 4 sebésznek ilyenkor mar csak az a
feladata, hogy megvarrja az ereket.”

A 3D-nyomtatott modell azonban még nem minden, ebbe
keriil egy, az emberi erek tulajdonsagaihoz nagyon hasonld
szilikoncs6, amellyel jellegzetes ércsatlakozasokat, s6t akar
konkrét, €16 betegek ereit, anatomiai sajatossagait lemodel-
lezd, 1étezd ereket lehet reprodukalni. Ezt kell behelyezni a
térbeli modellbe, és mar neki is lehet allni miiteni. Itt azonban
még nincs vége. ,,Az érsebészet egyik nehézsége, hogy el lehet
végezni a varrast jol vagy rosszul, de azt, hogy milyen lett a
végeredmény, ott helyben nem lehet latni, csak késobb lehet
ra kovetkeztetni — magyarazta az igyvezetd igazgatd. — Mi
viszont azt is szerettiik volna elérni, hogy ne csak a mozdu-
latokat gyakorolhassak a sebészek és a diakok, hanem visz-
szajelzést is kapjanak arrol, hogy milyen munkat végeztek.”

Ennek megoldasa pedig az, hogy miutan a sebész vagy
hallgatd végzett a varrassal, az eret szimulalé gumicsovet ki
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Az erek falait éré mechanikai vizsgalatok megmutatjak a kritikus pontokat (Foto: ME3D)

tudja szedni a modellbdl és boritékban vissza tudja kiildeni a
ME3D szakértoinek, akik azt digitalizaljak haromdimenzios
képalkotas segitségével, majd szimulalt aramlastani mérése-
ket végeznek rajta. ,,Az eredményeket mindenki a sajat online
felhaszndloi fiokjaban tudja megnézni, egy nagy részletes-
ségii, 10 mikronos felbontdsu 3D-kép formdjaban — magya-
razta dr. Gasz Balazs. — Ezt lehet tanulmadnyozni, forgatni,
de meg van pontosan jelélve, hogy melyik az eleje, melyik a
hatulja, hogy mindenki tudja, hogyan allt kézre miitét koz-
ben. Emellett egy szimuldciot is elvégziink, ami azt vizsgal-
ja, hogyan miikédne az ér, ha valodi lenne. Ehhez kiilonbozo
véraramldasi modelleket hasznalunk, de kévetkeztetiink a vér-
zés mennyiségére is. Az aramlastani vizsgalatokkal ellendriz-
hetjiik, hogy a varrat kibirja-e a jelentés nyomdsvaltozast —
noha ez a kisebb ereknél ritka, de eldfordulhat —, illetve olyan
paraméterekre tudunk kévetkeztetni, ami tovabbi lehetséges
kockazatokat tar fel.”

»Ez azért is fontos, mert az erekre nem csak a vér nyo-
mdsa, hanem kiilonbozé torzios és egyéb erdk is hatnak. Igy
a rezidensek, szakorvosjeldltek fel tudjak mérni, hogy melyik

tertileteken van mar kelld gyakorlatuk, és milyen szitudaciok-
nal kell jobban figyelniiik. A gyakorlassal igy ki lehet kiiszo-
bélni ezeket a probléemdakat és olyan eszkézt tudunk a keziikbe
adni, amellyel fejlédhetnek, anélkiil, hogy éles helyzetekben
improvizalniuk kellene.” Dr. Gasz Balazs arra is ramutatott,
hogy az orvosi egyetemeknek felajanlott holttesteken sokszor
még akkor sem lehetne rendesen gyakorolni, ha a formalinos
tartositas miatt nem valtozna meg az erek strukturaja.

Jo titon a jovo felé
A ME3D megoldéasanak elssorban orvosi tovabbképzéseket
végzd cégek, vagy egyetemek lehetnek a lehetséges célpont-
jai, de a 3D-nyomtatasi technologia alkalmazasa miatt akar
diakok is megrendelhetik otthonra.

Andersen David

* FEz az altalunk eddig még nem kézolt cikk 2018. februdrjaban je-
lent meg a SOKI tavoktatasi programja kapcsan (Id. 5. oldal) em-
litett egyetemi startuprol — kédvetkezd lapszamunkban pedig a cég
jelenébe pillanthatunk bele.

A nemzetkdzi adatok alapjan gy becsiilhetd, hogy Magyar-
orszagon félmilli6 ember szenved alvasi 1égzéskimaradas-
ban, orvosi szakkifejezéssel: obstruktiv alvasi apnoéban. Az
érintetteknek 85%-a inkabb csak a korosodassal jaré kelle-
metlenségnek, semmint betegségnek tekinti a horkolast, igy
a panaszosok tobbsége nem is megy orvoshoz. Az alapella-
tasban dolgozd orvosoknal pedig korantsem altalanos rutin
rakérdezni az éjszakai pihenésre, az életvitellel kapcsolatos
kikérdezés tobbnyire a dohanyzasra, az alkoholfogyasztasra
¢s a fizikai aktivitasra szoritkozik. Ez részben annak a kovet-
kezménye is lehet, hogy mar az egyetemeken sem kap kelld
hangsulyt a teriilet.

,,Aki ma jelentkezik nalunk, annak szeptemberre tudunk
id6pontot adni alvaslaborunkba” — mondja dr. Faludi Béla,
a Magyar Alvasdiagnosztikai és Terapias Tarsasag elnd-
ke, a PTE tanszékvezetdje. A tdbb honapos vagy félévesnél
is hosszabb eldjegyzési lista nem rendkiviili, az orszagban
ugyanis 0sszesen 13 kozfinanszirozott alvaslabor miikodik,
a legnagyobb a Honvédkorhazban, a tobbi pedig a négy or-

Népegészségiigyi probléma az alvasi légzéskimaradas

voskar klinikain. Mindez nagyjabol a nyolcada a nemzetkdzi
szakmai ajanlasok altal megfelelonek tartott ellatottsagnak.

Az egy¢jszakas, bent alvasos miiszeres vizsgalat, az ugy-
nevezett poliszomnografia elvégzéséért 20 ezer forint koriili
Osszeg jar a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel6tol. A
nem egészen 60 euronak megfeleld tarsadalombiztositasi ho-
noralas egytizede a németorszagi finanszirozasnak, de még
Romaniaban is 200 eurdt fizet a biztosito.

,»10bb olyan vizsgalati teszt is van, amelyikért egyetlen
forint finanszirozas sem jar, jollehet elvégzésiik a nemzetkdzi
szakmai normék szerint is sziikséges. gy nincs mit csodél-
kozni azon, hogy az alvasdiagnosztikai centrumok a fenntarto
korhazak, klinikdk szadmara massziv veszteséget termelnek”
— mondja dr. Faludi Béla. A pécsi alvascentrumban évi 2500
vizsgalatot végeznek, ami nagyjabodl ezer beteg ellatasat je-
lenti. A hazai maganszféraban egy komplett kivizsgalas ara
diagnozissal, a sziikséges terapia beallitasaval megkozeliti a
100 ezer forintot.

Forras: HVG
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A hosszabb-rovidebb ideig tarto kiilfoldi tanulmanyok nem-
csak szakmai szempontbol tesznek jot az egyetemistaknak,
hanem anyagilag is gyiimolcs6zok, ugyanis akik példaul az
Erasmus program keretében gyakorlatukat mas orszagban
toltik, vagy egy félévig mashol folytatjadk tanulmanyaikat,
jobban fizet6 allasokat szereznek a késobbiekben.

A PTE Magyarorszagrol elsoként csatlakozott az Euro-
pai Bizottsag Europai Egyetemek Szovetsége programja-
hoz, és az EDUC (European Digital UniverCity) konzor-
cium tagjaként a hattagi szovetség nemzetkdziesitési és
regionalis kapcsolatfejlesztési munkaprogramjat koordinal-
ja. Arészletekrdl dr. Betlehem Jozsef stratégiai €s kapcsolati
rektorhelyettes nyilatkozott. Mint mondta, Eurdpa 6t orsza-
gabol hat egyetem részese a programnak, a pécsi elsd kor-
ben csatlakozott az Europai Unio 1j, ,,Eurdpai Egyetemek”
kezdeményezéséhez. A pécsi egyetem kedvezményezett
szerepben van, hiszen olyan programelem megvaldsitasan
dolgozik, amely stratégiai célja is egyben, ez pedig a nem-
zetkoziesités. A novumok elséként valo tesztelésével és be-
vezetésével a PTE visszavonhatatlanul Europa élvonalbeli

A PTE elsoként csatlakozott az Europai Unio
wEuropai Egyetemek” kezdeményezéséhez

egyetemei kozé keriil, ugyanakkor az ujfajta oktatastechno-
logia és -modszertan az Eurdpai Unid versenyképességét is
novelni tudja.

Az EDUC tobb projektje is kifejezetten azt célozza, hogy
a hallgatok konnyebben vegyenek részt a mobilitasban, az
adminisztracio csokkentése, és az altalanos digitalizacio az
ligyintézést teszi majd egyszerlibbé, az automatikus kur-
zuselismertetéssel pedig a hallgatok régi problémaja szlinik
meg. A virtualis mobilitasok fejlesztésével a hallgatok tigy
tudnak online bekapcsolddni a nemzetko6zi kurzusokba, csa-
patmunkakba és kutatocsoportokba, hogy nem kell fél évre
kiilfoldre koltozniiik. Ez egyrészt remek lehetdség azoknak,
akik a klasszikus mobilitast valamilyen okbol nem engedhe-
tik meg maguknak, masrészt sokan vannak, akik nem mer-
nek egy féléves kiilfoldi kalandba belevagni. ,,Célunk, hogy
rovid tava, csoportos és virtualis mobilitasok fejlesztésével
meég elérhetébbé tegyiik a nemzetkozi tanulasi kornyezetet
minden hallgat6 szamara” — nyilatkozta dr. Betlehem Jozsef.

Dunantuli Naplo

Uj jatszotér a Gyermekgyogyaszati Klinika udvaran

A Szivbeteg Gyermekekért Alapitvany tobb mint 20 évvel
ezelott, 1995-ben kezdte meg munkajat a Klinikai Koz-
pont Gyermekgyogyaszati Klinikdajan a gyermekkardio-
logiai ellatas fejlesztésével. A dél-dunantili régioban 2004
ota kizarolag 6k végzik a korasziilottek és beteg jszii-
lottek mentését, 2016-ban utjara inditottaik Babamenté
programsorozatukat, 2017-ben pedig a Korasziilott Men-
tor Programot.

A statisztikak alapjan évente 85 ezer jsziilott jon a vilag-
ra hazankban, 8,5 szazalékuk korasziilott. Az 6 mentésiik
és szallitasuk kiemelt feladat, az alapitvany orvosokbol,
névérekbol, gépkocsivezetokbol allo szakembergardaja ed-
dig 9511 babat mentett meg. Dr. Nagy Eva, az alapitvany
munkatarsa elmondta, hogy mentorprogramjukkal segitséget
nyujtanak a korasziilottek sziileinek a gyermekiik fejlesztését
szolgald orvosi és korai fejlesztd szolgaltatasok hatékonyabb
elérésében. Egy harom éve megkezdett palyazat altal pedig

| L 1

— megkdzelitdleg 600 millié forint eurdpai unids tdmogatas-
bol — tobbek kozott fejlesztod jatékokat vasarolhatnak. Beltéri
jatékokat mar szamos intézménybe vettek, am ugy gondoltak,
hogy kiiltéri jatékokra is sziikség lenne. Az alapitvany célja,
hogy mind a kezelt beteg gyerekek, mind a vizsgélatra érkezd
gyerekek biztonsagos koriilmények kozott tudjanak jatszani,
amig az intézményben tartézkodnak.

A Gyermekgyogyaszati Klinika udvaran megvalosulo jat-
szOtér biztonsagos kialakitasat az alapitvanynak sajat forras-
bol kell finansziroznia. Ez 16 kobméter fold elszallitasat, és
40 méter, 120 centiméter magas biztonsagi kerités megépité-
sét jelenti. A foldmunka elvégzésére mar jelentkezett egy val-
lalkozo, igy az valdsziniileg megoldodik. A kerités épitésére
egy bruttdé 1 milli6 forintos arajanlatot kaptak, ezt szeretnék
a pécsiek segitségével Osszegylijteni, vagy olyan vallalkozot
talalni, aki a segitségiikre lenne a kivitelezésben.

Dunantuli Naplo
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A Transzlacios Medicina Intezet
a koronavirus elleni harcban

A Transzlaciés Medicina Intézet (TMI), hiien eddigi hitval-
lasahoz, a koronavirus elleni harcnak is részese kivan lenni,
ezért a PTE és a Heim Pal Orszagos Gyermekgyogyaszati In-
tézet Transzlacios Medicina Intézetei, valamint a Transzlaci-
6s Medicina Alapitvany munkatarsaibol 2020. marcius 11-én
megalakult a Koronavirus (SARS-CoV-19) elleni Transzlaci-
6s Lakossagtamogato Akcio- és Kutatocsoport (KETLAK). A
harom szervezet konzorciuma 2016-ban elszor formalisan,
majd 2018 6ta hivatalosan miikddik egyiitt, abbdl a célbol,
hogy a tudomanyos eredményeket mihamarabb a lakossag
javara lehessen forditani. A kutatdcsoport célkitlizése, hogy
a koronavirus-jarvany idején tudasukat és kutatomunkajukat
a lakossag szamara dnkéntesen és téritésmentesen biztositsa,
ezaltal csokkentse a koronavirus okozta egészségkarosodas,
megbetegedések €s halalesetek szamat mind feln6tt, mind pe-
dig gyermekkorban.

A kutatocsoport a kdvetkezo akcidtervet fogalmazta meg:
a lakossag egészségmegOrzésének és egészségjavitasanak
biztositasa tanacsadassal €s olyan klinikai vizsgélatokkal,
adatgytjtésekkel, melyek kozvetleniil a lakossag javara for-
dithatoak. Az akcidterv harom részbdl tevédik Ossze, me-
lyek a prevencio, a terapia és az utdnkdvetés. A prevencio
részeként 11 tudomanyteriilet 34 munkatarsa kidolgozott egy
olyan innovativ, lakossagi tajékoztatasi és kutatdsi progra-
mot, amely vilagviszonylatban is egyediilallo és csokkentheti
a SARS-CoV-2 halalozasat és a jarvany csucspontja idején
az orszag egészségiigyének terheit. Tekintettel arra, hogy a
lakossag nagyrészének megfert6z6dése valdsziniileg elke-
riilhetetlen, illetve a koronavirus okozta egészségkarosodas
mértéke nem a virustol, hanem a megfert6zott személy im-
munitasatdl és ellenalloképességétol fiigg, ez a klinikai kuta-
tas- és egyben akcioprogram mar a kutatas ideje alatt életeket
menthet és csokkentheti az egészségiigyi ellatas terheit.

Tekintettel arra, hogy jelenleg vakcina, illetve specialis
terapia nincs, a SARS-CoV-2 fert6zés elkeriilésére a kor-
manyzat jarvanyligyi intézkedései nytijtanak hathatos leheto-
séget. Az egyetlen jelenlegi beavatkozasi lehetdség a késébbi
koronavirus-fert6zés sz6vodményeinek csokkentésére a fer-
tézésen még at nem esett lakossag egészségi allapotanak ja-
vitasa. A kidolgozott program cime: Egyénre szabott életmodi
tandacsadas a COVID-19-cel szemben: Adaptiv randomizalt
kontrollalt vizsgalat. PROAKTIV-19. A vizsgalat vezetdje:
Hegyi Péter professzor, az Europai Akadémia Klinikai Osz-
talyanak elndkhelyettese, a Transzlaciés Medicina EU-AE
program vezetdje, az ETT TUKEB tagja. A PROAKTIV-19
kutatas soran a 60 év feletti magyar lakossag ingyenesen hiv-
haté telefonszamon keresztiil érheti el munkatarsainkat, akik
Ot egészségligyi faktort (lelkiallapot, dohanyzas, mozgas,
taplalkozas, alkoholfogyasztas) kikérdezéssel ellenériznek,
majd a megadott valaszok alapjan tanacsadasban részesitik
a betelefonalot. A betelefonalast kdvetden az elsd honapban
hetente, majd havonta visszahivjak a résztvevoét, ezaltal nyo-
mon kdvetve allapotat, életmddbeli valtoztatasait.

A PROAKTIV-19 vizsgalat 2020. marcius 26-an kezdte
meg mitkodését és azota is toretleniil halad. A vizsgalatban

valo részvételhez a 06 80-442642-es, ingyenes telefonszam
tarcsazasat kovetden van lehetdség. A tarcsazas utan adatvé-
delmi és egy vizsgalati tajékoztatot kell meghallgatni, mely
ahhoz sziikséges, hogy a jogi és adatvédelmi szabalyokat ma-
radéktalanul be tudjuk tartani.

A kutatas varhat6 eredményei
Révidtavon 1) a lakossag ellenallobba valik a koronavirus
egészségkarositd hatasaval szemben, ezaltal (2) csokken az
egészségiigyi ellatasra szorulok szama. (3) Az egészségiigybe
bekeriilok kozott csokken az intenziv ellatast igénylok szama.
(4) Osszességében csokken a COVID-19 haldlozasa. Hosz-
szatavon (5) vizsgalatunk eredménye Ujabb jarvany esetén
bizonyitékon alapuldé (EBM) prevenciot tud Magyarorszag
lakossaga szamara biztositani. 4 prevencio masodik részeként
fontos annak vizsgalata, hogy az idés korban gyakran jelent-
kez6 kronikus megbetegedések, mint a magas vérnyomas,
a szivelégtelenség, cukorbetegség, valamint immunologiai
és kronikus gyulladassal jaro betegségek (pl. autoimmun és
allergias korképek, reumatoldgiai betegségek) hogyan befo-
lyasolja a szovédményes esetek kialakulasi gyakorisagat és
sulyossagat. Mindemellett, rendkiviil fontos annak bizonyité-
kokon alapulé meghatarozasa, hogy az ezekre a betegségekre
leggyakrabban hasznalt, fentiekben felsorolt, potencialis rizi-
kot jelentd gyogyszercsoportok valdban lecserélendék-e mas
gyogyszerekre, és az id6s komorbid betegekben mi az opti-
malis gyogyszerelés a léguti szovodmeények stlyosbodasanak
elkeriilése céljabol. Akcidcsoportunk rendkiviil gyors adate-
lemzéssel a tudomanyos eredményeket még a jarvany ideje
alatt a lakossag javara tudja forditani. 4 prevencio harmadik
részeként a prognosztikai, diagnosztikai és terapias faktorok
azonositasa a KETLAK Metaanalizis munkacsoport révén,
melynek célja:

1) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos rizikdbecslést tudunk mondani a
lakossag szamara és jol koriilirhatéan tudunk javaslatot
tenni, hogy kik azok az allampolgarok, akiknek fokozott
rizikdjuk miatt mindenképpen otthon kellene maradniuk,

2) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos adatot tudunk mondani a diag-
nosztikai vizsgalatok érzékenységérol,

3) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos rizikobecslést tudunk mondani az
intézetek, kezelGorvosok szamara, hogy a hospitalizaci-
ora keriilt betegeknek milyen rizikojuk van az intenziv
ellatas sziikségességére, gépi lélegeztetésre, tobbszervi
elégtelenség kialakulasara vagy halalesetre,

4) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos adatokat tudunk mondani terapias
gyogyszertamadaspontokra és mas betegségekre hasznalt
gyogyszercsoportok mellékhatdsaira vonatkozoan, hogy
melyek azok a gyogyszerek, amelyek stlyosbithatjak a
virusfert6zés lefolyasat,

5) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos adatokat tudunk mondani, hogy
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milyen intézkedések, tesztelések, véddfelszerelések len-
nének a leghatékonyabbak az egészségiigyi dolgozok vé-
delmének biztositasara és

6) olyan analiziseket végezzen, amellyel tudomanyos meg-
alapozottsaggal pontos adatokat tudunk mondani, hogy a
nem COVID-19-ben szenvedd betegek ellatasara milyen
hatassal van a jarvanytigyi helyzet.

Az akcidterv masodik része a terapia, miszerint gyermek és
feln6tt COVID-19 regisztert kivanunk kidolgozni, mellyel
folyamatosan tudjuk gytjteni és feldolgozni a koronavirus
altal megfert6zott személyek betegellatds soran keletkezett
adatait, ezaltal tudjuk monitorozni a betegségeinek lefolyasat
¢és a terapiak hatékonysagat és koltséghatékonysagat. Ezen
akcioterv keretén beliil klinikai vizsgalatok egészség-gazda-
sagtani elemzését is tervezziik.

Az akcidterv utolséd része az utankovetés, melynek ter-
vezett idopontja a jarvany végezetével esedékes. Célja, hogy
hozzajaruljon a fertézésen atesett populacid hosszutavi
egészségmegdrzéséhez, az esetlegesen kialakult szovodmé-
nyek mihamarabb felismerésre és kezelésre keriiljenek.

AZ AKCIO- ES KUTATOCSOPORT VEZETOSEGE

Hegyi Péter, stratégiai és kutatas vezetd

Nagy Aniko, lakossagi akciocsoport és kutatas
kommunikacigjaért felelds vezetd

Szentesi Andrea, operativ, megvalositasért felels vezetd

Erdss Balint, prevencioért felelds orvosi csoportvezetd

Molnar Zsolt, regiszterekeért és terapias vizsgalatok
kidolgozasaért felelés vezetd

Helyes Zsuzsanna, gyogyszerkutatasok kidolgozasaért
felel6s vezetd

Parniczky Andrea, gyermekgyogyaszati vizsgalatokért
felel6s vezetd

Tisztelt Olvaso!
Ha van olyan 60 év feletti hozzatartozoja, akinek segit-
seget nyujthat tandacsadasunk, kerjiik, hivja fel figyelmét
PROAKTIV-19 kutatasunkra és biztassa, hogy tarcsdzza a
06 80/442-642-es, ingyenesen hivhato szamunkat tandcs-
adasert, hogy segithessiink.

Koszonjiik kozbenjarasat!

A hagyomanyos tablettaknal joval hatékonyabb, személy-
re szabhatd gyogyszereket fejlesztenek a Pécsi Tudomany-
egyetem Gyogyszerésztudomanyi Karanak és 3D Koz-
pontjanak kutatoi. A szuperpirulédkat elséként a klinikakon
vetnék be, de a tavolabbi jovoben a patikakban is kiilon,
nekiink gyartott gyogyszereket kaphatunk.

,»A hagyomanyos, préseléses gyogyszergyartas is ren-
geteg mindenre képes, am komoly technologiai korlatok
léteznek. Az egyik legfontosabb ezek koziil a kiilonbozd
hatdéanyagok kombinalasa egy gyogyszeren beliil: a prése-
léses technologiaval 6sszesen mintegy haromféle szert lehet
elhelyezni egy-egy tablettaban, hiszen ezek keverednek és
reakcioba lépnek egymassal” — mondja dr. Pal Szilard, a
PTE Gyogyszerésztudomanyi Kara Gyogyszertechnologiai
¢és Biofarmaciai Intézetének igazgatoja.

Az intézet kutatoi altal kidolgozott Gj megoldas akar
10 kiilonb6z6 hatéanyag kombinalasat is lehetové teszi. A
modszer 1ényege a tablettdk szerkezetében keresendd. A
3D nyomtatassal készitett gyogyszerek belseje leginkabb

Személyre szabhato gyogyszerfejlesztés Pécsett

a méhsejtekre emlékeztet, a kiillonbozé hatéanyagokat kii-
16n rekeszekbe lehet elhelyezni, igy nem Iépnek id6 el6tt
reakcioba egymassal. Egy 3D nyomtatott tabletta akar 5-6
hagyomanyos gyogyszert is kivalthat. Miutan a tablettadk
szerkezete révén nem csak a hatdoanyagok kombinaciojat,
hanem azok felszivodasanak gyorsasagat is lehetséges sza-
balyozni, specialisan személyre szabott gyogyszerek készit-
hetdk helyben a klinikdkon, a kérhazakban fekvd betegek
részére.

Az ma is megszokott, hogy egyes szercket egyénileg
készitenek el a patikdkban a betegek részére, ennek minta-
jéra akar az is elképzelhetd lehet par évtizeden beliil, hogy
miutan a paciens beviszi a receptet, helyben kinyomtatjak
neki a gyogyszerét. A gydgyszernyomtatas megoldast je-
lenthet az igynevezett ,,arva gyogyszerek” esetében, amiket
a kifejezetten ritka betegségekben szenvedok részére fej-
lesztettek, am a betegek viszonylag alacsony szama miatt
nem kertilnek tomeggyartasra. Bar az egyes betegségekben
szenveddk szama alacsony, sszességében sokan vannak, és
nem egy esetben a legsebezhet6bb rétegekbdl keriilnek ki,
ilyenek a ritka anyagcsere-zavarokban szenvedd gyerekek.
Mindehhez persze még sok kutatomunkara és fejlesztésre
van sziikség, és itt keriil képbe az egyetem 3D Kozpontja
altal nyujtott technikai és szakmai segitség.

»Az elsd kisérletek soran polilaktonsav (PLA) alapt
kompozitokat nyomtattunk a Gyodgyszertechnologiai és
Biofarmaciai Intézet kutatoival, melynek soran kiilonb6z6
kitoltottségi szazalékokat, mintazatokat és nyomtatasi ori-
entaciokat probaltunk ki. Ezt koveti a preklinikai kisérletek
megtervezése, valamint a sziikséges mintak megtervezése,
eléallitasa. Az intézettel kozosen gyogyszeralapanyag elo-
allitasara alkalmas eszkdzpark beszerzését is tervezziik, arra
torekedve, hogy a személyre szabott medicinanak megfele-
16en a legpontosabb és leginkabb optimalis hatéanyag kon-
centraciokat érhessiik el” — mondta dr. Maroti Péter, a PTE
3D Kozpont szakmai koordinatora.

Dunantuli Naplo
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A mechanikus trombektomia egy j modszer az agyi ereket
elzaro vérrogok eltavolitasara. Az agyi ereket elzard vérrd-
g0k stroke-hoz, az elzart ér altal ellatott agyteriilet miikodés-
zavarahoz, majd agyinfarktushoz, az érintett agyallomany
elhalasahoz vezetnek. Az agyinfarktus kialakulasa rovid
id6n belill megtorténhet, amennyiben az érelzarédast nem
sziintetjiik meg.

,»A modern képalkotd technikaknak koszonhetéen, egy
0j, minimalisan invaziv moddszert sikeriilt kifejleszteni az
agyi ereket elzar6 vérrogok eltavolitasara. Korabban erre a
célra csak intravénasan adott, a vérrog oldasat segité gyogy-
szer volt hasznalatos, ami azonban a nagyobb agyi erek el-

Mechanikus trombektomia

—1lj modszer az agyi ereket elzdro vérrogok eltavolitasara —

zarddasait ritkan sziintette meg” — mondja Biiki Andras pro-
fesszor, az Idegsebészeti Klinika igazgatoja.

A mechanikus trombektémia soran rontgen képalkotas
segitségével specialis, nagyon aprd, dugdhuzoszeri eszko-
zoket lehet vezetni az érelzarodast okozd vérroghoz, és azt
az érbol eltavolitani. A beavatkozas a combartéria 1lagyek-
tajon torténd megszirasaval kezdddik. A combartérian ke-
resztlil egy 2-3 mm atmérdjii vezetOkatétert helyeznek az
egyik f6 nyaki artériaba, ahonnan a vezetdkatéterbe felvitt,
kisebb atmérdju katéterekkel az elzarodott agyi artéria el-
érhetd.

weborvos.hu

A szakpszichologus segithet, ha panaszkodunk

A csaladok bezartsiaga, a munkanélkiiliség veszélye és a
tobbi jelentds valtozas a napi programok torténésében
mindenkit érint mentalisan. Lehet, pozitivan, lehet, ne-
gativan, kivétel nincs — mondta el lapunknak dr. Gdcs
Boréka, a PTE AOK Magatartastudomanyi Intézetének
tanacsado szakpszicholégusa.

— A Koronavirus-jarvany miatti szokatlan koriilmé-
nyek mindegyik korosztalyt érintik. Lehetnek olyan cso-
portok, akiket mégsem, vagy konnyebben veszik az el6allt
helyzet akadalyait?

— A koronavirus mostanra valdsziniileg mindenkinek
a mindennapi életére is kozvetlen hatassal van, beleértve a
lelki egészséglinket is. A kutatasok alapjan altalaban azok az
események valtjak ki a legerdsebb distresszt (rossz, negativ
stressz), melyek bizonytalanok, tjszertiek vagy amelyekkel
kapcsolatban az az érzésiink, hogy nem tudjuk iranyitani. Az
aktualis helyzetre, a virussal valdo megkiizdésre mindharom
tényez6 igaz. A szorongas, a félelem, bizonytalansag, tehe-
tetlenség, a jovO miatti aggddas — valdsziniileg igy vagy ugy
mindenkit érintenek és teljesen normalisak. Kevésbé a kor,
inkdbb a megkiizdési stratégidink és érzelemszabalyozasi
készségeink azok, amelyek befolyasolhatjak azt, hogy ho-
gyan ¢éljiilk meg ezt a bizonytalan helyzetet. Ez azért is lehet
fontos, mert a gyerekek, akar még a pre-verbalis korban, azaz
a beszéd megjelenése eldtt is atélhetik ezt a szorongast a szii-
16k, gondozok érzelmein keresztiil. Ugyan a fiatalabb genera-
ciora fizikalisan kevésbé veszélyes a virus, a szeretteik, szii-
leik elvesztésétdl vald félelem, a mindennapok atrendezddése
¢és a jovotol vald szorongds az érzelmeiket és kapcsolataikat
ugyanugy ,,megfertézheti”.

— A bezartsag, a karantén Kis- és nagycsaladokat egy-
arant érint. A konfliktushelyzetek kialakuldsat hogyan
lehet kivédeni?

— Leginkdbb az segit, ha a tevékenységeinket kdzosen
megtervezziik. Az is jol ismert jelenség, hogy 6nmagaban
a hosszan tartd Osszezartsag is egy erds stresszforras lehet.
Merjiink segitséget és tAmogatast kérni a masiktol, legyen sz6
bevasarlasrol vagy érzelmi tamogatasrol. Jeloljiink ki minden
nap 6nmagunk és egymas szdmara 10-20 perc ,,panaszidot”,
amikor atadjuk magunkat az aggodalmainknak. Aztdn min-

den este gondoljuk at ¢és akar irjuk is le, hogy — mindezek
ellenére — mi sikeriilt ma jol.

— Nagyon sok ember munka nélkiil maradt, ez meny-
nyire fokozhatja a konfliktusok kialakulasat a csaladok-
ban?

— Valoban, az dsszezartsag mellett természetesen az eg-
zisztencialis fenyegetettség is komoly stresszforras lehet
ezekben a csaladokban. Ezekben az esetekben a legfontosabb,
amit tehetnek, az a tarsas tamogatas keresése és nyujtasa. A
csalad mas tagjai, a baratok és (volt) munkatarsak komoly
segitséget jelenthetnek ebben a helyzetben. Nem csak azért,
mert igy olyan féorumokat taldlhatnak, ahol felléphetnek a sa-
jat érdekeik védelmében, de pszichés egészség szempontja-
bol is védofaktort jelentenek.

— Nem latjuk a végét a jarvanynak. Mentalisan lehet
késziilni egy esetleges hosszil ideig tarté bezartsagra?

— Fontos tudatositanunk magunkban: még egy ilyen ko-
moly, az egész tarsadalmat érint6 krizis sem kell, hogy az
kizarolag negativ pszichés kimenetellel végzddjon. A krizis
ugyanis — €letiink sziikségszert velejarojaként — személyisé-
giink fejlddésének hajtoereje lehet. Az uj feladatok igényelte
megkiizdés soran folyamatos érésen és fejlddésen megylink
keresztiil, mely a személyiség er6sddésének és magasabb
szintli Gjraszervez0désének lehetdségét is magaban rejti. Az
kizaroélag rajtunk mulik, hogy aktiv és egészséges megkiizdé-
si modok lesznek. Azt jelenti, hogy a krizishelyzet egyarant
magaban hordozza a pozitiv kimenetel, a megujulés, vala-
mint a negativ iranyu valtozas lehetdségét is.

Szabo Ferenc, Pécsi STOP
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wMinden munkatars a leheto legjobban probalt helytallni”

A rendkiviili tavaszi sziinet alatt az Anatémiai Intézet
munkatarsai is gézerdvel dolgoztak azon, hogy attérje-
nek a digitalis tavoktatasra. Ehhez a rendelkezésiikre allo
osszes eszkozt bevetették, példas osszefogassal. Volt, aki
a videdk sziiletése mellett babaskodott, masok jegyzete-
ket, elektronikus tananyagokat készitettek, forditottak,
és olyanok is akadtak, akik a technikai, miiszaki hatteret
biztositottak a munkahoz. Dr. Farkas Jozsef adjunktus f6-
ként az utébbiban jart eldl, és jelenleg is szamos médon
segiti kollégait.

— Egy napig tartott a megddbbenésiink a hir hallatan,
hogy bezarulnak intézményrendszeriink ajtoi is a hallgatok
el6tt, aztan mar masnap belefogtunk a tervezésbe. Eldszor
azt tekintettiik at, technikailag milyen eszkozkészlettel ren-
delkeziink, ennek alapjan mit tudunk megvaldsitani, majd
nekialltunk a tananyagkészitésnek, utana pedig az el6adasok
rogzitésének.

— Voltak korabbrol is mar digitalis tananyagaik?

— A régoéta sikeresen miikodé honlapunkon féleg szo-
vettanbdl voltak digitalis irott és képi anyagaink, ezeket a
kontaktorakon is hasznaltuk. Ezen kiviil szoveges jegyzete-
ket korabban mar készitettek az intézet oktatoi. Az egyik leg-
komolyabb digitalis er6forrasunk az a zoomolhaté metszet-
gyljteményiink, ami az elmult néhany évben sokunk k6zos
munkaja nyoman jott 1étre. Ez nem sokkal a veszélyhelyzet
kihirdetése elott valt hallgatdink szamara is elérhetové. Vi-
deoink viszont egyaltalan nem léteztek, ezért ki kellett talal-
nunk, milyenek legyenek ezek, és hova toltsiik fel dket.

— A boncolasrél sz6lé, gyakorlati tananyagot miként
tudtak rogziteni?

— Ez ami,,Achilles-sarkunk”, hisz a boncolas az esszen-
cidja a gyakorlati oktatasunknak. Mindemellett azt mondha-

tom, sikeresen teljesitettiik ezt a feladatot is. Osszesen harom
tantargyat oktatunk: az anatomiat, a szovettant és a fejlodés-
tant, utobbi a szovettan része. Az ezekkel kapcsolatos elda-
dasokat és néhany szeminarium anyagait digitalis formaban
is jol kozre tudtuk adni, persze az interaktivitas és a direkt
kontaktus hianyaval. A cadaverekkel valo kozvetlen munka
a legnehezebben potolhatd, ezt gy probaltuk athidalni, hogy
az online 6rakon hasznaltunk haromdimenzids, demonstra-
ciés programokat, illetve a szépen kiboncolt tetemekrol ké-
szitettiink video- és fényképes felvételeket. A teljes boncolas
harom szemeszteren keresztiil zajlik. Korabban mar készitet-
tiink fotdanyagot, ami rétegenként mutatta be a folyamatot,
ezt most azzal probaltuk kiegésziteni, hogy a passziv képné-
zegetés mellett az oktatdink 1épésrol 1épésre demonstraltak
azokat a legfontosabb strukturakat, amiket ismerniiik kell a
hallgatoknak, hozzaflizve a leglényegesebb tudnivalokat.

— Itt a kozzététel jelenthetett nehézséget, ezt hogyan
sikeriilt megoldaniuk?

— A kegyeleti el6irasokat természetesen betartottuk, am
azért a donorjaink a felvételeken latszanak, ezért tortiik a fe-
jiinket, ezeket hogyan tegyiik elérhet6vé a hallgatdinknak.
Azt gondolom, talaltunk olyan megoldast, amellyel minden-
ki elégedett lehet. Az egyetem Microsoft Teams-rendszerébe
toltottiik fel, amihez csak a didkjaink férnek hozza.

— Hol késziiltek a felvételek?

— Az egyes szamu bonctermiinket rendeztiik be studio-
nak, és ugyan nincsenek profi, filmes eszkozeink, de a meglé-
vokkel is sikeriilt elég jo mindségii felvételeket késziteniink.
Oktatoink egymas utan elmondtak a soron kovetkezo eléada-
sukat, mi pedig feltoltottiik 6ket az internetre. Féleg ketten
dolgoztunk a technikai lebonyolitasért, az egyik kollégam
felvette és szerkesztette, én pedig az anyag megjelentetésé-
ért és a feltoltéséért voltam a felelds. Mellettiink voltak még
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olyan kollégak, akik a felvételek soran segédkeztek.

— Kozonség és interaktivitas nélkiil, egy iires terem-
nek nehéz lehetett eléadast tartani.

— Ezt a nehézséget sokan megfogalmaztak, furcsa volt a
hallgatok visszajelzése, az eldadasok kdzben tapasztalt meta-
kommunikacios jelek nélkiil beszélni. El6fordult, hogy az ok-
tatoink éppen ezért ki is hagytak valamit a mondandojukbdl,
vagy épp nem ugy fogalmaztak meg, ahogyan szerették vol-
na, és ezért nem egyszer Ujrakezdték az eldadasukat. Késébb
aztan egyiitt mosolyogtunk a torténteken, és készitettiink be-
16le egy bakiparadét is.

— Naponta hany érat dolgoztak egyiitt?

— Igazan az els6 két hét volt kemény, akkor ¢éjszakaba
nyuloan tobb mint 12 orat dolgoztunk, mivel rovid id6 alatt
kellett sok anyagot felvenni. Eldre is készitettiink felvétele-
ket, és ezért mara mar enyhiilt a helyzet.

— Mennyire elégedettek a munkajukkal oktatokként,
és milyen visszajelzéseket adtak errol a hallgatok?

— Az szomor, hogy egy ilyen torténésnek kellett be-
kovetkeznie ahhoz, hogy ilyen tananyagok sziilessenek, a
kollégak ugyanakkor elégedettek azzal, ami létrejott. Idovel
mindenki beletanult a technikai 1épések elsajatitasaba is. A
szovettan oktatasa talan még elénydsebbé is valt ebben a di-
gitalis formaban, hisz tobb lehetség van a rajzolasra, egysze-
riibben elmutogathatdak azok a képletek, amiket eddig csak
ugy tudtunk szemléltetni, ha minden hallgaté mikroszkopja-
hoz odaalltunk. A hallgatoktol is pozitiv visszajelzések érkez-
tek, Ok is jol alkalmazkodtak a helyzethez, bar a személyes
kontaktus nyilvan nekik is nagyon hidnyzik.

— On anatémusként hogyan ért ennyire a technika-
hoz?

— Ez a hobbim. 2009 6ta dolgozom fdallasban az Anato-
miai Intézetben, elétte TDK-s voltam. A kollégam, aki ezzel
a tertilettel foglalkozott, elment rezidensnek, igy cséppentem
bele ebbe a szerepbe. Eleinte ddcdgdsen ment, aztan belejot-
tem, most pedig a kihivast lattam benne, és nem utolsosor-

P

ban érdekes volt kiprobalni ezeket a technikai lehetéségeket.
Ebben a sziikséghelyzetben megmutatkozott, hogy kiben,
mi lakozik, és minden munkatars a lehet6 legjobban probalt
helytallni.

— A vizsgaidészak utan folytatédik a digitalis tan-
anyaggyiijtés?

— Igen, a nyari honapok lehetéséget adnak majd a szusz-
szanas mellett arra is, hogy megtervezziik a tovabbi Iépése-
ket.

Schweier Rita

FE
HEsEn Lptiniomal,
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Tények — Factfulness

Ole Rosling, Anna Rosling Rénnlund, Hans Rosling:
Tények — Tiz ok, amiért tévesen itéljiik meg a vilagot,
avagy miért allnak jobban a dolgok, mint gondolnank
ISBN: 789634335160, Kiadas éve: 2018

Bacs6 Péter klasszikusa ota tudjuk, hogy a tények makacs
dolgok, de Hans Rosling talalasaban kifejezetten élveze-
tesek is tudnak lenni — rdadasul segit minket abban, hogy
észre is vegyiik azokat. Rosling és szerzdtarsai ,,Tények”
ciml konyve Bill Gates szerint az egyik legfontosabb, amit
valaha olvasott.

Héanyan élnek mélyszegénységben a foldon? Miért
novekszik a vilag népessége? Ugyanannyian halnak meg
természeti katasztrofak kovetkeztében, mint szaz évvel
ezel6tt? Ki gondolnd, hogy ezekre a kérdésekre még egy
csimpanz is jobb valaszokat ad, mint a megkérdezett tana-
rok, ujsagirok, Nobel-dijasok vagy befektetési bankarok?
Hogy ez miként lehetséges, arra ad megdobbentd magya-
razatot szerzdtarsaival egylitt a svéd orvos-kutatd és akadé-
mikus, Hans Rosling. A ,,Tények” cim, 6ridsi nemzetkdzi
figyelmet kivalté konyvben Rosling és csapata bemutatja
azt a tiz 0sztonds késztetést, amely eltorzitja az érzékelé-
siinket, és amely miatt tévesen ¢€s rosszul itéljiikk meg a vi-
lagot, amelyben ¢éliink. Az a probléma, allitjak a szerzok,
hogy nem tudjuk, mit nem tudunk, és még a feltételezé-
seinket is az Ontudatlan elditéleteink hatarozzdk meg. Ha
azonban félretessziik ezeket a vélekedéseket, és helyette a
tényeket nézziik, rajoviink, hogy a vildg sokkal jobb hely,

7 billion liyes

YIRTe o the

“line of the most important hooks I've eves read —
an indispensable guite to thinking clearly about the world

FACT
FUL

BILL GATES
TEVESEN TELIOK MEG
A VILAGOT. AVAGY MIERT
ALUNAX JOBBAM A DOLGOK.
MINT GONDOLNANK

Libri

mint gondolnank. Ami persze nem jelenti azt, hogy ne len-
ne béven aggddnivalonk. A problémak megoldasa azonban
csak akkor lehetséges, ha ismerjiik a ténycket, és ezaltal
fel tudjuk mérni, mely veszélyek fenyegetnek benniinket
leginkabb.

A ,, Tények” cimi kotet megvaltoztat benniinket: nem csu-
pan a vilagszemléletiinket formalja at, de azzal az erével is
felruhaz, hogy megoldjuk a valsagokat és felismerjiik a jovo-
ben rejlo lehetdségeket.

Akonyv jelenleg magyarul csak e-konyv formaban kapha-
t0, de aki mas nyelven szeretné olvasni a kotetet, itt megtalalja
a valasztékot: https://www.gapminder.org/factfulness-book/.

Hans Rosling egyik utolso TED eléaddsan: harcba indul a tudatlansag ellen szeretett tényei segitségével, egyetlen fegyvere a mutatopdlca,

mellyel rdiranyitja figyelmiinket az igazsagra — https.//www.ted.com/playlists/474/the_best _hans_rosling talks yo
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Ha til sok gondolat gyulik ossze, johetnek a versek

Koppan Miklés New Orleans-ben sziiletett, majd 2001-
ben csaladjaval Pécsre koltoztek. A fiatal fii jelenleg az
orvosin tanul, mellette ment6sként dolgozik, s verseket
publikal. Mindent papirra vet, ami a szivét nyomja, vagy
éppen ami jokedvre deriti. Célja, hogy kozelebb hozza a
fiatalokhoz az irodalmat, nemrégiben sajat verseskotete
is megjelent.

— Amerikabol vezetett Pécsre az utad. Mikor koltozte-
tek vissza csaladoddal Magyarorszagra?

— Kétéves lehettem, amikor visszajottiink Dombdvarra.
Edesapam orvosként dolgozott kiilfoldon, de elbtte is Tolna
megyében ¢éltek édesanyammal. Egy orvosi kutatds miatt kel-
lett koltdzniiik, igy én Amerikaban sziilettem meg.

— Pécs hogyan jott a képbe?

— 2001-ben koltoztiink Pécsre, ekkortdl mar a varosban
dolgoztak a sziileim is, engem pedig beirattak az oviba. Azbta
itt élek.

— KEdesapad utan te is az orvosi palyara lépsz. Ez adott
volt?

— Az én esetemben igen, mar 6vodas koromban tudtam,
hogy én is orvos szeretnék lenni. Bar tizenkettedikben elbi-
zonytalanodtam, és nem is vettek fel sehova.

— Mihez kezdtél ebben az egy évben?

— Apa nem hagyott elkallodni, s egyik ismerdsiinknek
koszonhetden ellatogathattam a ment6sokhoz. Amikor belép-
tem a mentdautoba, azonnal éreztem, hogy ki kell probalnom
ezt a hivatast. Igy 2016 6ta mentésként dolgozom. Mellette
Ujra felkésziiltem az érettségire, majd jelentkeztem az orvosi-
ra, ahol jelenleg is tanulok.

— A diploma utin Pécsett dolgoznal orvosként, vagy
esetleg visszamennél Amerikaba?

— Nagyon szeretem Pécset, de kiprobalnam Amerikat is.
Szeretnék kicsit ott is tanulni, belekdstolni a kiilfoldi életbe.
De Pécs mindig els6 helyen marad.

Névjegy

New Orleans-ben, 1997-ben sziiletett Koppan Miklds. Pé-
csett kezdte meg tanulmanyait, az altalanos iskolat a Koch
Valéria Kozépiskola, Altalanos Iskola, Ovoda és Kollé-
giumban végezte el, majd a Ciszterci Rend Nagy Lajos
Gimnaziumban érettségizett. Egyetemi tanulmanyait a
Pécsi Tudoméanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Ka-
ran kezdte el. Szabadidejében régi karorakat és konyve-
ket gytijt. Szereti a humoros filmeket és sorozatokat, nagy
focirajong6. Edesapjaval, édesanyjaval és hugaval él, Pé-
csett.

— Orvosnak tanulsz, ment6sként dolgozol, és még ver-
seket is publikalsz. Az utébbi csak egy hobbi, vagy komo-
lyabb terveid vannak ezzel kapcsolatban?

— Egyelore csak egy hobbi, kikapcsolodas. Mindig is
szerettem az irodalmat, nagymamam magyartanar. Altalanos
iskola ota elemeztiik egyiitt a verseket, s abban az idészakban
rengeteget mesélt az irokrol, koltokrol. El6z6 vizsgaiddszak
elején, amikor mar alig birtam felfogni a sok informéaciot éj-
jel, megragadtam egy tollat és papirra vetettem a gondolatai-
mat. A gondolatokbol versek sziilettek, amiket megmutattam
a csaladnak. Nagyon oriiltem, mert mindenkinek tetszettek.

— Mir sajat verseskoteted is megjelent, Pillanatfala-
tok cimmel.

— Igen, magam szerkesztettem meg a kotetet és feltdltot-
tem az Amazonra. Az6ta tobben is megrendelték és kinyom-
tattak, aminek nagyon o6riilok. A célom els6sorban az, hogy a
fiatalokat is rdvegyem az olvasasra, akik Ggy latom, ma mar
kicsit kevesebbet nytlnak kdnyvekhez. Ez egy kis kotet, elfér
barhol, s a buszon suli utdn, a hazaut soran kényelmesen fel
lehet lapozgatni.

Pauska P, foto: Dittrich Eva
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U] Jaeled” az egyetemtorténeti mizeum

E sorok irdja a kozelmiltban autentikus helyrél 6rom-
teli hirt kapott, amely szerint ,ujraélesztik” az elsé
pécsi egyetem alapitasanak 625. évforduléjan, vagyis
1992 szeptemberében, a Pécsi Orvostudomanyi Egye-
tem (POTE, ma PTE, AOK) elméleti tombjében (Szige-
ti ut 12.) megnyitott orvostorténeti mizeumot, amelyet
2017-ben sajnos bezartak.

Az elézményeket illetéen idéziink Rayman Janos ,,A pécsi
egyetem érmeken” cimi irasabol, amely 1992. november
17-én jelent meg a Dunanttli Naploban. Egyebek mellett
ezeket irta: ,, Allandé kidllitas nyilt az egyetem 80 éves tor-
ténetének bemutatasara. Egy éremkiallitast is megtekint-
hetiink. Harom tablon helyezte el dr. Siile Tamds «Egye-
temiink torténete érmekeny cimmel éremgyiijteményének
ezt a valogatasat. (A hajdani tablokat lasd képeinken.) A
bemutatott érmek és plakettek az egyetem nevezetes ese-
ményeinek és kimagaslo oktatéinak dllitanak emléket. Az
Erzsébet Egyetem alapitisanak emlékeére vert érem a vi-
szontagsagos kezdeti évtizedekrél mesél. Ma mar kevesen
tudjak, hogy 1916-1947-ig Erzsébet kiralyné nevét viselte
a Pozsonybol szamiizétt egyetem. A professzorok vondsait
0rzé érmek sora egyben a hazai tudosok, sokuk nemzetko-
zi hiri kutato, miivészi arcképcsarnoka. Hogy csak néha-
nyat emlitsiink, Imre Jozsef szemész, Heim Pal gyermek-
gvogydsz, Angydn Janos belgybgydsz, Jendrassik Lordnd
klinikai kemikus, akik munkassagukkal beirtak neviiket az
orvostudomdny torténetébe is. Es emlékezziink Téth La-
Jjosra, aki allamtitkarként tevékenységevel, eléviilhetetlen
érdemeket szerzett a pécsi egyetem megmaraddasa és fejlo-
dése érdekében, ezért méltan alapitott nevével emlékérmet
az egyetem Tudomdanyos Egyesiilete. A jeles tuddsportrék
a XX. szdazad magyar éremmiivészeinek munkai. Kisfalu-
di Strobl Zsigmondtol Borsos Mikloson at a kortdrs pécsi
miivészekig, mint pl. Rétfalvi Sandor, Soltra Elemér, Torok
Janos és Trischler Ferenc.” A mizeum egykori vezetdje,
az orvostorténeti anyagot Osszegyljté dr. Benke Jozsef
1994-ben Osszeallitott egy képes ismertetd kiadvanyt is,
amelyben a nyolc szobaban elhelyezett kiilonféle relikvi-
akrol olvashatunk.

Végiil az ,,ujjaéled6” muzeumrdl annyit, hogy az elmé-
leti tomb ¢és a 400 agyas klinika k6z6tt ez évben elkésziild
uj épiiletbe majd atkoltozik négy intézet, ezaltal az orvosi
konyvtar jelentsen terjeszkedhet és a boviild olvasoter-
mekben helyet kaphat a mizeum anyaga — beleértve az
érmeket is —, amely megfeleld tarlokban elrendezve vonzo
latvany lesz a latogatok szamara. fgy az orvos-szakmai is-
merteken kiviil az orvostanhallgatok megismerkedhetnek
az egyetemiik torténetével is.

S. T, pecsidenar.hu

A tablon balrdl jobbra és fentrdl lefelé a kovetkezd professzorok
lathatok: Borsos M.: Kornyey Istvdn, Rétfalvi S.: Lajos Ldszlo,
Nowotarski I.: Boros Béla, Csikszentmihdlyi R. és Nowotarski I.
(2%): Szentagothai Janos, Kiss L.: Cholnoky Laszlo, Toth V.:
Szontagh Ferenc, Toth S.: Hamori Artur, Nowotarski I.: Lissak
Kalmadn, Soltra E.: Grastyan Endre, Nowotarski I.: Ernst Jend,
Trischler F.: Donhoffer Szilard, Csucs F.: Kelényi Gabor, Solt-

ra E.: Palffy Gyorgy
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Egy hiresse valt zold szamarrol

Annyi minden szoba keriil az Orvoskari Hirmond6 szerkeszt6-
ségi lilésein... Nagy Kata, technikai szerkeszténk legutobb egy
z6ld szamarat emlegetett, amely valaha az egyik pécsi gyogy-
szertarunk kirakatat diszitette. Hogy melyik gyogyszertarrol
volt szo, és mi a csacsi torténete, az hamar kideriilt a http://
www.gyogyszeresztortenet.hu/ honlapon teljes terjedelemben
kozolt Baranyai Aurél; Baranyai Bdlint; Baranyai Pdl: A
kigyo, a kehely és Fridrich Sandor ,, Petdfi” patikdja — Pécs,
2019. cimii konyvbél. ,,Mint minden szakma, a gyogyszerészet
sem uszta meg szarazon a csipkelédok, a kajan viccmesterek
tréfait. Azt talaltak ki, azzal csufolodtak: ,,ahogy nincs zéld
szamar, ugy nincs okos patikus sem... (A kdnyvben hosszan
soroljak a szerzok jeles pécsi gyogyszerészeink nevét. Erde-
mes felkeresni a honlapot és személyesen meggy6zddni errdl.)
Amennyiben ez a sikerlista sem lenne elegendd arra, hogy a
csipkelédok szajat befogja, van targyi bizonyiték is. Fridrich
Sandor ,, Petdfi” patikdajanak kirakataban — gyogyszerrekld-
mok helyett — egy posztamensre emelt Zsolnay disztargy fekiidt.
Ime: egy z6ld szamar! Ez a z6ld csacsi, az igazsdgtevd! Kicsit
viharvert. Kicsit lyukas, az egyik fiile kicsit ragasztott, de datveé-
szelte a vilaghdaborut, a masodikat. Nem rivalizalt Aszklépiosz
Friedrich Sandor Zsolnay szamara kigyojaval, de ovta, erdsitette a gyogyszerészek megbizhatosa-
gat, becsiiletét, novelte énbizalmukat.”

Azt is megprobaltuk kideriteni, hogy honnan ered ez a mondas? Az ARCANUM és a HUNGARICANA adatbazisokat
néztiik at, és jocskan talaltunk a témaval kapcsolatos cikket — (irasunk végén ezek koziil sorolunk fel néhanyat). Ugy gon-
doljuk, hogy dr. Szasz Tihamér a Gyogyszerészi Szemle alapitoja és 1936-1944 kozott szerkesztje 1940-ben irt cikkében
megtalaltuk a kérdésre a feleletet. , Eletem sordn sokszor gondolkoztam a mondds értelmén, eredetén és azon, hogy egy ilyen
ostoba szolasmod menyire rd tud ragadni egy bizonyos foglalkozdsi rétegre... A multkoriban egyik nagy konyvtarunkban
buvdrkodva, kezembe akadt a régi magyar kézmonddsok egy avult gyiijteménye. Erdeklédéssel olvasgatva ezt a széles korre
terjedé munkat, legnagyobb meglepetésemre megtaldltam benne a 'zéld szamar’ eredetét. Es pedig két varidciéban. Az egyik
igy szol: "Zold lovat, okos oroszt, kdalvinista molnart, déglott szamarat latni: ritkasag’; a masik pedig igy: ’Lutherdanus cigany,
kalvinista kémiives, okos orosz, doglott szamar: ritkasag.”’ ... A nép szdjan forgo fenti két kozmondast a ritkasagok, vagy ritkan
eldfordulo dolgok példazasara hasznaltik. Ezek csak késdbb lettek valaki dltal ugy megfejelve, hogy az oroszt elsikkasztottak
beldle s helyébe a patikus keriilt. Valoszintinek tartom, hogy ezt a valtozatot valamilyen szindarabban, vagy kabaréban alkal-
mazhattak eldszor, kiilonben az nem terjedhetett volna el ennyire daltalanosan.” A valasz ugy gondoljuk elfogadhatd. Csupan
azt a kérdést kellett még tisztaznunk, hogy melyik lehetett a dr. Szasz Tihamér altal forgatott kotet?

Az Erdélyi Janos szerkesztette Magyar kézmonddasok kényve — Pest 1851. tartalmazza és magyarazza is az elébb idézett
mondasokat. Azt, hogy a mai napig emlegetik ezt a meghdkkentd szinti teherhordot, arra szolgaljon bizonyitékul a korabeli
lapokbdl valogatott, idérendi sorrendben szedett ,,csokor”.

1903-ban a Balatonvidék cimii lapban egy tarca foglalkozik a témaval: ,,Hogy miért van az, hogy valoban soha senki sem
latott z6ld szamarat és szemiiveges pincért (okos patikarust talan mar latott valaki azért errél nem szolhatok,) arrdl sokszor
gondolkoztam, de magyardzatot nem taldaltam ra.”

1909-ben egy renddrségi esetet kozolt a Szamos cimil napilap: ,,4 mai betydr vilagban a becsiiletes megtalalo a szemiive-
ges pinceér, a zold szamar és tarsainak ritka valfajahoz tartozik, akit minduntalan keresnek, hirlapilag, renddrileg kéroznek,
de akit sohasem talalnak meg.”

1917-ben a Févarosi Hirlap a szabomesterek életkoraval foglalkozott. ,,4z tigyosztaly pedig, — mint értesiiliink — nagy
reformrol gondoskodik: le akarja szadllitani a szabok elaggasi korhatdarat, mert barmilyen szomoru legyen is ez a szabokra
nézve, — de ki kell egésziteni a kézmondast, hogy ember legyen a talpan, aki zold szamarat, okos patikarust, vagy elaggott
szabot talal...”

1926-ban egy fovarosi kozgyiilésen vivott szoparbajra keriilt sor. ,,Kézben Tauffer Gabor gyogyszerészeti hasonlattal élve,
az inségadora azt mondta, hogy az — angoltapasz. Hogy miért, miért nem, szérnyen felhaborodott ezen a harapos Horovitz
Gadbor és azt a megallapitast kockaztatta meg, hogy 6 még zéld szamarat és okos patikust nem latott. Nem lett volna ebbdl
semmi baj, ha Tauffer Gabor véletleniil nem patikdrus, de mivel hogy az, Ripka fépolgarmester kénytelen volt Horovitzot
rendreutasitani.”

1932-ben a Pragai Magyar Hirlap Gregor Strasser szonoki érdemeit taglalta: ,,...a maga kéreiben a ,, hitlerizmus eszének *
szoktak nevezni. Ugy ldtszik, német viszonylatban nem dll az a kézmondds, hogy 'zéld szamdrral és okos patikussal ritkan ta-
lalkozik az ember’ Gregor Strasser ugyanis Landshut varoskaban volt gyogyszerész, mieldtt a Reichstag tagjava valasztottak
volna.”
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1937-ben a Hetikiadas a ,,Pepi néni” cimi novellat adta kozre, amely ezekkel a mondatokkal kezdddik: ,,Erdélybdl keriilt
abba a dunantuli varoskaba, ahol egyszerre a nék balvanya lett. Mert nevével ellentétben Pepi neéni férfiember volt. Szép szal
legény, amolyan adoniszi termet, aki utan megfordult az utcan még a kimért mozgdasu parasztgazda is. A jo megjelenés és
uri viselkedes példaképeként jott ment embertarsai kozott. Aki egyszer latta, nem felejtette el. Patikus volt a jambor, ami sok
élcelédésre adott alkalmat a zéld szamarral kapcsolatban.”

1944-ben a Délmagyarorszag egyik kozleményében ez olvashatod: ,,Egyik nyilas lapunk éppen a legjobbkor, az igazi tél
bekdszontésekor kis szines cikket k6zol arrol, hogy Budapestre betort a tavasz. Idaig még rendben volna, hiszen igazan senki
sem varja, hogy a nyilas ujsagok éppen szines cikkeikben tartsanak kapcsolatot a valosaggal. Nagyobb hiba mar, hogy a
publicisztikai remekmii beszamol a verebek fészekrakasarol is. Marpedig fészekrako veréb legalabb olyan ritka, mint a z6ld
szamar, vagy a nyilas publicisztikai remekmii.”

A Pest Megyei Hirlap 1963-ban emlegette Winkler Lajos kémikus professzor egyik protekcios — egyébként képviseld, aki-
nek sikeres vizsgajaért maga a kormanyzo tett Iépéseket — ,,6svizsgazojanak” szant mondatait: ,,Nezze, azt szoktik mondani,
hogy z6ld szamarat és okos patikust meg nem latott a vilag. Ha a féméltosagu ur azt akarja, hogy valoban 6krék legyenek a
patikusok, dm tessék... En jelest adtam onnek, de tartok téle, hogy az életben meg fog bukni. Mert 6n, szerintem nem alkalmas
arra, hogy a patikaban, s még kevésbé, hogy a politikaban keverje a mérget...”

1965-ben a Szolnoki Szigligeti Szinhazban Kantor Sandor, a népmiivészet mestere alkotasaibol rendeztek kiallitast. ...
~Egy miskolci gyogyszerész rendelésére készitettem. Van ugyanis egy olyan mondas, hogy ,,z6ld szamarat és okos gyogysze-
részt ki latott?” Ennek a mondasnak kézzelfoghato cafolatakent késziilt a szamar, s kapott rikito zold szint, hogy szinte har-
sogja a vilagba: ime, itt vagyok, s nemcsak a fiilem z6ld, mint egyeseké. A z6ld szamar tehat megsziiletett...”

2008-ban a Hidlap cimi folyoirat Luis Blériot francia pilota egyik hires, 1909-ben végrehajtott Calais és Dover kozotti
mandvere kapcsan irta: ,,Elscként, ismeretleniil, egymaga csindlta tizenét loerds szerkezettel nekivagni a mindig viharos
csatornanak, vizi kisérd, ejtéernyd, hidroplantalp nélkiil: abnormalis étlet. (Végh Antal még az 1980-as évek repiil6irdl is azt
tartja: ’zéld szamar és normalis pilota nincs’).”

Dr. Gracza Tiinde (tunde.gracza@aok.pte.hu),
Pekdr Mihdly Orvosi és Elettudomdnyi Szakkényvtdr

A kozolt cikkek forrasait e-mailben szivesen megosztjuk az érdekléddkkel!
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Kazinczyadak

006066...agymond...

En azt mar nagy nehezen el tudtam fogadni, hogy a tv-ben, radidoban egy megszeppent és rutintalan riportalany nem tudja magat
jol kifejezni, és akkor az ugymond toltelékszoval probalja finomitani suta kifejezéseit. De ma mar egyre tobbektdl hallom, s6t
leirva is latom ezt a szerintem teljesen folosleges szot. Megtudtam viszont, hogy a nyelvészek szerint 1étjogosultsaga egyaltalan
nem kérddjelezhetd meg, és az ilyeneket diskurzusjelélonek nevezik.

,»A latszolag minden funkcid nélkiili elemek széles jelentéskorrel birnak, ahogy azt a diskurzusjel6lé terminus is mutatja. Ez
az elnevezés arra utal, hogy [ezek a] szavak a diskurzus miitkodésére vonatkozo informaciokat jelolnek. De pontosan mit is jelent
ez? Hat azt, hogy jelezhetik a beszélgetés részeinek az Osszetartozasat, jelolhetik az egymashoz valo viszonyukat, kifejezhetik a
kommunikacié szerepl6i kozti kapcesolatot, a diskurzusdarab és a besz¢ld kozti viszonyt, valamint a tdgabb kontextusra is utal-
hatnak.”!

Most tekintsiink el attol, hogy engem még gy tanitottak, ,,hat”’-tal nem kezdiink mondatot még szoban sem, ez a szoveg tal
altalanos, elég nehezen érthetd. De még ha feltételezziik is, hogy van értelme €16 beszédben az tigymond hasznalatanak — mond-
juk pl. idézdjel helyett —, irasban biztosan nincs. Persze citalhatok ide klasszikust is 1828-bol, aki rendszeresen hasznalta a szot:

»Szobamban gyakran fordula meg egy Rakics nevii rac kozlegény.

— De goszpode — uigymond —, mi dolog az, hogy te vig vagy, mig masok mindig btislakodnak? Mit csinaltal, hogy idehoztak?
— Mondam neki, hogy minden vétkem az, hogy leirtam valamit és hogy tarsaimat el nem arultam.

— Hiszen ugy huncfut (sic) volnal, ha azt cselekedted volna — iigymond —, s mi vétek van abban, hogy valamit leirtal, ha ma-
gadnak irtad?”

,»— Hat mi 0jsag?

— Nem jo6 — ugymond —, mert ennek a kovérseggli papnak la, ... holnaputan leiitik a fejét.

Csakhogy az idézetek dnmagukért beszélnek. Itt nem jelent mast, mint azt, hogy a parbeszéd masik szerepldje ezt mondta.
Vagyis ez az ugymond — ,jagymond(!)” —, nem az az ugymond.

Szerintem el kellene mar felejteni ezt a divatot is, tarsaikkal egyiitt (hogy igy, deviszont, ugyebar, stb.), mar csak a ,,fentebb
stil” nevében is.

292

Csitt-csatt, kitt-katt...

Emlékszik még valaki a korosztalyombdl a ,,Jaték a betlikkel” cimi tv-vetélkeddre? Ez tulajdonképpen a nalunk akkor még is-
meretlen Scrabble magyar valtozata volt. Egri Janos volt akkoriban a kvizmester, akinek legendas merev nyaktartasat Galvolgyi
Janos parodizalta nagy sikerrel (,,igy vagyok beallitva nyakilag...”).

Mirél jutott eszembe? Az emlitett jaték egyik szabalya az volt, hogy a kirakott sz6t akkor fogadték el, ha azt a jatékos értelmes
mondatba tudta foglalni. Példaul egy holgy kirakta, hogy csatt, majd mondatba foglalta igy: ,,Ovemen a csatt fényesen csillog.”
Egri — teljes joggal — nem fogadta el ezt a mondatot, hiszen ebben a csat egy t-vel irando, ellenben a csatt egy hangutanzo szo.

Miért nyulnak meg nalunk a kozbeszédben a massalhangzok? Miért lesz az eredeti topbol a kiejtésben topp? ,,Nem vagyok
toppon.” ,,Hol vetted ezt a szexi toppot?” Vagy itt van példanak a szett karriere. Eredetileg, foleg a teniszben hasznalatos angol
kifejezés: set (jatszma). A magyar kozbeszédbe készlet jelentésben keriilt at, €s mindjart megkett6z6dott a szovégi ,,t”. Nincs
olyan reklamujsag, amelyben ne fordulna el6. A teniszkozvetitésekben még egy t-vel mondjak, de mar szalagcimben lattam igy
is leirva: Federer csak két szettet nyert valaki ellen.

Federer pedig valosziniileg elég fitt ember, holott ez az angolbdl szarmazé szo6 szintén csak egy ,,t”-vel lenne irandé. Es akkor
még nem beszéltiink a szarmazékairdl. A fitnesz vagy ratermettség (gyakran angolosan: fitness), populaciogenetikai modellekben
gyakran az evolucidelmélet kozponti fogalma: egy adott tipusu egyed szelekcids sikerét fejezi ki. A kdzbeszédben egy edzési
moddszert neveznek igy. Lathat6 az irott és online sajtoban fittnesz, fitnessz és fittnessz irasmoddal is. ..

Az orvosi laborokban gyakran hasznalunk n. kiteket (azaz egy-egy paraméter meghatarozasahoz 6sszeallitott vegyszerkész-
leteket). Reméljiik, nem megy at a kdzbeszédbe, nem valik a kit is e szokas aldozatava.

Es persze tiszteljiik meg a japanokat, hogy nem jappdnként, a chileieket, hogy nem csilleiként emlegetjiik 6ket.

Négy-ketto a félidében, a végén hat-harom!
A legendas londoni angol-magyar meccs utan énekelték a fenti sort a Kossuth Radié szignaljanak dallamara a lelkes szurkolok
1953-ban. Hogy jon ez most ide? Ugy, hogy az un. 6:3-as szabdlyrél szeretnék értekezni a tovabbiakban.
Mindannyian azt hissziik, hogy tudunk helyesen irni magyarul. Legkésobb az els6 szakcikk, diplomamunka, stb. irasakor kideriil
azonban, hogy sok mindenben bizonytalanok vagyunk. Egyik ilyen neuralgikus pont az egybeiras, kiiloniras vagy kotdjelezés
kérdése az Gsszetett szavaknal. Pedig a szabalyok egyszeriiek.

Kettds szo60sszetételt nem tagolunk kotdjellel, akarmilyen hosszl is. Ha hat szétagnal nem tobb, akkor a harmas Gsszetéte-
leket sem kotdjelezziik (pl. mandulagyulladés, de: garatmandula-gyulladés). (Persze értheté okokbdl vannak kivételek is, pl.
plakk-képzddés, vagy curettage-végzés.) A 6:3-as szabaly nem hivatalos elnevezés, ahol a hatos szam a szétagok szama, a har-

! Hat szoval tulajdonképpen mik is azok a diskurzusjeldl6k? https://www.nyest.hu/hirek/hat-szoval-tulajdonkeppen-mik-is-azok-a-diskurzus-
jelolok
2 Kazinczy Ferenc: Fogsagom napldja (1828)
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mas pedig a szo0sszetételi tagokra vonatkozik.

Tovabbi tagok kapcsolasanal a kotéjel el is mozdulhat, pl. tumornekrozis-faktor + vizsgélat = tumornekrozisfaktor-vizsga-
lat(!). Tovabba jelzbs szerkezetek is aldozatul eshetnek az 0sszevonasnak, pl. szdvettani vizsgalat + kérés = szovettanivizsga-
lat-kérés. Miért is? Mert a vizsgdlatkérés nem lehet szovettani.>

Egyszerii(?) ez, mint mondjuk Kolumbusz/Colén/Colombo tojésa.

Feketenadalytokivonat-tartalmu
Nézem a reklamot. Magas feketenadalytdkivonat-tartalmu termék? Szabalyszeriien igy kell(ene) irni. De kérdés, lehet-¢ a tarta-
lom magas? Vagy csak a koncentracio lehet magas? Vagy az meg nagy? Hogy is van ez?

Hagyomanyosan a nagy/kis, kicsi jelz6 volt hasznalatos a magyarban ilyenkor. De — féként a szaknyelvekben — egyre inkabb
a magas/alacsony melléknév a gyakoribb, és ez a szokas mar a mindennapi nyelvhasznalatban is elterjedt.

A nagy >> magas valtozas — a nyelvészek szerint* — részben német vagy angol nyelvi hatasra (hoch/high), részben pedig — és
ez az er6sebb — a grafikonok, mérémiiszerek sugallta természetes, vizualis szemléletbdl kdvetkezik, pl. magas laz, magas (vér)
nyomas, stb. Ma mar ez teljesen elfogadott. Kovetkezo 1épésként ez a valtozas azokra a szokapcsolatokra is kiterjedt, melyekben
nincs meg az emlitett szemléleti hattér, pl. magas (=jo) mindség, magas (=idos) kor, stb.

Roviden, a magas melléknév immar jo néhany évtizede tobb jelzds szerkezetbdl fokozatosan kiszoritja a hagyomanyosabb
nagy jelzot: magas dar, magas kamat, magas koltségek, magas kockazat. Ma mar ezek sem mondhatok helytelennek, tobbségét
mar meg is szoktuk. fgy lesz ez bizonyéra a magas feketenaddlytSkivonat-tartalmii termékkel is.

Hatodik Lenin

Lehet, hogy rajtam kiviil senkit sem érdekel ez a kérdés, de gyermekkoromban nagyon izgatott, mi is tulajdonképpen AA. Milne
keresztneve. Nos, Alan Alexander Milne a teljes név, és bar mi ,,milnének” mondjuk, igazabdl milnnek ejtendd. Nincs ezzel
egyediil, mert pl. Verne sem ,,verne”, hanem vern, és persze nem is Gyula.

Vannak persze masok is, akik roviditéssel keriiltek a koztudatba. Emlithetnénk HG. Wells (Herbert George), vagy ETA.
Hoffmann (Ernst Theodor Amadeus) nevét. EI6bbi a tudoméanyos-fantasztikus irodalom egyik atyja, utdbbi pedig nagy meséld
¢és zeneszerz0 is volt. Az Amadeus nevet éppen Mozart tiszteletére vette fel.

Hires ,,roviditett neviiek” még pl. T(homas) S(tearns) Eliot, vagy P. Howard, mely utébbinak (Rejtd Jend egyik iroi alneve)
nincs is megfejtése.

Néha nagyon is kellemetlen lehet, ha nem tudjuk, mi a teljes név. Példaul anno, a szovjet filmek esetében gyakori volt, hogy
senki sem tudta, mit fednek egyes kezdébetiik (raadasul az oroszoknal mindjart ketté: keresztnév és apai név is van®). igy néha a
film elején a stablistat sorold szegény narrator csak ilyeneket tudott mondani: ,,zenéjét szerezte: Ivanovszkij, operatdr: Krizsov”.

Igy persze ne is csodalkozzunk a mai hallgatokon. Ha a vezetéknév egyébként nem mond nekik semmit, akkor, ha egy dbran
eléjiik keriil — mondjuk a polgarhaborus oroszorszagi kiiitésestifusz-jarvany® kapcsan — VI. Lenin neve, azt a cimben jelzettként
értelmezik.

»A becsiilet ennél mégis tobbet ér!”, avagy Szokratész kakasa

Ertekeztem mar korabban e hasabokon a cirill betiis nevek atirasarol. Kicsit hasonl6 a helyzet a(z 6)gorog nevek esetében is. Ez
esetben a kozvetitd nyelv sokszor a latin, mely alaposan eltorzitotta az eredeti neveket. Nem tudhatjuk persze, hogy akkoriban
pontosan hogyan ejtették, de a leirt gérog ¢és latin forma mai kiejtése bizony ég €s fold. Nézziink néhany példat.

Talan sokan emlékeznek még — az 1980-as évekbdl — a Medicina Kiado ,,Aesculap” cimii kdnyvsorozatara. Ez a név atira-
sanak egy érdekes verzidja. Eredetiben a gyogyitas istene a gordg mitologiaban AckAnmidc, igy Aszklépiosz a helyes atiras, de
talalkozhatunk az Asclepius, Asklepios, Aesculapius irdsmoddal is. De igy van ez mas gorogokkel is, pl. [Ttolepatog (Ptole-
maiosz) olvashatd Ptolomaeus, vagy Ptolemaeus alakban. [TuBayopag (Piithagorasz) is néha Pythagoras, de a matematikaban:
Pitagorasz-tétel. Tovabb bonyolitja a helyzetet, hogy egyes idegen nyelvekben sokszor lemaradnak a gorog-latin végzddések.
Erre példa az elézéekben emlitettek koziil: Socrate, Pythagore (francia), vagy Ptolemy (angol).

Es most vissza a cimben jelzett becsiilethez. Miutan Szokratészt koholt vadak alapjan halalra itélték, 6 ezt elfogadta. Hiszen
egyik alaptétele volt, hogy a torvényt, ha rossz is, be kell tartani. Onként itta ki a biirokpoharat, és folyamatosan beszamolt
érzeteirdl a jegyzeteld Platonnak. Platon pedig ezzel egy toxikologiai alapmiivet adott a keziinkbe. Mégis inkabb a filozofus
legutolso szavai a kozismertek: ,,Kriton, adjatok meg a kakast Aszklépiosznak!” De itt nem egy becsiiletbeli tartozasrol van szo,
mint vélhetnénk, hiszen Aszklépiosz nem valds személy, hanem isten. ,,Szokratész azért kérte, hogy nevében kakast aldozzanak,
mert az egyetlen dolog, amit magaval akart vinni, az, ami a 1ét minden allapotaban és minden lehetd vilagban, itt az anyagban,
ott a szellemben, amott az istenek kdzott és azokon tul az 6rok megvaltozhatatlanban, az egyetlen fontos: ez a kakas ébersége.
Ezért van a templomok tornyan kakas.””

— széphalom —

3 Részletesebben lasd Bésze Péter: Magyar orvosi nyelv. Helyesirasi atmutaté (Medicina, Bp. 2019.)

4 MTA Nyelvtudomanyi Intézet, Tanacsadd Szolgalat (tanacs@nytud.mta.hu)

5 Lasd pl. ,,Bal volt Igor Nyomorovics Ordendrov tabornoknal, Ugorszk-Szmorovszkban.” (Vanyadt bacsi)

6 Frederick Holmes: Typhus on the Eastern Front (Univ. Kansas Medical Center Essays). igy ir: ,,Leninnek tulajdonitott mondds: "Vagy a szo-
cializmus gyozi le a tetveket, vagy a tetvek a szocializmust.’ Sajnos, mint megtapasztalhattuk, a szocializmus gy6zott.”

7 Hamvas Béla: Scientia Sacra
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Az AOK Munkatirsak Archivumabol valogatunk

Dr. Csaszar Elemer (] 891 | 955)

Csaszar Istvan reformatus lelkész fia a Somogy megyei Gigén A
sziiletett 1891. december 6-an. 1902-1910 koz6tt kivaldoan tanuld '
csurgdi gimnazista volt, majd jeles érettségi vizsgat tett. Tanulma-
nyait a budapesti és a berlini egyetemeken folytatta. A Pazmany
Péter Tudomanyegyetemen (PPTE) 1914-ben matematika-fizika
szakos kozépiskolai tanari diplomat kapott. Egyetemi évei alatt
az Eotvos Kollégium tagja volt. Az I. vilaghabortban is részt vett.
Leszerelése utan, 1918 6szét6l a papai fogimnazium rendes tanara
lett. 1919-ben a PPTE bolcsészkaran szerzett doktori oklevelet, az
elméleti fizikai tanszéken el6szor tanarsegéd, majd adjunktus lett.
Magantanarra ,,Sugarzastan” c. targykorbol 1924-ben a PPTE-n,
.gazdasagi fizika” targykorbol pedig 1935-ben a Jozsef Nador
Miegyetemen képesitették. 1928-ban a Magyar Tudomanyos
Akadémia levelezd tagja lett. A baré Eotvos Lorand Matemati-
kai és Fizikai Tarsulat jegyzdje, a Természettudomanyi Tarsulat
titkara is volt.

Tudomanyos munkassaga csucsat az elméleti fizika terén a fe-
kete test sugarzasanak interpretacioja, a kisérleti fizikaban pedig a
rontgensugar intenzitasanak mérése jelentette. 1935-bana Magyar |
Orvosok Rontgen Egyesiiletének iilésén mutatta be taldlmanyat,a
rontgenenergométert: ,,70bb mint egy évtizede kisérletezem és igyekszem kiilonbozo fizikai elvek segitségével a rontgensugdarzas
merését lehetévé tenni. Természetesen ez alatt az id6 alatt t6bb kiilonbozd probaeszkizt is szerkesztettem. Az el6zetes kisérleteim
kozatt tobb eredmenytelen volt. Ennek oka az, hogy a rontgensugdrzas melegité hatasat kivantam felhasznalni a mérésre. Ez a me-
legitd hatds azonban rendkiviil csekély, ugy hogy a mérdeszkoz legfeljebb néhany ezredhdfokkal melegszik fel, de viszont a melegité
hatas az egyetlen, amely fiiggetlen a sugdrzas mindségétol, vagy mds szoval a sugarzds dathatolo erejétél. Hosszu kisérletezés utin
bebizonyosodott, hogy a legelénydsebb a rontgensugadrzast valamilyen fémmel teljesen elnyeletni és a keletkezd csekély meleget
elektromosaram termelésére hasznalni fel. Ez a késziilékem alapelve... Dntd fordulat volt kisérletezés kozben két olyan kiilonnemii
fém felismerése, amelyek a sugarelnyeld kiuphoz forrasztva jol mérhetd elektromos aramot szolgaltattak: ez a tellur és az eziist. Amig
mds kutatok, tiz-hisz masféle fempart hasznaltak fel errve a célra, addig én egy elemparral elértem azt, hogy elég erds elektromos
daramot kaptam. A sugdrfelfogo késziilék a kiilsé zavaro héhatdsokkal szemben tokéletes hészigetelé burokban van, egy haromldbu
fémallvanyon nyugszik. A réntgensugar vékony aluminium- és papirlemezekkel elzart nyildason keresztiil jut a késziilek belsejébe.
A sugarfelfogotol mintegy 5-6 méter hosszu hajlékony, jol védett kdabel vezeti az elektromosdramot mérd eszkozhoz. Ezt egy eredeti
leolvaso berendezéssel szereltem fel, ugy hogy a keletkezd gyenge elektromos aram mérése kénnytiszerrel és pontosan végezhetd.
A késziilék feltaldlasa nagyjelentéségii az orvosi gyakorlatban is, mert ennek segitségével kizvetleniil meg lehet mérni a testben
elnyelt sugarzast. Ez pedig rontgensugarakkal torténd gyogykezelés szempontjabol rendkiviil fontos. Koztudomdsu ugyanis, hogy
a nem elegendd mértékii rontgenbesugdrzas nem gyogyit, a tulméretezett besugarzas pedig esetleg gyogyithatatlan sebeket éget”.

1938. julius 1-t6l a pécsi tudomanyegyetem orvosi karan miikodo fizikai tanszék tanara lett, ahol hamarosan (1942. oktober)
nyilvanos rendes tanarra és intézetigazgatova valasztottak. Az 1942-43-as évre az orvostudomanyi kar dékanjava nevezték ki. 1946-
ban a B-listazasok kovetkeztében eltavolitottak az egyetemrol, és csak késbb kapott allast a godolléi Agrartudomanyi Egyetem
matematika-fizika tansz&ékén. 1948-ban, a fordulat éve utan ismét elbocsatottak. Csak 1951-ben allhatott ismét munkaba a Rontgen-
és Orvosi Késziilékek Gyaraban. 1955. augusztus 7-én hunyt el Budapesten.

Legjelentésebb munkai:

A fekete sugarzas torvényei: 1-2. rész. Bp. 1943. Idébeli és hullammechanikai kozépértékek. Bp. 1931.
Ujabb orvosi rontgenkésziilékek és rontgenlampék. Bp. 1943. Recherches sur la nouvelle théorie des quanta. Paris. 1931.
Az elektronmikroszkop. Bp. 1942. A kvantumelmélet. Bp. 1930.
A sugarak vilaga. Bp. 1937. A hangos film. Bp. 1929.
A fizikai Nobel-dij nyertese. Bp. 1936. A vilagjaro rakéta. Bp. 1928.
A rovidhullamu gyogykezelés fizikai alapelvei. Bp. 1936. A rontgensugarzas erdsségének mérése fényelektromos
A rontgensugarzas és gyakorlati alkalmazasa. Bp. 1934. cellaval. Bp. 1927.
A rontgen-sugarzas energiajanak mérése: kiilonds tekintettel A Planck-féle sugarzasi formula kisérleti vizsgalata
az orvosi dozis-mérésre. Bp. 1934, fényelektromos tton. Bp. 1923.

A rontgen-sugarzas technikai alkalmazasa. Bp. 1931.

Gracza Tiinde (tunde.gracza@aok.pte.hu) és Szabolcsi Csilla — Pekdr Mihdaly Orvosi és Elettudomadnyi Szakkényvtar

* frasunkban a forrasokban szerepld névvaltozatokat szerepeltettiik és néhany esetben az eredeti helyesirast alkalmaztuk!

(Az érdeklodck szamara e-mailben elkiildjiik a felhasznalt cikkek listajat!)
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