Pécsi Tudomanyegyetem Egészségiigyi Foiskolai Kar

X. Tudomanyos Diakkori Konferencia
2004. aprilis 23-24.

Kaposvar

Koszonto

Mintha tegnap bucsiztunk volna Zalaegerszegen a legutébbi TDK konferencia utdn, s 1dm, elroppent egy év, djra
koszonthetjiik egymdst. Most a Kaposvari Képzési Kozpont ad otthont jeles, évfordulds eseményiinknek; X.
konferencidjat tartja a Pécsi Tudomdnyegyetem Egészségiigyi Fdiskolai Kardnak Tudomdnyos Didkkore. Jolesd
érzéssel nyugtazhatjuk, hogy az elmilt évek kitart6 munkéja révén szépen fejlédott és izmosodott e rendezvény mind
technikai szinvonaldt, mind a résztvevok szdmadt tekintve. Gazdagodott a feldolgozott témdk kore és tudomdnyos
értéke. Kozel 100 eloadasnak lehetiink részesei az idei konferencidn. Koszonet illeti mindezért a szervezdoket, akik az
elokésziiletek sordn igyekeztek minden felmeriilt igényt kielégiteni. Koszontom az oktatékat, témavezetdket. Ok
fedezték fel” azokat a hallgatdkat, akik a nagy atlagb6l kiemelkedve érdemesnek bizonyultak arra, hogy valamely
Oket is érdekld teriilet mélyebb megismerésével, figyelmet érdemld vizsgdlatdval olyan 4j Osszefiiggéseket tdrjanak
fel, amelyek mindannyiunk szdmdra érdekesek lehetnek. Kivdncsi izgalommal varjuk bemutatdsukat. K6széntdm az
eldadokat és tarsszerzdiket, akik egészséges ldmpaldzzal varjdk, hogy bemutathassik eredményeiket. K6szontom a
Biral6 Bizottsdg tagjait, és kérem, hogy partatlan pontozdsukkal, hasznos és titmutatd birdlatukkal segitsék a szerzék
tovabbi munkdjat. Koszontdm a konferencia minden résztvevdjét, kellemes és hasznos idétoltést kivanok
valamennyiliknek.

Prof. Dr. Hartmann Géza foiskolai tandr az EFK TDK elnoke
A konferencia helye: PTE Egészségiigyi Fdiskolai Kar Kaposvari Képzési Kozpont Kaposvar, Szent Imre u.
14/b

ELOADASOK:

zslri pontokat vonhat le. Az eléaddsokat 5 perc vita koveti. [llusztraldsra diavetitd, szamitégépes projektor,
frasvetitd, video - vetitd igény szerint rendelkezésre 4ll.

A vetitési anyagot minden eléado a szekcio megkezdése eldtt 10 perccel adja le az oktatdstechnikusnak!

Ertékelés:

Az elhangzott eldaddsokat a szakmai zstiri pontrendszerben értékeli és rangsorolja.
A pontszdmok a kdvetkezdkbdl adddnak dssze:

I. Tudomdnyos munka
— a téma elméleti és gyakorlati jelentdsége
— szakirodalmi ismeretanyag



— a kutatds indokoltsaga, aktualitdsa
— kutatdsi modszerek
— a kutatdsi tevékenység (kivitelezés)

I1. A kutatds értékelése, dokumentdcioja
— dokumentécids anyag

— az eredmények értékelése

— a kovetkeztetések értéke, helyessége

HI. A TDK-eléadds értékelése

—eldadasmod, eloadodi stilus

— szakszerliség, nyelvhelyesség

— a mondanivalé kifejtése, az el6adds logikai felépitése

— szemléltetés (adbrdk €s tdblazatok sziikségessége, szerkesztése, lathatésdga, érthetdsége)
— szoveg és prezenticio szinkronja

— idébeosztas

IV. Vitakészség

— a vélaszadads stilusa

— a vélaszok 1ényegi tartalma, szakszertisége
— az érvelés logikdja

— kreativitds a vitdban

HELYEZESEK:

Minden szakmat kiilon szakmai zsfiri értékel.

A zstiri szakmanként I-II1. dfjat adhat ki.

A Hallgatéi Onkormdnyzat szekciénként egy-egy kiilondijat
adoményoz.

Témogatdi kiilondijak kiosztdsdra is sor keriil.

Szervezo Bizottsdg

Aprilis 23. (péntek)

8.00-9.30 Erkezés, regisztracié

9.30-10.30 A Pécsi Tudomanyegyetem Egészségiigyi Foiskolai Kar X. Tudomanyos Diakkori
Konferenciajanak iinnepélyes megnyitoja
az L. sz. el6addteremben

A VENDEGEKET KOSZONTI: DR. GYODI GYULA
PTE EFK Kaposvari Képzési Kdzpont igazgatdja, foiskolai tandr

A KONFERENCIAT MEGNYITJAK: PROF. DR. SULYOK ENDRE
PTE EFK féigazgatdja, egyetemi tandr

DR. GYENESEI ISTVAN

Somogy Megyei Kozgylilés elndke

SziTA KAROLY

Kaposvar Megyei Jogi Véros polgdrmestere

DR. HARTMANN GEZA

PTE EFK TDK elnoke, féiskolai tanar



PROF. DR. REPA IMRE
egyetemi tandr, féigazgat6 féorvos Kaposi Mér Megyei Kérhiz

GAL NIKOLETT
PTE EFK Hallgatéi Onkormanyzaténak elnoke

A TDK JELENTOSEGE JUBILEUMI KONFERENCIANK ES AZ EUROPAI UNIOBA LEPES KOSZOBEN DR.
Ro0zs0S ISTVAN emeritus professzor eldadasa

AZ UNNEPSEG HAZIGAZDAJA: DR. KOMAROMY LASZLO
foéiskolai tandr, f6igazgatdi tandcsadé
10.30- 10.40 A ZSURIK TAJEKOZTATO MEGBESZELESE
az I. sz. el6adéban
Vezeti: Dr. Kelemen Janos féiskolai tanar
10.45- 12.30 SZEKCIO ULESEK
VEDSZ 1. eldadéterem
EGYAPSZ II. el6ad6terem
DAPSZ I1I. eléad6terem
ASZMSZ 1V. eldad6terem
OLASZ V. el6ad6terem
12.30 - EBED
13.00- 13.30 TDK TANACS ULESE a ,,z5ld” teremben
14.00- 17.30 SZEKCIO ULESEK
VEDSZ I. eldadéterem
DAPSZ 11. eléad6terem
DAPSZ I1I. el6ad6terem
DIETSZ IV. el6addéterem
DKASZ V. eléadéterem

PROGRAMOK:
17.30- 18.30 VAROSNEZES
19.30 ZENES EST a tornateremben
20.00 ALLOFOGADAS az ebédl8ben

Aprilis 24. (szombat)

REGGELI

A ZSURIK TAJEKOZTATO MEGBESZELESE
az L. sz. eldaddban Vezeti: DR. KELEMEN JANOS fOiskolai tanar

SZEKCIO ULESEK
EBSZ 11. el6addoterem GYTSZ I11. el6adoterem SZNSZ 1V. eldadSterem
EBED

A ZSURIEKNOKOK ERTEKELO MEGBESZELESE
a ,,zold” teremben Vezeti: DR. KELEMEN JANOS f6iskolai tanar

FIATAL OKTATOK TUDOMANYOS FORUMA
az I. sz. el6adéban
Vezeti: DR. PETERKA GABRIELLA f6iskolai docens, a PTE EFK Zalaegerszegi Képzési Kozpontjanak igazgatdja



A KAR JOVOJEROL ES A DOKTORI ISKOLAROL
az I. sz. eléadéban
PROF. DR. BODIS JOZSEF egyetemi tandr, a Klinikai és Apoldstudomdnyi Intézet igazgatdjanak eldadasa

UNNEPELYES EREDMENYHIRDETES
az I. sz. el6ad6ban Levezet: DR. KOMAROMY LASZLO foiskolai tanar, féigazgatd
tandcsadd

ZARSZO

Uléselndk: DR. BODIS JOZSEF A zsiiri elndke: DR. R0Zs0S ISTVAN

Zstiritagok: DR. GERGELYNE BUsA ILDIKO
MAGYAROSI ANITA
KISZBACHER ILDIKO

LASKOVICSNE SZENDROI ANNAMARIA,
HOK képviseletében

10.45 FEKETE SZABOLCS L. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A humdnokologia helye az egészségtudomdnyokban és az dpoloképzésben”
Témavezetd: Dr. Kiss Tamas fdiskolai tanar

11.00 MULLERNE HORVATH TUNDE II. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Az dldozatos munka dldozatai
Témavezetd: Palfi Ferencné f6iskolai adjunktus

11.15 FRANYO ANNA II. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Az egészség érték?”
Témavezet6: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

11.30 FEKETE SZABOLCS 1. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A szabadgyokok és reaktiv oxigénszdrmazékok hatdsainak molekuldris biologiai és molekuldris patologiai
elemzése, az vijabb adatok tiikrében
Témavezetd: Dr. Komdromy L4szl6 f6iskolai tandr

11.45 BRANYINORA L. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
,,Similia Similibus Curentur — Hasonlo a hasonlo dltal gyogyittatik” (A homeopdtia)
Témavezetd: Csik Laura kozgazdasz

12.00 KoNcziR TAMAS 1. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)

Egészségiigyi intézmények Interneten valo megjelenése és lehetéségei
Témavezetd: Csik Laura kozgazdasz

Altalanos Szocialis Munkas Szak

Uléselndk: DR. TAKACS MAGDOLNA A zsiiri elnoke: DR. TAHIN TAMAS

Zstiritagok: FRANCSICS FERENCNE
HORVATH IZIDORNE
TAKACS ERZSEBET



SIMON ANIKO )
VARGA ILDIKO I11. évf. hallgat6, HOK

10.45 LAJos KRiSZTINA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat))
Az ifjiisdgi szocidlis munka lehetéségei Belgiumban és Magyarorszdgon
Témavezetd: Dr. Lazary Gyorgyné foiskolai adjunktus

11.00  TiszA GABRIELLA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat))
A Gyermekjoléti Szolgdlatok helyzete Jdsz-Nagykun-Szolnok megyében
Témavezetd: Wagner Laszloné foiskolai adjunktus

11.15  Kiss RICHARD IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat))
Elégedettségi vizsgdlat Vas Megyei Szakositott Szocidlis Intézet dolgozoi korében
Témavezetd: Karolyiné Kéczan Katalin
féiskolai adjunktus
Wiégner Laszloné féiskolai adjunktus
11.30  CsizMADIA CsILLA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Elégedettségi vizsgdlat Vas Megyei Szakositott Szocidlis Intézet lakoi korében
Témavezetd: Karolyiné Kéczan Katalin f6iskolai adjunktus Wagner Laszloné f6iskolai adjunktus

11.45 HORVATH EDINA IV. (Szombathelyi Képzési Kézpont, Nappali Tagozat))
Devidns viselkedések az dltaldnos iskolds korosztdlyban
Témavezetd: Elids Zsuzsanna féiskolai docens

Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitkus Szak

Uléselndk: DR. FEKETE MATYAS A zsiiri elnoke: PROF. DR. KovAcs L. GABOR

Zstiritagok: DR. KELEMEN JANOS DR. KELLER EvA NAGYNE DR. CSAPO ZSUZSANNA BICSAK ESZTER I11. évf.
hallgaté, HOK

10.45 PINTER RiTA IV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A Helicobacter pylori infekcio diagnosztikus lehetdsé-gei
Témavezetd: Dr. Kovdcs Zsuzsanna féorvos

11.00  VOROs EpINA IV. (Kaposvéri Képzési Kézpont, Nappali Tagozat)
A Clostridium botulinum toxinja dltal okozott ételmérgezés
Témavezetd: Dr. Toldi Mdria vezetd f6tanicsos
11.15  MESSNE KADLECSIK LipIA IV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Lipidmentesités gyorsan, egyszeriien
Témavezetd: Dr. Laszl6 Kinga biolégus

11.30  GAALIBOLYA IV. (Kaposviri Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Mieloperoxiddz aktivitds hidnydnak kimutatdsa rutin vérképanalizis sordn
Témavezetd: Kocsis Ibolya laborvezetd

11.45  VECSERNYES MONIKA III. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
P53 fehérje hatdsainak vizsgdlata PCI2 sejtekben
Témavezetd: Prof. Dr. Szeberényi J6zsef
egyetemi tandr
Dr. Fabidn Zsolt egyetemi tandrsegéd



12.00  TOTHNE OROSZ KRISZTINA IV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Az immunhisztokémia jelentésége az emlédagana-tok diagnosztikdjdaban
Témavezetd: Dr. Bartok Katalin ov. féorvos Dr. Jackel Mérta féorvos

12.15 KANYA MELINDA IV. (Kaposvari Képzési K6zpont, Nappali Tagozat)
Tumor markerek onkologiai jelentésége emldodaga-natokban
Témavezetd: Prof. Dr. Fekete Matyds Uléselnok: HOLLO ROZSA A zsiiri elnoke: PROF. DR. SULYOK ENDRE

Zstiritagok: DR. BODECS TAMAS HARJANNE BRANTMULLER EvA BARNA ADRIENN BAGI TONDE I11. évf.
hallgaté, HOK

10.45 KISGYORGY ANETT IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A terhesgondozds magyarorszdgi rendszere
Témavezetd: Prof. Dr. Bédis Jozsef intézetvezetd

11.00 HORVATHNE KURUNCZI MELINDA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A Csalddvédelmi Szolgdlat elégedettségi vizsgdlata
Témavezetd: Oroszvariné Pap Erika
megyei vezetd védénd

11.15 KoOviRITAIV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Védonoi munka Finnorszdgban
Témavezetd: Dr. Horvéth Boldizsér f6iskolai tandr

11.30 FoLTANYI ERIKA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A babaiiszds jelentosége a csecsemo fejlodésében és fejlesztésében
Témavezetd: Csordds Kldra Bogarné B. Zsuzsanna gy6gytornasz

11.45 DEuTSCH KRISZTINA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Babaiiszds
Témavezetok: Angyal Magdolna fdiskolai tanarsegéd Wéberné Kapus Judit gydgytornasz

12.00  VAMOSI ANIKO IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Az iskolai egészségnevelés kinek a feladata?
Témavezetd: Holl6 Rézsa f6iskolai docens, intézetigazgat6-helyettes

12.15  SzaBO AGNESIV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)

Egészséges életmoddal kapcsolatos ismeretek és szokdsok vizsgdlata féiskoldsok korében
Témavezetd: Hollé Rézsa fdiskolai docens, intézetigazgatd

Védoné Szak ,,Parvalasztas és gyermekvallalas”
Uléselnok: HOLLO ROZSA A zsfiri elndke: DR. BODECS TAMAS

Zstritagok: PETONE CSIMA MELINDA
HORVATH PALNE

FRANKNE SZTERGAR TiMEA
TANCOS ANDREA II1. évf. hallgaté, HOK

14.00  VARSZEGI REKA II. (Pécsi Képzési Kozpont, Egészségtan tanar Szak, Leve-lez6 Tagozat)



A szexudlis vonzerd titkai- kommunikdcio, és metakommunikdcio a partnervdlasztdsban
Témavezetd: Dr. Hartmann Géza foiskolai tanar

14.15 Papp SziLVIA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat )
Siirgdsségi fogamzdsgdtlds
Témavezetd: Borocz Zsuzsa védond

1430  MicsopA IVETTIV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Fiatal nok gyermekvdllaldsi motivdcioi
Témavezetd: Bodosi Tamdsné dr. féiskolai docens

14.45 TOTH MONIKA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A magzat épségét veszélyeztetd kiilso teratogén drtalmak és megeldzésiik
Témavezetd: Dr. Kiss Zsuzsa gyermekgydgydsz szakorvos

15.00 FLENER NIKOLETT IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A 35 éves kor feletti terhes anydk magzatainak veszélyeztetettsége és megelozésiik
Témavezetd: Dr. Kiss Zsuzsanna gyermekgy6gydsz szakorvos

15.15 MULLER AGNES IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A csecsemo- és kisdedkori atopids dermatitis
Témavezetd: Dr. Harangi Ferenc ov. féorvos
Uléselnok: DR. KOMAROMY LASZLO A zsfiri elnoke: DR. RUMI GYORGY

Zstiritagok: SZEKERESNE I1ZSAK MARGIT

MULLERNE SZOGEDI ILDIKO
BoDIS ADRIENN I11. évf. hallgaté, HOK

10.45  VARGANE LACZO ANNAMARIA III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)

A miivi terhességmegszakitds és a primipardk interruptiojdval kapcsolatos dpoloi megfigyelések

Témavezetd: Kobli Ménika foiskolai tandrsegéd

11.00 BALLANE PERDUK ANIKO III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
LCA sériilés miitéti technikdi, az operdlt betegek rehabilitdciojuk és dpoldsuk
Témavezetd: Dr. Béres Gyorgy féorvos

11.15 NEMETH HENRIETTA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont,Nappali Tagozat)
A Carpal tunnel szindroma kialakuldsdnak okai, tiinetei, kezelése, dpoldsi vonatkozdsai
Témavezetd: Dr. Korcsmar Jézsef féorvos

11.30 BARANYNE NAGY GYONGYIIV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Folyadékkimosdsos elvii thrombectomia vénds alkalmazdsdnak in vitro alapjai
Témavezetd: Dr. Harmat Zoltdn egytemi tandrsegéd

11.45  S1rosNE KovAcs TIMEA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
35év feletti sziilondk terhességi és sziilészeti sz0vod-ményei
Témavezetd: Dr. Turay Andras féorvos

12.00  SzALAIEDINA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Kutatds egy ritka betegség témakorében (Nephrogen diabetes insipidus)
Témavezetd: Betlehemné Té6th Eva dpolasi igazgaté

12.15 BEDE HELGA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
, Borban az igazsdg...”?
(Személyiségzavarok eloforduldsa kezelt alkoholbetegeknél)



Témavezetd: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

30

Diplomas Apolé Szak ,,Az dpolas mindennapjai

Uléselndk: DR. SCHMELCZER MATILD A zs{iri elndke: DR. LAKNER LASZLO

Zstritagok: KORITAR KAROLYNE

14.00

14.15

14.30

14.45

15.00

15.15

15.30

SZEKERESNE I1ZSAK MARGIT

NEMETH KATALIN
ORBAN KATALIN I11. évf. hallgaté, HOK

GYARMATI SZILVIA IV. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A betegtdjékoztatds problémdinak beteg és dpoloi vonatkozdsai traumatologiai osztdlyokon
Témavezetd: Németh Gyuldné fdiskolai adjunktus
REITHOFFERNE KI1ss MARIA II. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Egyiittmitkodés eredménye a sikeres rehabilitdcio
Témavezetd: Németh Gyuldné féiskolai adjunktus

KIRALY ILDIKO IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
., Sotétség fogsdgdaban”

A vaksdg a mindennapos életben és a lehetéségek

titkrében

Témavezet6: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

LukAcs MIKLOS IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
., Az oninjekcidzds pedagogiai vonatkozdsai”
Témavezetd: Sasvdriné Bojtor Anna féiskolai adjunktus

PAULOVICSNE K1Ss MELINDA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezdé Tagozat) Sav és liig okozta nyeléesd
sziikiiletek ballonkatéteres tdgitdsdnak hatdsa a beteg életmindségére
Témavezetd: Dr. Varadyné Horvith Agnes fdiskolai adjunktus

SALLAI ERIKA III. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Test és lélek. Melyik fdj?
Témavezet6: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

TROSZTNE HONVED IVETT IV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
A sziirés és a foglalkoztatds jelentdsége a dementidban szenvedé iddskoriiak elldtdsdban
Témavezetdk: Bogddn Liszloné dpoldsi igazgatd Dr. Bencze Zoltdnné foiskolai adjunktus

Uléselndk: DR. MOLNAR LASZLO A zsiiri elnoke: BETLEHEM JOZSEF

Zstritagok: DER ANIKO

14.00

BUJTOR ANNA
MAMMEL EVELIN I11. évf. hallgaté, HOK

ScHINDLNE HORVATH MELINDA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Karriertervezés az dpoldi pdlydn
Témavezetdk: Dr. Varadyné Horvith Agnes foiskolai



adjunktus
Dr. Fazekas Zoltin egyetemi adjunktus

14.15 NEMETH JOZSEFNE IV. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Az dpoloi hivatds megitélése napjainkban
Témavezetd: Bogdan Laszloné dpolasi igazgatd

14.30  SzABO ANIKO III. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
Holisztikus dpolds korhdzon innen és til
Témavezetd: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

14.45  JASZFI ANNAMARIA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Mdsodlagos prevencio: Hogyan kezelhetd a narkomdnia?
Témavezetd: Sasvariné Bojtor Anna fdiskolai adjunktus 15.30- 15.45 SZUNET

15.00 ADORJAN GABRIELLAIV.
(Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Siimeg vdros kozoktatdsi intézményeiben folyo egész-
ségnevelo munka helyzete és fejlesztési lehetéségei
Témavezetd: Borbélyné dr. Torok Mdria
foéiskolai adjunktus

15.15 BALOGH NIKOLETTIV.
(Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
,, Drdavaszabolcs egészségtérképe”
Témavezetd: Sasvdriné Bojtor Anna fdiskolai adjunktus

15.45 Csizmapia NAGYEZSDA IV. (Szombathelyi Képzési Kézpont, Nappali Tagozat)
Az egészségi dllapot és a szocidlis helyzet dsszefiiggései felmérés alapjdn
Témavezetd: Horvath Izidorné féiskolai docens

16.00  STEFAK ISTVANNE IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
Esély a teljesebb életre
Témavezetd: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

16.15 HERCOGH BRIGITTA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
A korzeti dpolo egészségfejleszto tevékenysége a népegészségiigyi program megvalositdsdban
Témavezetd: Dr. Varadyné Horvith Agnes f8iskolai adjunktus Uléselnok: DR. FIGLER MARIA
A zsiiri elnoke: DR. NAGY JULIA

Zstritagok: SZABO SZILVIA
JENEINE HARSANYI ILDIKO

LABORCZI ILDIKO
IsTvANOVICS ILDIKO II. évf. hallgaté, HOK

14.00  GEROCS NIKOLETT IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Mennyire ismertek a gluténmentes termékek? Felmérés lisztérzékeny betegek korében
Témavezetd: Szabolcs Mariann féiskolai tandrsegéd

14.15 KANDIK JANOS IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A mustdrmag kémiai vizsgdlata
Témavezetd: Gubicskoné Kisbenedek Andrea féiskolai tanarsegéd

1430 HORVATH MARIANNA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Kiilonboz6 lisztek és keményitok csirizesedésének vizsgdlata



Témavezetd: Fejds Szilvia féiskolai tandrsegéd

14.45 ERDOS TiMEA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A kalcium és foszfor bevitelének vizsgdlata tdpldlkozdsunkban
Témavezetdk: Dr. Pallai Gdbor
tudomdnyos osztilyvezetd
Marton Krisztina féiskolai tanarsegéd 15.30- 15.45 SZUNET

15.00 JEKKEL ANDREA IV,
(Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A busa szerepe a tdpldkozdsban
Témavezetd: Fejos Szilvia féiskolai tanarsegéd

15.15 KRISTOF KORNELIA IV.
(Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Gydgytedk antibacteridlis hatdsdnak vizsgdlata
Témavezetd: Dr. Kerényi Monika egyetemi adjunktus

15.45 SzuHAN REKA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A tdpldltsdgi dllapot a gyulladdsos bélbetegségek kii-lonbozo stddiumaiban
Témavezetd: Prof. Dr. Figler Mdria intézetvezetd

16.00  KLEIBER KRISZTINA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat) Az ordkletes anyagcsere-betegségek
diétds kezelése TémavezetOk: Dr. Decsi Tamds egyetemi docens
Marton Krisztina féiskolai tanarsegéd

16.15  SIFTER AGNES IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A metabolikus szindroma diagnosztikdja
Témavezetd: Fejds Szilvia féiskolai tandrsegéd

16.30 WIEDER BOGLARKA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Infarctuson dtesett betegek mozgds — és dietotherdpidja
Témavezetok: Bonydrné Miiller Katalin féiskolai docens Dr. Kiss Sdndor tanar

16.45  SCHNEIDER ERIKA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A jobb- és balkezesség osszehasonlitdsa és kérdoives felmérése
Témavezetd: Dr. Hartmann Géza féiskolai tandr

Diagnosztikai Képalkoté Szak

Uléselndk: DR. KOVACS LASZLONE A zsiiri elnoke: DR. HORVATH GYULA

Zstritagok: DR. CSERE TIBOR
DR. BOGNER PETER
DR. NAGY GYONGYI

WALTER NORBERT
MURAI VIKTORIA III. évf. hallgaté, HOK

14.00 TAKACS ALizZ- BiRO EDIT- FARKAS ANDREA L. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelez6 Tagozat)
Besugdrzdstervezési CT felvételek jelentosége
Témavezetd: Dr. Hadijev Janaki igazgaté helyettes



14.15  OsvATHNE K0Os ERIKA 1. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
A vékonybél rontgenvizsgdlata régen és ma
Témavezetd: Dr. Ukos Maria féorvos

1430 KoczkAs ANDREA 1. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
A bélrendszer vizsgdlat modern képalkoto eljdrdssal (CT, MR colonogrdfidk)
Témavezetd: Dr. Bor Katalin féorvos
14.45 BELL BARBARA L. (Kaposvéri Képzési Koézpont, Levelezd Tagozat)
Mamma interventio
Témavezetd: Dr. Lukovich Tamasné vezetd asszisztens

15.00 LuUKACS LASZLONE — TOTNE NOVAK KATALIN — PIRT ANITA 1. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd
Tagozat)
Emlésziiré vizsgdlaton megjelent, sziirésbol kiemelt betegek tovdbbi vizsgdlatai
Témavezetd: Dr. Horvath Gyula ov. féorvos

15.15 KoczkAs ANDREA 1. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
MRI protokoll az epilepszids gyerekek vizsgdlata estén
Témavezetd: Dr. Barsi Péter f6orvos

15.30- 15.45 SZONET

15.45 BELL BARBARA L. (Kaposvéri Képzési Kozpont, Levelezd Tagozat)
CT perfusio
Témavezetd: Dr. Molndr Péter f6orvos

16.00 NEMETH KATALIN L. (Kaposvari Képzési Kozpont, Levelez6 Tagozat)
CT jelentdsége a craniocerebralis sériilések elldtdsdban
Témavezetd: Dr. Csékay Andras féorvos

16.15 BORBELY CSABANE 1. (Pécsi Képzési Kozpont, Levelezé Tagozat)
A Miras radiofrekvencids késziilék bemutatdsa
Témavezetd: Dr. Rostds Tamds egyetemi tandrsegéd
Uléselnok: DR. MESZAROS LAJOS A zsiiri elndke: DR. Kiss ILONA

DR. TEMESVARI TIBOR

Zstiritagok: BRANDTMULLER ISTVAN
JOzsA CSABA

KARVALICS MELINDA
TOTH LINDA I11. évf. hallgaté, HOK

9.00 PurpPi BARBARA KATALIN IIL. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Az iskoldzottsdg és az egészségmagatartds
Témavezetok: Dr. Mészaros Lajos
Fekete Sandorné féiskolai adjunktus
Nadrai Laszloné szocioldgus

9.15 CsOKA VERA III. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Gyogyszerkoltségek elemzése két kozforgalmii gyogyszertdr adatai alapjdn
Témavezetd: Buktané Hetesi Magdolna ov. fégyogyszerész

9.30 SzAKACS GABOR 1. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Szdmitogépes oktato program az ,, Egészségiigyi szakmai ismeretek” tantdrgyhoz



Témavezetdk: Dr. Mészaros Lajos Fekete Sdndorné foiskolai adjunktus

9.45 DoMJAN PETER I11. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Az intelligens kdrtydk szerepe és jelentésége az egészségbiztositasban
Témavezetdk: Fekete Sdndorné féiskolai adjunktus

Buktané Hetesi Magdolna
ov. fégydgyszerész

10.00 KovAcs DORA II. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Irdanyitott Betegelldtdsi Modell — ez a jovonk?
Témavezetd: Horvath Lasz16 osztdlyvezetd

Gyogytornasz Szak

Uléselnok: HOCK MARTA A zsiiri elndke: DR. LAKY REZSO

Zstritagok: POKA SzZILVIA BALOGH EDIT JUHASZ RiTA LEIDECKER ELEONORA BIRKAS JUDITIV. évf. hallgato,
HOK

9.00 KuszToR ISTVAN I11. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A dohdnyfiist, mint stresszor és a neurotensin hatdsa patkdnyok fdjdalomérzésére
Témavezetd: Dr. Hartmann Géza

9.15 JANA ZOLTANIV. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A gyogytorndsz szerepe az dpoldi team munkdjdban
Témavezetd: Borbélyné dr. Torok Maria f6iskolai adjunktus Czompol Orsolya

9.30 NAGY CSILLA IV. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A kotoszoveti masszdzs BGM eredményességének vizsgdlataTcO:nyomdsméro segitségével

Témavezetd: Bogané Fatér Zsuzsanna foiskolai docens Wienberger Eva gy6gytornasz
9.45 FUKsz EDINA TV,

(Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)

Az aktiv sportolok izomegyensiilydnak vizsgdlata és értékelése a kiilonbozo sportdgakban

Témavezetd: Téthné Steinhaus Viktéria féiskolai adjunktus

10.00 METZ TiMEA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Nagyiziiletek arthrosisos megbetegedésének fizioterdpidja, kiilonos tekintettel a preoperativ elokészitésre
Témavezetok: Prof. Dr. Kranicz Janos intézetvezetd Hock Mdrta féiskolai tandrsegéd

10.15  RADNAI VALERIA IV. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Allami gondozott csecsemdk korai fejlesztése subaqualis térben
Témavezetok: Prof. Dr. Kranicz Janos intézetvezetd Hock Mdrta féiskolai tandrsegéd

10.30-10.45 SZONET

10.45  PAvLr1 JupiT EVELIN IIL. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Fizikai terhelhetdség vizsgdlata és fejlesztése asthma bronchiales gyermekeknél
Témavezetok: Dr. Kiss Ildiké féorvos

Cséaszarné Gombos Gabriella
foéiskolai tandrsegéd
11.00 HORVATH RENATA IV. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)



Gerincbardt mozgdsforma tanitdsdnak metodikai vizsgdlata a Porci Berci gerinciskola keretein beliil
Témavezetdk: Borbélyné dr. Torok Maria

foéiskolai adjunktus

T6thné Steinhausz Viktéria

foéiskolai adjunktus

To6th Klédra gyégytornész

11.15 BALLA MARIETTA III. (Pécsi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A harcmiivészetek szerepe a rehabilitdcioban
Témavezetd: Jaromi Melinda féiskolai adjunktus

11.30 KOcZzIAN VIKTORIA II. (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Fizioterdpids lehetdségek a kutydk discopathidjdnak megelozésében
Témavezetd: Téth Klara gydgytornasz

Sziilészno Szak

Uléselndk: DR. HORVATH BOLDIZSAR A zsiiri elnke: DR. ILLEI GYORGY

Zstritagok: BODOSI TAMASNE DR.
GASPAR ANTALNE
BARNA ADRIENN
WEIFENBACH ANDREA III. évf. hallgaté

9.00 FoLOP ZsANETT II1. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A laparoscopids miitétek helye a sziilészeti és a no-gyogydszati gyakorlatban
Témavezetd: Dr. Drozgyik Csaba sziilész- n6gyogydsz

9.15 KATO SziLvia 111
(Szombathelyi Képzési Kézpont, Nappali Tagozat)
A siirgosségi fogamzdsgdtldsrol ismeretek és attitiid vdltozdsok a terhesség megszakitdst kéré nék korében
Témavezetd: Dr. Horvéth Boldizsér f6iskolai tandr

9.30 DoMONKOS VERONIKA III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A 16. terhességi héten végzett AFP sziirovizsgdlatok jelentosége
Témavezetok: Dr. Koppany Csaba foiskolai adjunktus Dr. Nedeczky Ivan sziilész- n6gyogyasz

9.45 NAGY VERONIKA III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
lkerterhesség, ikersziilés pszichologiai vonatkozdsai
Témavezetok: Tothné Olah Katalin
Dr. Doma Géza
sziilész- gyermekndgyodgyasz

10.00  Ucoczki KRISZTINA III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
lkerterhesség, perinatdlis mortalitds és korasziilés kapcsolata
Témavezetdk: Dr. Horvith Boldizsar féiskolai tandr Dr. Koppdny Csaba féiskolai adjunktus

10.15  NAvVAI VIKTORIA III. (Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
A magzat méhen beliili elhaldsdnak okai és a szii-lészndi teendok
Témavezetd: Dr. Koppany Csaba fdiskolai adjunktus



10.30-10.45 SZUNET

10.45 Husz VERONIKA III.
(Szombathelyi Képzési Kozpont, Nappali Tagozat)
Vertkdlis sziilési mod
Témavezetd: Dr. Turay Andras
sziilész-ndgydgyasz féorvos

11.00 ArOK BEATAIIL
(Szombathelyi Képzési Kézpont, Nappali Tagozat)
Az ujsziilottek sziiletési paramétereinek vizsgdlata
Témavezetd: Dr. Bodecs Tamds féiskolai adjunktus

Fiatal Oktatok Tudomanyos Féoruma

Uléselndk: DR. PETERKA GABRIELLA

13.00 FRANKNE SZTERGAR TIMEA f6iskolai tandrsegéd (Pécsi Képzési Kozpont, Egészségfejlesztési €s Csalad-
gondozdsi Intézet)
Mit tehet a védond a drog-prevencio terén a kozépiskoldban?

13.10 KARAMANNE PAKAI ANNAMARIA f6iskolai tandrsegéd — DER ANIKO foiskolai tanarsegéd (Zalaegerszegi
Képzési Kozpont, Apoldstani Tanszék)
A magyar nok viszonyuldsa a nogyogydszati sziiré-vizsgdlatokhoz

—

13.20  NAGY ILDIKO féiskolai tandrsegéd (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Fizioterdpids Tanszék)
2. 13.30 PETONE CSIMA MELINDA fGiskolai tandrsegéd (Kaposvari Képzési Kozpont, VEdond Tanszek)

,, Testiink — lelkiink egészsége” Adatok a magyar nék egészségi dllapotdrol

A csaldd, mint mentdlhigiénés prevencios rendszer

30
13.40  MARTON KRISZTINA (Pécsi Képzési Kozpont, Human Tépldlkozastudomanyi és Dietetikai Intézet)
A tojdsfehérje koaguldcio kinetikdjdnak vizsgdlata

13.50  MouLics BALINT (Pécsi Képzési Kozpont, Fizioterdpids Intézet)
Az Achilles- in sériilések rehabilitdcioja — korai mobilizdcios program

14.00 KOROKNAI GABRIELLA (Pécsi Képzési Kozpont, Fizioterdpids Intézet)
A sportterdpia jelentdsége a neuroldgiai rehabilitdcioban

14.10  MAGYAROSI ANITA féiskolai tandrsegéd (Kaposvari Képzési Kozpont, Apolastani Tanszék)
Hospice — mélto élet az it végén

1420 KOBLIMONIKA (Szombathelyi Képzési Kozpont, Apolastani Tanszék)
Apoldsrol a jové dpolditdl

1430 KARVALICS MELINDA (Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Egészségbiztositasi és Egészségpoitikai Tanszék)
Az egészségbiztositdsi képzés tovdabbfejlesztése a ,,Bolognai folyamat” tiikrében

14.40 MESZAROS MELINDA (Szombathelyi Képzési Kozpont, Szocidlis Munkas Képz6 Intézet)



Az eléitéletek csokkentésére irdnyulo torekvések a szocidlis munkds képzésben

14.50  MAKAI ZOLTAN fdiskolai tandrsegéd (Kaposviri Képzési Kozpont, AOK Szaknyelvi Tanszék)
Sziikségletanalizis adott szak/kurzus tartalmi és for-mai kovetelményeinek, célkitiizéseinek meghatdrozdsdra

Hallgatoi el6adasok kivonatai

A humanokolégia helye az egészségtudomanyokban és az apoloképzésben

A humanokolégia a XXI. szdzad tudoménya, egy, a tobb évszdzados hagyomdnyoktdl eltérd latdsmod. Torténeti
gyokerei visszanyulnak a klasszikus gorog kultira intuitiv szemléletéhez. Vizsgdlati objektuma: az ember totélis
interakci6ja kornyezetével.

Az egészségligyi foiskolai és egyetemi szakok mindegyikén a curriculum kiemelkedden fontos részét képezi az
egészség mint fogalom megismerése, tanulmanyozdasa a rd haté pozitiv és negativ tényezdk ismeretével dsszhangban.
Ezek természetesen a tobbszintli prevencio alapjat képezé multidiszciplindris tudastartalmak.

A vizsgdldédas alapjat a Lanolde-modell képezi, amelyben a négy teriiletb6l (életmdd, genetikai adottsdgok,
egészségligyi ellatds, kornyezeti artalmak) a kornyezet dltaldban kimarad vagy feliiletesen kezelt teriilet, pedig kb.
25%-o0s ardanyaval a masodik helyen 4ll.

A humanokoldgia a teriilet feldolgozasara tudomédnyos szempontbdl teljes mértékben alkalmas tudomanyteriilet,
amelynek jeles bizonyitéka, hogy a WHO eurdpai régidra késziilt ,Egészséget mindenkinek 2000-re” cimii
programjaban kiilon fejezetet szentel a humanokoldgia szamara.

Témavezeto: Dr. Kiss Tamas

Az aldozatos munka aldozatai

A szerzd a ma egyre gyakoribba val6 kiégés jelenségét, a burnout szindromat vizsgdlja, mely kiilonosen a segitd
szakmadkban és a betegellatdsban van jelen, ahol fizikailag és lelkileg igen megterheld munkardl van szé.

A kutatdsi helyszine: Baranya Megyei Gyogyfiirddkérhdz Harkany

Célcsoport: szakdolgozdk és orvosok

A vizsgdlat: 2003.09.01-2003.09.30-ig tartott

Moddszertana: a Maslach Burnout Interventory-Maslach kiégettségi kérddiv standardizalt valtozatdt hasznilta,
melyet kiegészitett a dolgozdi elégedettségre vonatkozé és szociodemogréfiai kérdésekkel.

A szerz0 hipotéziseire a kutatds sordn a kovetkezo megdllapitdsok sziilettek: az intézményben kozepes mértéki a
kiégés jelensége. A megkérdezett dolgozok nagy részénél az évek muldsaval csokkent a lelkesedés a gydgyité munka
irdnt. A dolgoz6k nagy része ugy itéli meg, hogy nem kap kelld timogatast, és elismerést munkdjaval kapcsolatban a
vezetoktol. A palyaelhagyds gondolatdval a megkérdezettek fele foglalkozik, amit negativ eredménynek értékel, mert
az intézményben a fizikai és lelki megterhelés mértéke nem olyan intenziv, mint mds kérhazakban.

Témavezetd: Palfi Ferencné f6iskolai adjunktus

»»AZ egészség érték?”’

Magyarorszag lakossaganak egészségi dllapota nemzetkozi 6sszehasonlitdsban kedvezdtlen képet mutat. A felndttek
kevesebb egészségesen eltoltott életévre szamithatnak. A szerzd kérddives felmérést végzett a dunaujvarosi korhaz
egészségiigyi dolgozobi, a varos és vonzaskorzetében €16 lakossag korében az egészség- és betegségmagatartasukrol.
A vizsgilat célja volt,hogy az egészségiigyi dolgozok egészségesebben élnek-e, mint a laikusok, a vizsgalt intézmény
kozossége alkalmas-e példaként szolgalni a tdrsadalom mds csoportjai szdmdra. A vizsgalt csoportok eredményeinek
Osszehasonlitdsdra egy egészségi dllapot mutatd érték képzése tortént. A valtozdk kozotti kapcsolatok mérésére



korreldcio- és regresszidelemzést végzett. Probafliggvény szdmitdssal megdallapitotta, milyen szignifikancia szinten
tér el egymadstol az egészségiigyi dolgozdé és a laikus csoport képzett dtlaga. Kovetkeztetések levondsa utdn a szerzd
prevencids javaslatokat tesz az egészségiigyi dolgozok és a lakossdg irdnydba. A pozitiv hatdsok attevOdhet-nek a
kozvetlen csaldd és a tdgabb tdrsadalmi rétegek felé.

Témavezetd: Palfi Ferencné f6iskolai adjunktus

A szabadgyokok és reaktiv oxigénszarmazékok hatasainak molekularis
biologiai és molekularis patolégiai elemzése, az Gjabb adatok tiikrében

Napjainkban a szabadgyokok jelentoségiik miatt az érdeklo-dés kozéppontjaba keriiltek, szakmai-tudomanyos
szinten és a korszerli egészségtudomany irant érdekl6dok korében egyarant.

Sejtjeink mikodésiik sordn intracelluldris és extracelluldris forrdsokbdl folyamatosan ki vannak téve a
szabadgyokok és reaktiv oxigén szarmazékok 4ltal eléidézett stressz-ha-tdsoknak. E stresszhatdsok mutdciot eldidézo
és mas makromolekuldris valtozdsokat produkdlé hatdsai sejtkdrosoddsi fo-lyama-tokhoz vezetnek. Ezek
experimentdlis és klinikai megfigyelések alapjan is bizonyitottan szdmos kérforma, patolégids elvaltozas forrasait
képezik.

Sejtjeink azonban nem védtelenek, az evolicid sordn kialakult celluldris antioxiddns folyamatoknak
koszonhetéen. Manapsdg mar a farmakoldgiai és a terdpids szintll védekezés le-hetdségein tilmenden a prevencid
lehetdségei is fenndllnak, elsGsorban taplalkozas-bioldgiai szinten.

Kiemelked6 egészségtudomdnyi feladat a problémakér interdiszciplindris megkozelitése és az ebbdl szdrmazéd
szemléletmdd minél szélesebb kort terjesztése mind prevencids, mind terdpids szinten.

Témavezetd: Dr. Komdromy Lasz1é

,,Similia Similibus Curentur
— Hasonl6 a hasonlé altal gyégyittatik”
A homeopatia

Mir Hippokratész leirta, hogy egy betegséget kétféleképpen lehet gydgyitani: vagy a baj ellenszerével, vagy a
tilnetekhez hasonl6 szerrel. Az orvosldsnak csak az ellenszereken alapuld szemlélete terjedt el a tudomény torténete
sordn. A hasonldsigra alapozott gydgyitds, a homeopitia ,.elfelejtédott”, vagy csak mint titkos, nem hivatalos
gy6gymdd élt tovabb, melyrdl az onmagédt tudomdnyosnak nevezd orvoslds nem vett tudomdst, vagy mdgidnak
nevezte.

Napjainkban a homeopétia ismét a figyelem kozéppontjaba keriilt. Elgondolkodtatd, hogy vajon mi ennek az oka.
Taldn az, hogy az emberek csalédtak a hagyomdnyos orvoslds moddszereiben? Vagy a rekldm, a marketing
szerepvallaldsa a dontd tényezd?

Tény, hogy a homeopétia tudomadnyosan megalapozott mdédszer. Jelentdségét mutatja, hogy az Eurdpai Unié
tagdllamai szdmdra a homeopdtidval kapcsolatos kutatdsokra és oktatdsdra irdnyelveket dolgoz ki.

Elsddleges célom, hogy felmérjem, a diplomds 4polék ismeretszintjét a homeopatidr6l, megvizsgiljam, hogy
milyen informdcidkra van sziikségiik, és miképpen tudna ez eljutni hozzajuk.

Témavezeto: Csik Laura

Egészségiigyi intézmények Interneten valéo megjelenése és lehetoségei

Az egészséggel kapcsolatos honlapok Osszessége az egyik leg-népszertibb teriilet a vildghdlon. Becslések szerint a
szazezret is joval meghaladja az egészséggel, egészségiiggyel kapcsolatos webhelyek szdma.



Egységes alapelv szerint elemzem és Osszehasonlitom a magyar és kiilfoldi honlapokat technikai és tartalmi
szempontbol.

Az dsszehasonlitdsok eredményeibdl az allapithaté meg, hogy a magyarorszdgi honlapok, illetve egészségiigyi
rendszerek elmaradnak a kiilfoldiekhez képest. Lényegében ndlunk még kihaszndlatlan az Internet.

Tervem a magyarorszagi egészségiigyi intézmények szdmadra egy ,,Egészségiigyi honlapséma” kidolgozdsa PHP-
NUKE portélrendszerre.

Célom tehat olyan specidlis modulok irdsa, kidolgozdsa, melyeknek segitségével egy gyors és hatékony
tartalomkezeld rendszer dllhat a magyarorszagi kérhdzak és egyéb egészségiigyi intézmények rendelkezésére. Az
egyéni arculat kialakitdsdhoz kevés szakértelem kell, de a ldtogaték minden kérhdz honlapjan ugyanazt a felépitést
taldlhatndk meg, konnyedén jutva igy informaciékhoz.

Témavezetd: Csik Laura LAJos KRISZTINA IV. évfolyam Szombathelyi Képzési Kozpont, Altaldnos Szocialis
Munkas Szak

Az ifjisagi szocialis munka lehetéségei Belgiumban és Magyarorszagon

El6adasom az ifjisagi szocidlis munka lehetdségeit mutatja be Belgiumban és Magyarorszagon, kiilonos tekintettel a
méjusi Eurépai Unidhoz val6 csatlakozdsunkra. Vizsgdlatom célcsoportja az ifjusdg (12-26), akiknek sajatos
kultirdja, érdeklédé-se, onkifejezése van. Eletstilusa, kommunikiciéja eltér mind a gyermekek mind a felnéttek
vilagatdl. Tovabba szeretném bemutatni a belga és a magyarorszagi ifjasagpolitikat, amely kereteket ad és egyben
korlatokat is szab az ifjusdgi munkavégzéshez. Majd két ifjusagi szervezetrdl beszélnék a belga De Fabriek-rdl, ahol
négy hénapot toltdttem és a szombathelyi LOGO-r6l, ahol 6nkéntesként a nemzetkozi tigyeket koordindlom. Végiil a
korabban elhangzottak tiikrében az ifjisdgi munkdra irdnyuld javaslataimat fogalmazom meg, amik irdnymutatasul
szolgdlhatnak az ifjusagi szocidlis munkaval foglalkoz6k szdmara.

Témavezetd: Dr. Lazary Gyorgyné foiskolai adjunktus

TiszA GABRIELLA IV. évfolyam Szombathelyi Képzési Kozpont, Altalanos
Szocidlis Munkds Szak

A Gyermekjoléti Szolgalatok helyzete Jasz-Nagykun-Szolnok megyében

Bevezetés: Az 1997.évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérdl és gydmiigyi igazgatdsrél mérfoldkd a
gyermekvédelem rendszerében. A torvény megsziiletése 6ta 7 év telt el. A kutatdsomban arra kerestem a vdlaszt,
hogy ezen eltelt id6 alatt lakéhelyemen, Jasz- Nagykun-Szolnok megyében milyen eredményeket sikeriilt elérni a
Gyermekjoléti Szolgalatoknal.

Kutatds: Kérdoéives felmérést készitettem a megye Osszes telepiilésén (77 telepiilés) a Gyermekjoléti
Szolgélatokndl. A kérdések a szolgdlatok miikodésére, targyi és szakember elldtottsdgara valamint szakmai dolgokra
vonatkoztak.

A vilaszokbdl kideriilt, hogy Szolnok megyében majdnem a telepiilések felén (34 telepiilés) egyszemélyes
szolgalat mii-kodik. Meglatdsom szerint ez a f6 kiindulé probléma, amely-bdl kovetkezik, hogy az igy ellatott
telepiiléseken a gyermekjoléti szolgaltatds eredményes mitkodéséhez sziikséges szakmai héttér szinte kivétel nélkiil
hidnyzik.

A jovében megvaldsitand6 feladat ennek kikiiszobolése, az egyszemélyes gyermekjoléti szolgdlatok atalakitdsa
oly médon, hogy a szakmai munkét szinvonalasan el lehessen latni.

Témavezetd: Wagner Laszloné foiskolai adjunktus



Kiss RICHARD IV. évfolyam Szombathelyi Képzési Kozpont, Altaldnos Szocialis Munkds Szak

Elégedettségi vizsgalat Vas Megyei Szakositott Szocialis Intézet dolgozok
korében

Magyarorszagon a szocidlis szolgéltatdsok mindsége az utébbi években egyre fontosabb kérdéssé valt. A j6
mindségl ellatas joggal vdrja el a rdszorul6 allampolgar. A dolgozdk elégedettsége rendkiviil fontos a szocidlis
ellatds minden szakaszaban és formdjaban, hiszen a dolgoz6 csak akkor tud mindségi szolgaltatdst nydjtani, ha
maximalisan elégedett a munkafeltételekkel. Az elégedettségi vizsgdlatok a mindség vizsgdlatok szerves részét
képezik.

A kutatés célja az volt, hogy lehetdleg az intézmény valamennyi dolgozéjat bevonjuk, annak érdekében, hogy a
kutatds mind komplexebben tiikkrozze a dolgozék munkakoriilményeit.

A felmérés a kisminta ellenére szamos sajitossagra, problémara mutat rd, melyek hasznos kiindulépontot
jelentenek a szocidlis szolgaltatdsok és a humaneréforras fejlesztéséhez. Mindezek éltal hozzdjarulnak a hatékonysag
noveléséhez, a mindségi ellatasok biztositdsdhoz.

Témavezetdk: Kérolyiné Kéczan Katalin
gyogypedagdgus, szocidlpolitikus
Wagner Laszloné
okleveles szocidlis munkds

Cs1zMADIA CSILLA IV. évfolyam Szombathelyi Képzési Kozpont, Altaldnos
Szocidlis Munkds Szak

Elégedettségi vizsgalat Vas Megyei Szakositott Szocialis Intézet laké6i korében

Magyarorszag népessége 1980 6ta fogy. Folyamatosan csokken a fiatalok, és nd az iddsek részardnya az
Ossznépességen beliil. A csalddi kotelékek lazuldsa és csokkent teherbirdsdnak koszonhetden a gondozd/gondoskodd
funkcidja is csokken. Ez a folyamat teszi sziikségessé az dllam fokozott szerepvallaldsat, tobbek kozott az idds
ellatas teriiletén is. Mindenbdl kifolydlag az utébbi évtizedekben jelentds mértékben megnétt az igény az idések
bentlakdsos intézményi ellatdsara.

Az ellatottak elégedettsége rendkiviil fontos a szocidlis elldtds minden szakaszdban, és formdjaban, hiszen
minden az ell4tottakért torténik. Elldtottak elégedettsége ezért a mindség egyik legfontosabb indikatora.

Kutatdsunk 6 célja, ezen intézményekben felmérni a lakok korében az elégedettség szintjét.

Témavezetok: Karolyiné Kéczan Katalin,
gy6gypedagdgus, szocidlpolitikus
Wagner Laszléné
okleveles szocidlis munkas

HORVATH EDINA IV. évfolyam Szombathelyi Képzési Kozpont, Altaldnos
Szocidlis Munkds Szak

Devians viselkedések az altalanos iskolas korosztalyban



Magyarorszagon a serdiildkorban eléfordulé devidns magatartdsformak, kozelebbrdl a blindzés, az alkoholfogyasztas
és a droghaszndlat fokozdéddsa komoly tarsadalmi probléma. Az adatok azt mutatjdk, hogy e magatartdsformak egyre
fiatalabb korban kezdddnek és szdmuk is emelkedik. Feltar6 jellegli kutatdsom célja annak feltérképezése, hogy ezek
a makrotdrsadalmi jelenségek mikroszinten hogyan jelennek meg, ill. milyen 6sszefiiggéseket mutatnak az dltaldnos
iskola 7-8. osztilyos tanul6i korében. Vizsgédlatomat kérdéives mdédszerrel végeztem. A vizsgdlati minta, mely 80
fés, nem reprezentativ. A kérdések kiterjedtek a tanuldk egyes demografiai jellemzdire, a csaladi hattérre, a devidns
viselkedések gyakorisdgira, e magatartidsformdkkal kapcsolatos véleményekre, a csaldd, valamint a kortars csoport
szerepére. Az eredmények tiikrében le-endd szocidlis szakemberként arra keresem a vdlaszt, hogy milyen tényez6k
jatszanak szerepet a fiatalkori deviancidk kialakuldsdban, valamint arra, hogy milyen szerepe lehet a szocidlis
munkdnak a prevencidban, és a probléma mérséklésében.

Témavezeto: Elids Zsuzsanna foiskolai docens

PINTER RiTA IV. évfolyam
Kaposvari Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

A Helicobacter pylori infekcié diagnosztikus lehetdségei

Napjainkra a Helicobacter pylori (H. pylori) kdroktani szerepe nyilvdnvalévd vélt a gyomor-bélrendszeri
megbetegedések kapcsdn. A baktérium patoldgiai szerepének megismerése megvaltoztatta az emésztérendszer felsd
szakaszdn megjelend betegségek kéroktandval, diagnosztikdjdval és kezelésével kapcsolatos kordbbi nézeteket.
1991-ben Parsonnet és munkatirsai vetették fel eldszor gyomorrdkos betegek szeroldgiai vizsgdlata alapjdn a
Helicobacter pylori és a gyomorrdk kozotti osszefiiggés lehetdségét. A megismert epidemiolégiai és egyéb adatok
alapjan az IARC (International Agency for Research on Cancer) 1994-ben a Helicobacter pylori-t az 1. csoportba
tartoz6 karcinogének kozé sorolta. Mivel tobb betegség kialakuldsahoz bizonyitottan hozzdjarul a kérokozd jelenléte,
kiilonosen fontosnak tartom a korai diagnézis szerepét. A baktérium jelenlétének igazoldsat szolgdlé mddszerek
érzékenysége, specificitdsa és alkalmazasi kore eltérd. Eldadd-som célja ezeknek a moédszereknek a bemutatasa,
illetve a leggyakrabban alkalmazott eljardsok diagnosztikus értékérdl adatokat nyerni és meghatarozni alkalmazasi
koriiket.

Témavezetod: Dr. Kovacs Zsuzsanna

VOROS EDINA IV. évfolyam
Kaposvari Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

A Clostridium botulinum toxinja altal okozott ételmérgezés

El6addasommal szeretném felhivni a figyelmet arra, hogy a baktérium 4ltal okozott ételmérgezésnek milyen nagy
veszélyei is vannak.

Az elbaddsom sordn roviden beszélnék a koérokozd altal kivéltott kérformdkrdl, majd a tiinetekrél. Roviden
lefrnam, hogy melyek azok az élelmiszer-tipusok, amelyekben a baktérium eléfordulhat.

F6 célomnak tekintem azonban azt, hogy elmondjam, mekkora jelentésége van annak, hogy ezen ételmérgezést



idében felismerjiik, és véletleniil se kezeljiik félre a beteget. Vagyis a pontosan felismert diagndzisnak, és a sokszor
problémdkat jelentd differencidl-diagndzisnak 6ridsi jelentésége van.

Szemléletes diagrammok segitségével megmutatom, hogy Magyarorszdg teriiletén milyen az eléforduldsa a
baktériumnak, és melyek azok a régidk, megyék, ahol domindns a megjelenése.

Erdekességként kivetitenék olyan diagrammokat, tabldzatokat, ahol nagyon j6l lehet l4tni, hogy hazankban és a
tobbi eurdpai orszdgban milyen a Clostridium botulinum baktérium megjelenése.

Bemutatom, hogy milyen a toxin hatdsmechanizmusa és milyen terdpids eljardsok léteznek, hol a toxin ellen, hol
pedig éppen ,,a toxin segitségével”.

Témavezetod: Dr. Toldi Maria

MESSNE KADLECSIK LiDIA IV. évfolyam
Kaposvari Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

Lipidmentesités gyorsan, egyszeriien

A Multilab-Diagnosztika Kft. Kézponti Laboratériuma nagy vonzaskorzetbdl kap vizsgdlati anyagokat. Mivel a
Fejér Megyei Szent Gyorgy Kérhdzban hiperlipid szakrendelés is miikodik, igy a lipémids mintdk szdma eléri a
kémiai vizsgdlatra kiildott mintdk 1-1,5 %-at. A hiperlipidémia szdmos vizsgdlati médszer kivitelezését zavarja,
kiilonosen a fotometrids meghatarozasokat. fgy lipémids mintakbél fotometridval meghatrozott paraméterek értékei
sokszor megkérddjelezhetok. Kisérleteinkben kiilonb6zé mértékben lipémids és kontroll anyagokat vizsgaltunk
kezeletlen allapotban és a StatSpin LipoClear reagensével valé kezelés utdn. Meghatdroztunk kiilonféle kémiai
paramétereket (enzimaktivitdsok, metabolitok, Na, K stb.). Kideriilt, hogy bizonyos analitok eredményei
megadhatdk kezeletlen lipémids mintdabdl is (pl. emzimaktivitdsok), azonban tobb paraméter esetében (pl. vas,
foszfat, higysav, Na+) nem kapunk megbizhat6 eredményeket. Min-dig a kezel6orvos éltal megkért vizsgalatok
dontik el, hogy a lipémids mintat kezelni kell-e vagy sem. A LipoClear hasznos eszkdznek tiinik a hiperlipidémids
betegek mintdinak kezelésére.

Témavezetd: Dr. Laszl6 Kinga

GAAL IBOLYA IV. évfolyam
Kaposviri Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

Mieloperoxidaz aktivitas hiAnyanak kimutatasa rutin vérképanalizis soran

A mieloperoxiddz a granulocitdk és a monocitdk azurofil granulumaiban taldlhat6 intracelluldris enzim. Ez a
szervezet legjelentdsebb oxigéndependens baktériumold mechanizmusa. Az enzim hidnya orokletes betegség, sériil a
korai baktericid aktivitds. A betegséget gyakori, elhtiz6dé bakteridlis és gombads fertdzések jellemzik. A Technicon-
H3 hematolégiai automata a fehérvérsejteket mieloperoxiddz aktivitdsuk alapjn, specidlis festési eljardssal sorolja az
ot kiilonbozd osztdlyba. A mieloperoxiddz aktivitds csokkenését vagy teljes hidnyat a ,.felhddiagrammon” észlelhetd
rendellenes eloszlds, valamint a mieloperoxiddz index (MPXI) nagymértékben csokkent értéke jelzik. Adott betegnél
a Pappenheim festéssel késziilt kvalitativ vérkép értékelésekor normdlis fehérvérsejt eloszlds tapasztalhats. A
mieloperoxiddz hidny az automata segitségével egyszerlien és gyorsan kiszlirhetd, elOsegitve adott esetben az
indokolatlannak t{ind, gyakori fertézéses dllapotok kialakuldsdnak magyarizatat.



Témavezetd: Kocsis Ibolya

VECSERNYES MONIKA III. évfolyam
Kaposvari Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

p53 fehérje hatasainak vizsgalata PC12 sejtekben

A p53 fehérje egy 53kD-os, a sejtciklus szabdlyozdsdban szerepet jtszé transzkripcids faktor. Hatdsdra a sejtciklus a
G1 fazisban ledll, lehet8séget adva differencidciés mechanizmusok beinduldsara, DNS-kdrosodds esetén a sejt repair
folyamatainak vagy az apoptdzisdban szerepet jitszé kulcsfontossdgli fehérjék génjeinek aktivizalodésara.
Kisérleteinkben a p53 fehérje hidnydnak a sejtszaporoddsra illetve a sejten beliili jeldtviteli folyamatokra kifejtett
hatdsét vizsgéljuk, részben vad tipusd, részben mutdns, domindns negativ p53 fehérjét expresszalé PC12 patkany
phaeochromocytoma sejtvonalakat felhaszndldsdval. Eredményeink szerint a p53 gatldsa nem befolydsolja a sejtek
szaporoddsi képességét, mig a differencidcids képesség jelentdsen csokkent. A p53 blokkoldsa gitolja az UV
sugarzas altali p53 aktiviciét, de nem befolyasolja a p53 egyes DNS kérosité hatdsokra bekovetkezd foszforilacidjét,
mig az NGF kezelést kdvetd foszforilacié elmarad.

Témavezetd: Dr. Fabian Zsolt, prof. Dr. Szeberényi Jozsef

TOTHNE OROSZ KRISZTINA IV. évfolyam
Kaposvéri Képzési Kozpont,
Orvosdiagnosztikai Laboratériumi Analitikus Szak

Az immunhisztokémia jelentosége az emlédaganatok diagnosztikajaban

Bevezetés: Az emlordk a leggyakoribb malignus daganat a nék korében, és a haldlozdsban a masodik helyen all. A
WHO szerint varhatéan 1,2 milli6 dj esetet ismertek fel a vilidgon az idén. A morbiditds novekedése ellenére a
mortalitds szignifikdns csokkenését figyelték meg. A csokkenés oka a daganat korai felismerése és a hatékonyabb
terdpia.

Anyag és modszer: A MH Kozponti Honvédkérhdzban 1999-2003 kozott 206 emldrakos esetet vizsgaltunk. A
daganatok felismerése ultrahangvizsgdlat, mammografia és aspirdcids citologia segitségével tortént a legtobb
betegnél. A rutin hisztolégia mellett minden esetben hormonreceptor-megha-tarozas, proliferdciés marker-vizsgalat
és néhany esetben serum hormonszint-meghatdrozas is tortént.

Eredmények: A vizsgilt esetek koziil 21 volt in situ, 185 pedig invaziv daganat. A daganatok tobb mint 86 %-a
mutatott receptor pozitivitist, ami a kezelés szempontjabdl jobb prognézist jelent. A tumorok 11%-a volt Her2
pozitiv, ez a rosszabb prognézis mellett sz6l.

Kovetkeztetés: A diagnosztikus lehetdségek fejlodése hatdssal van a terdpia megvalasztdsara, ezdltal a daganatos
betegek életkilatasai javulhatnak.

Témavezetok: Dr. Bartok Katalin ov. féorvos
Dr. Jickel Marta féorvos

KANYA MELINDA IV. évfolyam Kaposvari Képzési Kozpont, Orvosdiagnosztikai Laboratériumi
Analitikus Szak



Tumor markerek onkolégiai jelentosége emlodaganatokban

Munkdankban célul tiztiik ki az emlédaganatok szlirését, diagnosztikajat, kezelési lehetdségeit bemutaté tudomanyos
igé-nyl feldolgozas készitését. Ennek sordn tobb mint 200 emld-tumoros beteg adatait hasznaltuk.

Minden esetben megvizsgaltuk a CEA (carcinoembriondlis antigén), CA 15-3 (cancer antigén) és a TPA (szoveti
peptid antigén) értékeit pre-és posztoperativ allapotban. A CEA, CA 153 és a TPA preoperativ jelz6értékének
elemzése, mely azt mutatja, hogy csak az esetek 35%-ban mutattak koncentraciéemelkedést. A fenti harom tumor
marker mitét eldtti érzékenységi mutatéi értékelése utdn a TPA-ndl taldltuk a legmagasabb szenzitivitast, mely
31,6%-os volt. Ugyanezen markerek posztoperativ vizsgalati eredményeit is ismertetjiik, ahol a CA 15-3: 17%, CEA:
25%, TPA 58%-ban mutatott emelkedést az em-16daganat kitjuldsa soran.

Osszességében azt a kovetkeztetést vontuk le, hogy a TPA koncentriciéja korreldl a legjobban a daganat
meglétével mii-tét eldtt és a daganat kitjuldsaval mitét utan.

Témavezetd: Prof. Dr. Fekete Mdtyas

A terhesgondozas magyarorszagi rendszere

Bevezetés: A téma vélasztdsandl a sajat érdeklddés mellett fontos volt, hogy a tobb oldalrdl szabélyozott rendszerben
részt-vevok véleményét megismerjem, és javaslatokat kérjek a jobb mitkodés érdekében.

Célkitiizés: A terhesgondozdsban résztvevOk véleményének megismerése a rendszer mitkodésérdl, és javaslatok
kérése a jobb miikddés érdekében.

Vizsgdlati anyag és modszer: 20 kérdésbdl 4llo kérddivet toltettem ki 100 gyermekdgyas anydval, akiket a
terhesgondozasrdl kérdeztem. A kérdéivek mindegyike kiértékelhetd volt. 10 sziilész-ndgydgydsszal, és 10
véddndvel strukturdlt mélyinterjut készitettem, mely a terhesgondozasi gyakorlatot mutatja meg.

Eredmények: A vizsgélatok azt mutatjdk, hogy a terhesek tobbsége elégedett a rendszerrel, kisebb véltoztatdsokat
javasoltak csak. A véddndk és orvosok szerint hidba tobb oldalrdl szabdlyozott a rendszer, nem mindig adottak a
lehet8ségek a mindségi terhesgondozas végzéséhez.

Témavezetod: Prof. Dr. Bodis Jozsef intézetvezeto

A Csaladvédelmi Szolgalat elégedettségi vizsgalata

Bevezetés: a mindség az egészségiigyben olyan szolgdltatist fejez ki, amely azt nydjtja az embereknek, amire
sziikségiik van a legalacsonyabb koltségek mellett.

Anyag és modszer: a kliensek éltal kitoltott kérddivek alapjan véleményezték a szolgdlat munkdjdnak mindségét.

Eredmények: Vas megyében, 2003-ban 1296 kérelmezd toltotte ki a tandcsadds mindségérdl szol6 kérddivet. A
védlaszaddk dontd tobbsége nagyon elégedett volt. Sokkal fontosabbak azonban azok a megjegyzések, melyeket
szoveges formdban fogalmaztak meg a kliensek. A negativ vélemények tobbsége a védondkon kiviil 4llé
koriilményekrdl szolt. A kérdéiv nem ad kellden objektiv képet a szolgdltatds mindségérol. A Csalddvédelmi
Szolgédlat munkatdrsaval folytatott interji sordn a védond kifejtette a kérddivrdl alkotott véleményét.

Megbeszélés: az eredmények ramutatnak milyen tényezdk befolydsoljdk a kérelmezdket a kérddiv kitdltésekor, és
milyen javas-latok vannak a kérd6iv jobb4 tételére.

Témavezetd: Oroszvariné Pap Erika megyei vezetd védond

Védonoi munka Finnorszagban

Vizsgdlat célja: megvizsgélni az egészségligy azon specidlis feladatait, amelyeket hazdnkban védond 14t el, hogyan



oldjdk meg mds nagy tapasztalatd EU orszdgban.

Anyag és modszer: Osszehasonlité vizsgalat, melyre alkalmat az Erasmus program adott. 2002/2003-as tanév egy
részét Finnorszag-ban toltve a Satakunta Polytechic Raumai Kozpontban. Az 6sztondijprogram 3 hénapja alatt
torekedett a finnorszdgi anya — csecsemd — gyermek egészségiigyi rendszer felépitésérdl a legtobb informéciét
gyljteni. Kutatdsi anyagdnak zomét személyes megfigyelései, tandcsaddsokon vald részvétel, oktatdival tartott
megbeszElések, hivatalos kiadvdnyok és a vildghdlon nyert adatok és azok forditdsai adtdk. Eredményeket a hazai
relevans adatokhoz viszonyitva értéke
li.

Kovetkeztetések: A finnorszdgi egészségiigyi ellatds szerkezete jelentOsen eltérd struktirdt mutat a hazai
egészségliigyi elldtds szerkezetéhez képest. Fentiek ellenére az ottani kollé-gandk hasonlé feladatokat latnak el mint
nalunk, de jéval nagyobb kompetencidval rendelkeznek.

Témavezetd: Dr. Horvath Boldizsar foiskolai tanar

A babatszas jelentosége a csecsemé fejlodésében és fejlesztésében

Vizsgdlat célja: megvizsgdlni milyen hatdssal van a gyermek fejlddésére a ,.babatszas” és hogyan befolydsolja a
sziild-gyer-mek kapcsolat alakuldsat? Koztudott a médszer, egy velesziiletett reflexet — bivar reflext — hasznélja ki.

Anyag és modszer: kozvetlen megfigyelés és egyéni — csoportos beszélgetések mellett kérd6ives modszerrel. A
kérd6iv nyilt ill. kombindlt kérdéseket tartalmazott. Zalaegerszegen két helyen ,.csalddi vizi foglalkozds” egyik
csoportjdban és a gyakorlati helyen é16 csecsemék csalddja korében. Ok képezték a kontroll csoportot.

Eredmények: a hipotézis, mely szerint a korai vizhez szoktatasban résztvevd gyermekek mozgasfejlodése
valamivel gyorsabb, beigazolddott. A sziil6-gyermek kapcsolatra vonatkozé adatokbdl kideriilt, hogy az apa-
gyermek kapcsolat er6-sodését segitette a foglalkozason valé részvétel.

Kovetkeztetések: a program jotékony hatdsat tovabb kell vizsgdlni, és az eredmények alapjan a ,,babtiszds’-hoz
val6 hoz-z4-férés szélesitése kivanatos.

Témavezetdk: Csordds Kldra, Bogarné B. Zsuszanna

Babauszas

Napjaink anyai mdar kevésbé haszndljdk a gyermeknevelés tradiciondlis elemeit, sokkal inkabb tdjékozddni
szeretnének, hogy milyen lehetdségek, dllnak rendelkezésiikre a nevelésben. Novekszik azoknak a sziiléknek a
szama, akik olyan lehe-téségeket keresnek, amik kedvezden hatnak a gyermekiik fej-16désére és a sziil6-gyermek
kapcsolatra.

Hipotézisem, hogy a babatszds a csecsemd alvasi és taplalkozdsi szokdsaira, értelmi képességei alakuldsira jé
hatassal van, illetve a sziilokhoz valo kotodés erosodik.

A babatszas 6rdimat 2003. okt6bertdl 2004. februdrig végeztem 10 babdval és sziileikkel. Minden foglalkozason
a babdk a sziileikkel voltak, a segitségemmel 0k végezték a gyakorlatokat. Utdna kérddiveket toltottek ki, ami a
csecsemo 4ltalanos allapotéra kérdeztek ra.

A rendszeres babatiszds hatdsdra a babak alvasi és tdpldlkozasi szokdsai rendszerezddnek, értelmi képességeik
kiemelke-d6en fejlddnek. Kivaldéan alkalmazkodnak a babdk a vizhez, mint természetes kozeghez. A biztonsag
megtapasztaldsaval a sziiléhoz vald kotodés jelentds.

A babatszds egyrészt a természetes kdzeg, masrészt a sziil6 kozeli jelenléte miatt j6 hatdssal van a csecsemo testi
és lelki fejlodésére egyarant.

Témavezetd: Angyal Magdolna

Az iskolai egészségnevelés kinek a feladata?



Bevezetés: Tapasztalataim alapjdn a tanulok nem élnek egészségesen. A prevencidt figyelmbe véve nagyon
fontos len-ne, hogy az egészségnevelés oktatdsa folyamatos, szakmailag magas szinten torténjen az iskoldkban.
Vizsgdlati anyag és mddszer: Kutatdsom oOndlléan készitett anonim kérddéiven, interjikon és résztvevoi
megfigyelésen alapul. A pedagdgusokndl 40, iskolavédéndknél 19 kérddivet tudtam értékelni.
Eredmények:
[J.— A pedagdgusok tobb egészségneveld orat tartanak, mint az iskolavédondk.
[.— Az egészségnevelés kevés 6raszamban, és nem folyamatosan torténik.
[J.— A pedagdgusok és az iskolavédéndk kozott a kommunikacé kozepes szinten miikodik.
[).— A didkok egészségkultiraltsdga nem éri el a megkivant szintet.

— Az iskolavédéndk munkdja kozepes szintii.

Kovetkeztetések: Az eredmények szerint az egészségnevelés Mohdcs és térsége teriiletén gyermekcipdben jar. A
magyar irodalmakban leirt célok anyagi okok és megfelel szakember hidnydban csak félig valdsithaték meg. Ugy
gondolom, hogy olyan egészségnevelési programokat kellene kidolgozni, amelyek egymadsra épiildk és
folyamatosak.

Témavezeto: Hollo Rozsa foiskolai docens

Egészséges életmoddal kapcsolatos ismeretek és szokasok vizsgalata
foiskolasok korében

Dolgozatom témadjdul a foiskoldsok egészséges életmdddal kapcsolatos szokdsainak vizsgalatat valasztottam.

Tapasztalataim szerint az emberek egy rétege nagyon komolyan veszi egészsége megérzését, ugyanakkor
pontosan a velem egykoru féiskoldsok jo része éppen ellenkezé médon él.

Kivéancsi voltam, hogy ezt a feltételezésemet aldtdmasztjdk-e kutatdsi eredményeim is. Vizsgdlatomhoz 2
féiskolat valasztottam. A vizsgdlatomban 106 {6 vett részt.

A kérdoivek értékelése alapjan elmondhatom, hogy:

A hallgatok tobbsége torekszik arra, hogy egészségesen tapldlkozzon.

A hallgaték 40%-a dohanyzik.

Az alkoholfogyasztasuk igen magas (87%).

A hallgaték nagy része mar kiprobalt valamilyen kabitdszert.

A tanuldk tobbsége a jovojét hazastars mellett, gyermekek kozott képzelik el.

A hallgatok tobbsége (67%) sportol valamit, nagy résziik heti rendszerességgel.

Rendszeres alvasra a hallgaték 75%-a 6-9 6rat fordit.

Vizsgdlatom eredményei alapjdn az egészségneveld egészségfejlesztd programok jovobeni alkalmazasat
indokoltnak ldtom a felsGoktatdsban tanul6 fiatalok korében, azért hogy egészséges felndttekké valhassanak és
pozitiv magatartdsi mintat adjanak tovabb gyermekeiknek.

Témavezetd: Hollo Rézsa

A szexualis vonzero titkai — kommunikacio, és metakommunikacio a
partnervalasztasban

A parkapcsolatok mitkodtetése odafigyelést igényel, de manapsag, mivel egyre tobb a maganyosan €16 ember, mar a
kapcsolatok elkezdése, a partner kivalasztdsa is gondot okoz. Még, ha meg is jelenik valaki szdmdra egy-egy igéretes
jelolt, lathatéan nem tudjak pontosan mit is kellene tenniiik.

Munkdmban 0sszegylijtottem azokat a bioldgiai, pszicholégiai, kommunikacids, és mindennapi ,,stratégidkat”,
amelyek hatdsossd tehetik szexepiliinket, vonzéva valhatunk a masik nem szdmadra, és ezzel letehetjiik az alapokat
egy parkapcsolat felé. Ezeket fontos tudatositanunk magunkban, mert hatdstalan a pérkeresési szandék, ha



testbeszédiinkkel, megjelenésiinkkel elutasitast sugarzunk.

Kérddives felmérést végeztem 150 személyen (fele nd, fele férfi, életkoruk: 20-50 év) arrdl, hogy mit taldlnak
vonzénak a mdsik nemben, mi kelti fel az érdeklédésiiket. Arra is vdlaszt kértem, mennyire ismerik a masik nem
igényeit, jelzéseit, elvarasait.

A médidk hatdsdra sokan ugy érzik, képtelenek megfelelni az elérhetetlen idedloknak. Ez depressziéhoz, csokkent
onértékeléshez, s6t végsd soron elmagdnyosoddshoz vezethet. Ismerve azonban a , titkokat”, az segithet kitorni ebbdl
a helyzetbdl.

Témavezetd: Dr. Hartmann Géza

Siirgésségi fogamzasgatlas

Fiatalok ismeretei a siirgdsségi fogamzdsgatlds lehetdségeirdl (1066 ,szigetlaké” kérddives felmérésének
tapasztalatai)

Vizsgdlat célja: felmérni, hogy a fiatalok milyen ismerettel és tapasztalattal rendelkeznek a siirgdsségi
fogamz4sgatlasrol. Hipotézise szerint a fiatalok nem rendelkeznek kelld ismeretekkel a nem tervezett terhességek
elkeriilésére. Tény 1961 és 2003 kozott Magyarorszdgon 4.760.000 terhesség megszakitdsa tortént.

Anyag és modszer: a szerzd 2003 nyardn 1 hetet a hajogyari SZIGET-en toltott, és kérdbdives felmérést végzett.

Eredmények: 1066 szigetlako fiatal toltott ki adatlapot. A megkérdezettek koziil 702 nd és 364 férfi volt. Tobb
mint 20 szempont alapjan értékelte a vdlaszadok véleményét.

Kovetkeztetések: Béar szamos hatékony moédszer 4ll rendelkezésre a fogamzdsgitlas teriiletén, ennek ellenére
indokolatlanul magas a nem tervezett terhességek szdma. Nem alkalmazzdk a siirgdsségi fogamzdsgatlast, nem
védekeznek kell6 hatékonysiggal, nem tudatosul benniik a veszélyek felismerése.

Témavezet6: Borocz Zsuzsa védond

Fiatal nok gyermekvallalasi motivacioi

Magyarorszagon a sok éve csokkend gyerekszdm okainak vizsgéilata divatos, de szomoru téma. A ndk egyre késbb
és egyre kevesebb gyermeket vallalnak. E tendencia ellenére mégis sok n6 fiatalon sziil.

Melyek azok a motivaciok melyek szerepet jatszanak ezeknek a fiatal nfknek a dontésében. Feltételezésem
szerint: a csalddi szocializacié sordn tapasztalt élmények, ezen beliil a mar megtapasztalt sziilés, gyermeknevelés, a
természeti és tdrsadalmi kornyezet mennyiségileg és mindségileg eltérd motivacidkat hoz létre. Munkdmhoz 34
kérdésbdl 4116 kérddivet, és kis szdmu populédcidval (6 £6) interjit hasznédltam.

A kovetkezd eredményeket kaptam: a szocializdci6 milyensége befolydsolé de nem meghatdrozé tényezd a
gyermekvdllaldsban. A gyermekkori élmények jellege nem a gyermekvéllaldsban, hanem a gyermeknevelésben tolt
be nagyobb szerepet. Falun és vdroson élok kozott tapasztalhatok motivacidbeli eltérések, ami a kiilonbozd
értékrendjiikben keresendék. A gyermeket neveldk, illetve gyermektelenek motivacioéi kozott is tapasztalhatd
kiilonbség.

Témavezeto: Bodosi Tamasné dr. foiskolai docens

A magzat épségét veszélyezteto Kkiilso teratogén artalmak és megelozésiik

Bevezetés: napjainkban egyre tobb olyan gydgyszer, vegyszer haszndlatos, mely 4rtalmas lehet a kismamdra és a
sziiletendd gyermekére.

Anyag és modszer: a szerz6 a Markusovszky Korhdz Genetikai Tandcsadéjdban végezte a vizsgalatit, 1999 és
2003 év kozott a genetikai tandcsaddson megjelent terhesek korében.

Eredmények: a Genetikai Tandcsaddban dsszesen 1375-en jelentek meg, melybdl 258-en teratogén drtalom miatt.



Ez azt mutatja, hogy viszonylag ritkdn fordulnak eld a teratogén artalmak a terhességek alatt. A vizsgélat a terhesség
alatt el6for-duld teratogén artalmak eléforduldsi ardnydra, és a terhességek sorsdra terjedt ki.

Megbeszélés: az eredmények alapjan jellegzetes teratogén drtalmak jelolhetdk meg, melyek miatt gyakran
fordulnak a védrandésok a tandcsaddsra. Kell§ felvildgositdssal a paramedicindlis munkatdrsak is sokat tehetnek a
prevencio terén.

Témavezetd: Dr. Kiss Zsuzsa genetikus

A 35 éves kor feletti terhes anyak magzatainak veszélyeztetettsége és
megelozésiik

Bevezetés: Napjainkban egyre inkdbb novekedik azoknak a szdma, akik 35 éves koruk utdn véllalnak gyermeket.
Ismert, hogy az anya 35 éves kora felett valamennyi magzati triszémia kockdzata magasabb.

Anyag és modszer: a szerzd a Markusovszky Koérhdz Genetikai Tandcsaddjdban végezte vizsgilatdt, mely az
1999 és 2003 év kozott genetikai tandcsaddson megjelent 35 év feletti varandds anyédkra vonatkozik. Ezen 6t év alatt
469-en az anyai életkor miatt vettek részt a tandcsaddson.

Eredmények: a vizsgélat kiterjedt a magzati kromoszomarendellenességek eléforduldsi ardnydra, az elvégzett
praenatalis vizsgalatok eredményességére ill. a terhességek sorsdra.

Megbeszélés: az életkorhoz kozott rendellenességek gyakoribbak a fent emlitett korosztdlyndl, valamint fény
deriil ezen anomdlidk életkor-csoport szerinti megoszldsara is.

Témavezetd: Dr. Kiss Zsuzsanna genetikus

A csecsemo- és Kisdedkori atopias dermatitis

Bevezetés: Az atdpids dermatitis (AD) eldforduldsi gyakorisdga az utébbi évtizedekben vildgszerte jelentGsen
emelkedett.

Mddszer: A szerzd a 2001-2003 kozotti idészakban a Kerpel-Fronius Odén Gyermekkérhdz bérgydgydszati szak-
rendelésén megjelentek korében felmérte az AD-es betegek ardnyat, életkori megoszlasat. Kérddiv segitségével
vizsgalta harom gyermekorvosi korzetben a két év alatti gyermekek korében az AD prevalencidjat.

Eredmények: A rendelésen 6sszesen megjelent 3398 gyer-mekbdl 1104 volt AD-es (539 fid, 565 lany). Az 1104
AD-es beteg koziil 406 2 éves kor alatti volt (212 fid, 194 lany).

A kérdéives elemzés szerint 51 gyermekbdl 8 volt AD-es, ebbdl 6 esetben volt pozitiv a csalddi anamnézis
atépids betegségre nézve. A 43 egészséges gyermekbdl 13 kapott egy éves korndl is tovdbb anyatejet, a 8§ AD-esbdl
csupén egy.

Kovetkeztetések: Az AD prevalencidja jelentds, kiillonosen kétéves kor eldtt. A kérddéivek alapjan az AD
el6forduldsi gyakorisdga a kétéves kor alattiak korében megegyezik a szakirodalmi adatokkal. Az AD-eseket
rovidebb ideig taplaltdk anyatejjel, mint az egészségeseket.

Témavezetd: Dr. Harangi Ferenc

A miivi terhesség-megszakitas és a primiparak interruptiéjaval kapcsolatos
apolodi megfigyelések

Olyan korban éliink, amelyben sok minden lehetséges és megengedett. Nagyobb nyiltsdg alakult ki az életnek szinte
min-den teriiletén. Az els6 nemi érintkezésrdl egyre fiatalabb korban beszélnek, s6t a nemi élet megkezdése is egyre
fiatalabb korra tolddik.

Miutdn az embernél a szexualitds nem csupan fajfenntartd bioldgiai tényezd, igy a terhesség nem is lehet minden



esetben kivénatos.

Annak ellenére, hogy hazdnkban a fogamz4sgitld mddszerek széles valasztéka elérhetd, magas a terhesség
megszakitdsok szdma.

2001-ben 56404 terhesség-megszakitds tortént, amikor az élvesziilések szdma 97047 volt. A kérelmezdk kozott
magas a primipardk ardnya.

Feltételezésem szerint ebben szerepet jitszanak a fogamzdsgatldsra vonatkozé hidnyos ismeretek, a kiilonb6zd
mddszerek hibds alkalmazdsa és a kordn kezdett szexudlis élet.

Ezért is érdekelt az, hogy a fiatalok milyen mértékii ismerettel rendelkeznek a fogazdsgatldssal kapcsolatban és
hogy vélekednek a terhesség megszakitasrol.

Kutatdsom sordn ezekre a kérdésekre szerettem volna valaszt kapni.

Témavezetd: Kobli Ménika foiskolai tandrsegéd

LCA sériilés miitéti technikai, az operalt betegek rehabilitacigjuk és apolasuk

Bevezetés: Hazankban is elterjedtek a szabadidds sportoldsok és ezzel egyiitt fokozatosan né az LCA sériilések
szdma is. A nem megfeleld bemelegités a durva jatékstilus is fontos szerepet jatszik LCA sériilések kialakuldsaban.

A kérhazunkban az ut6bbi idében megduplazédott az LCA miitétek szama.

Kutatdsom célja:

Kiilonboz6 technikdval pétolt fedett keresztszalag pétlason atesett betegek gydgyuldsi ideje hogyan valtozik
nyitott mitétekhez képest.

Tovabba szeretném 6sszehasonlitani a beteg fajdalméanak, onellat6-képességének, rehabilitdcidjanak alakuldsat a
LCA miitétet kdvetden.

Témavezetd: Dr. Béres Gyorgy féorvos
Magyar Arthroscopos Térsasig elndke

A Carpal tunnel szindroma kialakulasanak okai, tiinetei, kezelése, apolasi
vonatkozasai

A leggyakrabban eléforduld alagut szindrémdk kozé tartozik. A kérkép ugy jon létre, hogy a nervus medianus a
carpalisalagitban kompresszié ald keriil. Az esetek tobb mint 50%-dban a kivaltd ok kiderithetetlen. Ilyenkor
spontdn formar6l szélunk. Valdészinti, hogy ebben a formdban az elvdltozds olyan gyakran ismétlédd
mozgasfolyamatokra vagy helytelen testtartasra vezethetd vissza, amely a csuklé feszitésébdl vagy hajlitdsabol all. A
kivalté okok madsik nagy csoportja olyan elvaltozds, amely mutét alkalmaval szemmel l4thatd, azaz hatdrozott, j6l
koriilirt patoanatémiai elvéltozds felelés a szindroma létrejottéért. A betegségnek akut és kronikus véltozatit
ismerjiik. Az akutan tdmadé szindréma ijesztd képet mutat. A krénikus valtozatnak két formdja ismeretes: az atr6fids
és a szenzoros forma. A gyogykezelést két 1épésben végezziik. Az elsd 1épésben a csuklét éjszakara kozépallasban
rogzitjikk. Ha ez nem hoz eredményt, akkor lokdlis hidrokortizon kezeléshez folyamodunk. Konzervativ kezeléssel az
esetek 61,7%-aban panaszmentesség érhetd el, viszont meglehetdsen gyakori a recidiva.

Témavezeto: Dr. Korcsmar Jozsef

Folyadékkimosasos elvii thrombectomia vénas alkalmazasanak in vitro alapjai

Cél: Megteremteni a folyadékkimosdsos elven miikédd thrombectomias katéter (Angio-Jet)) mélyvénds thrombosis-
ban torténd alkalmazdsdnak in vitro kisérletes alapjait.
Modszer: Az in vitro koriilmények kozott a vena cava — vena iliaca haemodinamikai rendszerét modellezd, a



testh6-mérsékletet és a vénds nyomdsokat leképezd kiserletben vizsgéltuk kiilonbozd életkord occlusiv thrombusok
elsodrédasanak lehetdségét. A kollaterdlis keringés kialakuldsit a csOke-resztmetszet véltoztatdsdval modelleztiik.
Mechanikai (Simpson katéter) és pharmaco-mechanikai (Pulse-spray katéter) thrombectomidt végeztiink. Az
elsodrédott thrombusok mennyiségét tomegméréssel hataroztuk meg.

Eredmények: A kollaterdlis keringés megnyildsa sordn be-kovetkezd nyomdsvéltozdsok a thrombus életkordnak
fliggvényében befolydsoljdk az elsodrédott thrombusok mennyiségét. Nem taldltunk szignifikdns eltérést a két
thrombectomids eszk6z haszndlata sordn elsodrédott thrombusok mennyiségének dsszehasonlitdsakor.

Tovdbbi célok: A fenti kisérlettel teremtettiik meg a folyadékkimosasos elven miik6dé thrombectomids katéter
(Angio-Jet) in vivo hasznalatdnak alapjait, melyet a jovében a mélyvénds thrombosisos betegek kezelésében
kivanunk alkalmazni.

Témavezetd: Dr. Harmat Zoltdn egytemi tandrsegéd

35 év feletti sziillonok terhességi és sziilészeti szovodményei

Szombathelyi Markusovszky kérhdz Sziilészet- Nogyogydszat osztalydn végeztem retrospektiv kutatast 2001. 01. O1.
és 2002.

12. 31. kozott. A 35 év feletti sziilébndk terhességi és sziilési eseményeit vizsgaltam a kérlapi dokumenticid
tanulmdnyozaséaval.

E két év folyaman 202 35 év feletti sziilés volt. Ot szempont alapjan végeztem vizsgaltaimat: szociodemogrifia,
sziilészeti anamnézis, a terhesgondozds eseményei, a sziilés és a korai gyermekdgyas id6szak adatai, az djsziilottre
vonatkoz6 adatok

Sok terhespatolégiai kérkép fordult el6. Az invaziv genetikai diagnosztikdt kevesen vették igénybe. A
csaszarmetszési gyakorisdg magas, 32,2 %. A korasziilés 16,3 %, ez kétszerese az dtlagosnak. A sziilés lefolydsa is
tobb esetben volt szovodmé-nyes. Az ujsziilottek jelentds része azonban j6 dllapotban sziiletett. A korai
gyermekdgyas idészak csaknem az esetek felében szovédményes volt. Az dpoldsi napok szdma is magasabb a
vizsgalt esetekben.

A kutatés alapjan kideriilt, hogy a fokozott terhesgondozds ebben az életkorban elengedhetetlen.

Témavezetd: Dr. Turay Andras

Kutatas egy ritka betegség témakorében (Nephrogen diabetes insipidus)

Bevezetés: A Nephrogen diabetes insipidus egy egész életre sz616, életmindséget meghatdroz6 az egyén szdmdra.

Az adekvit kezelés sem biztositja azt, hogy a teljes gyogyulds bekovetkezik. A betegség mind fizikai, mind lelki
értelemben nagy terhet ré a betegre.

Célkitiizés: A Magyarorszdgon él6 mintegy 73 beteg felkutatdsa, problémdinak, életmindségének,
gyogyszerszedésének megismerése.

Vizsgdlati anyag és modszer: Kutatdsomat az Orszdgos Egészségbiztositisi Pénztar (OEP), Komarom-Esztergom
megye, Pest megye, Baranya megye, kérhdzainak és klinikdinak adatai alapjan végeztem. Vizsgdlati mdédszerem
onkitoltds kér-dbiv, amit egy esetismertetés és egy interjui egészitett ki.

Eredmények: Kutatdsom sordn bebizonyosodott, hogy az ADH hormonp6étldssal nem lehet eredményeket elérni
ebben a betegségben. Nephrogen diabetes insipidusban maga a betegség, és a gydgyitdsként hasznalatos gydgyszerek
negativan befolydsoljdk az izommunkat. Az dpolok empatids odaadé munkdja ,,dtsegiti” a beteget a nehéz idészakon.

Témavezetd: Betlehemné Té6th Eva dpolasi igazgaté

»Borban az igazsag ...”’? (Személyiségzavarok eléfordulasa kezelt
alkoholbetegeknél)



A kutatds helye: PTE Pszichidtriai Klinika Akdc utcai osztdlya
Célja, hogy kihangsiilyozza az alkoholbetegség mogott meghizddo esetleges személyiségzavar szintli eltéréseket.
A kutatdsba bevontak kore:

[1.— 70 {6 egyetemi hallgaté kontrollcsoportként

[J.— 60 f6 osztilyon kezelt alkoholbeteg

A kutatds modja: Temperament and Character Inventory (TCI) standardizalt Onkitoltds tesztvizsgalat
alkalmazdsdval, melyhez mellékelve az alkoholbetegek kiilon a szociodemogréfiai adatokra és a betegségre
vonatkoz6 6nkitoltds kérddivet is kaptak.

Eredmények: A TCI tesztvizsgalat a vizsgalt alkoholbetegek 45%-andl igazolt személyiségzavar szintli eltérést a
normativ csoporthoz viszonyitva.

A felmért betegpopulédcié 63 %-4ndl a pszichidtriai csalddi anamnézis alkoholbetegségre vonatkozéan pozitiv.
Jelentds esetben a csalddi mintakovetés igazolddott. A kutatdsbdl ki-emelendd, hogy sok alkoholbeteg ismeri ugyan
a rehabiliticids lehetdségként varosunkban jol miikodé Anonim Alkoholistdk csoportjdt, de nem keresi fel(68%).
Feldolgozésra keriiltek a szocio-demogréfia adatokra és az alkoholbetegségre vonatkozé kérddivek is.

Témavezetok: Pélfi Ferencné féiskolai adjunktus

A betegtajékoztatas problémainak beteg és apol6i vonatkozasai traumatologiai
osztalyokon

Az embert a betegség, a koérhazba keriilés megviseli. Félelmét, kiszolgaltatottsdgiat fokozza a szdmdra idegen
szokatlan korhdzi kornyezet, megvaltozott életvitel. Ezen tdl alkalmazkodnia kell mindenhez. A régi,
betegségkdzponti medicindt felvaltotta a betegkdzpontii medicina. Az dpolds pedig egyénre szabott, individualizalt
apolés lett. Egyénre szabottan tigy lehet dpolni, gondozni, ha a beteget egyenrangu félként bevonjdk az dpoldsba,
kezelésbe, ha kezelését, dpoldsit illetden kikérik véleményét, beleegyezését. Ehhez azonban elengedhetetlen a beteg
megfeleld tdjékoztatdsa, hogy képesek legyenek az optimdlis dontések meghozataldra, illetve csokkenthetd ezzel a
kiszolgéltatottsag is. Ezen okok motivéltak arra, hogy kutatdsom témdjdul a betegtdjékoztatas problémadit vdlasszam,
hisz a betegek mellett a legtobbet az dpolé tartézkodik, igy eldszor az dpolékhoz fordulnak, problémdikkal. Ezért is
fontos, hogy az dpoldk érezzék a tdjékoztatds fontossdgiat és az emberek is tudjdk, hogy joguk van a tdjékozott
beleegyezésre, ha orvosi elldtdsra szorulnak.

Témavezetd: Németh Gyulané

Egyiittmiikodés eredménye a sikeres rehabilitacio

A szerz§ a rehabiliticiét mutatja be roviden, az abban résztve-vé team tagokat kiemelve az egyiittmiikdés
fontossdgat. Egy beteg kortorténetét ismerteti, akinek elldtdsdban maga is részt vett. A beteg sikeres rehabiliticidja a
mds osztéllyal val6 egyiittmiikodés eredménye volt. A beteg fél évvel kordbban balesetet szenvedett, jobb karja
megsériilt. Ugyeletes baleseti osztdlyra keriilt, ahol tobb hétig kezelték. A kezelés utdn nagyon fijt a karja, emiatt
nehezen lehetett torndsztatni. Rehabilitdcids osztdlyra keriilt, de nem értek el ndla javuldst. Errdl az osztdlyrdl keriilt
mdsik rehabilitdcids osztdlyra. Célként a fijdalom csokkentését, a jobb kar funkcidinak minél jobb helyredllitdsit
tiiztiik ki. Ehhez a kérhaz F4jdalom Ambulancidjaval egyiittmiikodve kezeltiik. Allapota fokozatosan javult. A szerzé
ismerteti a beteg dpoldsi anamnézisét, az elldtds sordn feldllitott dpoldsi diagndzisokat, dpoldsi tervet, dpolds
értékelését. Végezetiil elmondhatd, hogy a rehabilitdci6 sikere a megfele-16 egylittmiikodésnek volt koszonhetd.

Témavezetd: Németh Gyulané fdiskolai adjunktus

,»S0tétség fogsagaban”



A vaksag a mindennapos életben és a
lehetoségek tiikrében

Bevezetés: Napjainkban a latassériilt nagyon hatranyos helyzetben vannak, annak ellenére, hogy torvényi eldirds az
érintett egyének tdmogatdsa. Hazdnkban kb. 32 ezer latassériilt él.

Célkitiizés: A felmérés célja az volt, hogy megismerjiik a latassériiltek tanuldsi, munkdba 4llasi lehetdségeiket.
Szerettem volna megtudni, hogy mennyire szdmithatnak a lattdrsadalom segitségére.

Anyag és modszer: A kutatds 59 fOvel késziilt. A kérdbiv zart és nyitott kérdéseket tartalmazott és 5 fovel
strukturdlt mélyinterjut készitettem.

Eredmény: A kérddivek elemzése utdn azt az eredményt kaptuk, hogy a latdssériiltek részben szdmithatnak a
lat6tarsadalom segitségére. Munkavallaldsi nehézségeik vannak, a munkavéllal6k félnek alkalmazni Oket.

Kovetkeztetés: A latassériilt embereknek még tobb tdmogatdst kell nydjtanunk, itt nem csak anyagi tdmogatds,
hanem pszichés timogatasra is gondolok.

Témavezet6: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

»Az oninjekciozas pedagogiai vonatkozasai”

Bevezetés: A betegellatdsi rendszerben az dpol6 az dpo-lds/gondozds kdzben nagyfoku oktatd/tanité szerepet is be
kell toltenie.

A vizsgdlat témdja az Oninjekcidzast végzd cukorbetegek pedagdgiai vonatkozdsai.

Célom, az hogy felhivjam a figyelmet a hidnyossdgokra, mint dpoldsi, mint pszicholégia szempontbél. Atfogé
képet szeretnék adni, a nehézségekrdl, eredményekrdl és problémdakrdl. Vizsgilati mddszer: 120 db 6nkitoltds
kérddivet osztottam ki, melyekbdl 110 db-ot kaptam vissza és ezekbdl érté-kelhetd volt 100 db (N=100).

Eredmények: A kapott adatok egyértelmiien igazoltdk, hogy a megkérdezettek nagy szdzaléka igényli az oktatdsa
sordn a segédeszkozok haszndlatit, terjeszteni kell a segédeszk6zok alkalmazdsét az oktatds sordn. Kiemelten fontos
a szlikebb és tdgabb kornyezet tdimogaté hozzadlldsa. novelni kell a diabetes klubok 1étrehozésat, a betegek nagy
részénél az iskolai végzettség, életkor, érzékszervek dllapota jelentdsen befolydsolja az oktatds moddszerét,
hatékonysdgat és eredményességét.

Témavezetd: Sasvariné Bojtor Anna

Sav és lug okozta nyelécsé sziikiiletek ballonkatéteres tagitasanak hatasa a
beteg életmindségére

Bevezetés: A sav és lugivads okozta sériilések gyakran hegesedéssel gydgyulnak, mely okozta panaszok a beteg
életmindsé-gét nagy mértékben rontjak.

Anyag és modszer: 1979 méajus - 2003 szeptember kozott corrosiv nyeldcsd stenosis miatt kezelt betegek adatai
keriiltek feldolgozasra dokumentécio és a kérd6ivek alapjan. 104 kikiildott kérd6ivbol 43 értékelhetd kérdodiv keriilt
feldolgozasra. A kérddivvel elsésorban a tagité kezelésnek a beteg élet-mindségére gyakorolt hatdsat
tanulmanyoztak.

Eredmények: A tagit6 kezelés hatdsara a betegek nyelési panaszai jelent6sen csokkentek. Ezt a dysphagia
fokdnak kezelés el6tti és utdni Osszevetése igazolta. Hatdsa a betegek subjektiv és objektiv tiineteinek enyhiilésében
is megnyilvanult. A somatikus édllapotuk javuldsdval parhuzamosan a betegek kedélyillapota és életmindsége is
javult. A betegek kdros szenvedélye a kezelés 6ta eltelt idében csak mérsékelten csokkent.

Osszegzés: Fontos a tdmogatd csalddi hdttér, mely segiti az alkalmazkodést a megvaltozott életmédhoz. Bar a
tagitd kezelés a betegre és csalddjara is nagy terheket rd, kedvezd hatdsa a betegek életmindségének lényeges



javuldsat eredményezi.

Témavezetd: Dr. Varadyné Horvath Agnes
féiskolai tandrsegéd

Test és 1élek. Melyik faj?

A fejfajas elterjedtsége és népbetegség jellege ellenére a legutébbi idokig nem kapta meg a fontossdgdnak megfeleld
elismerést. Mivel gyakran tarsulnak depressziés korképekkel, bizonyos mértékig a pszichoszomatikus betegségek
depresszids tesztet, valamint felvesziink egy standardizalt fejfdjds tesztet is.

Célcsoportom, azok a betegek voltak, akik ambulancidnkon f6 panaszként mindennapos krénikus fejfajassal
jelentkeztek.

Dokumentumelemzéssel, egy év beteganyagét vizsgaltam meg 2002. november 01 és 2003. Oktéber 31 kozott.
Ebben az id6szakban 638 1j beteg jelentkezett. Szdmuk, periodikus valtozast mutat. Az organikus ok keresésére
irdnyulé vizsgdlatok alapjan 302 beteget a tdrsszakmdkhoz irdnyitottunk. 336 olyan beteg jelentkezett a vizsgalt
idészakban, akiknél semmilyen organikus elvaltozds nem volt kimutathaté. 2004. janudr 02-tdl indult 4j vizsgalat
els negyedéves adatainak elemzésével keresek vélaszt arra, hogy a mindennapos fejfdjasok hatterében depresszids
kérképek allnak-e.

Témavezetd: Palfi Ferencné f6iskolai adjunktus

A sziirés és a foglalkoztatas jelentosége a demenciaban szenvedo idoskoruak
ellatasaban

Az idéskortiak bentlakdsos intézeteiben nagy problémit jelent a demens lakék szdmanak novekedése. Allapotuk
fokozatos romldsa a lakétarsak és hozzatartozok tolerancidjanak csokkenése nehézségeket okoz ellatasukban.

Alapvetden fontos lenne, hogy megfelel6 adatok dlljanak rendelkezésre a demens betegek szamar6l, ezért tartom
indokoltnak a mieldbbi sziirés bevezetését minden tartds bentlakdsos elhelyezést nyudjté id6sek otthondban és az
eredmények birtokdban a célzott foglalkoztatds miel6bbi megkezdését.

Vizsgdlatomban annak megéllapitdsara, torekedtem, hogy hatdssal van-e a mentdlis allapotra az 4ltalunk
kidolgozott aktiv foglalkoztatasi program.

A program hatékonysiaganak felbecsiilése érdekében vizsgdltam két kiilonbozdé paraméterekkel rendelkezd
foglalkoztatdsba bevont demencidban szenvedd ill. nem foglalkoztatott csoportot.

A foglalkoztatds hatdsdra létrejott allapotvaltozast az MMSE teszt, a memodria, Onelldtds és mindennapi
tevékenységek felmérésével kdvettem nyomon egy éven keresztiil.

Kovetkeztetetéseimet a negyedévenkénti mérések adatai alapjan vontam le, amit eldaddsomban részletesen
ismertetek.

Témavezetd: Dr. Bencze Zoltdnné foiskolai adjunktus Bogddn Laszléné dpoldsi igazgatd

Karriertervezés az apoloéi palyan

Bevezetés: A mindségi betegelldtds érdekében a dontéshozéknak hangsilyozniuk kell a megfeleld 1étszdmu és magas
szakmai tudéssal rendelkezd 4dpol6 személyzet fontossagat.

Célkitiizés: A karriertervezés befolydsold tényezdinek és a palyakezdd dpoldk helyzetének megismerése.

Modszer: A felmérés a pécsi klinikdkon, kérhdzakban dolgozé hdrom miiszakos szakapolok korében tortént, akik
ot éve dolgoznak az egészségiigyi palydn. Az adatgy(ijtés onkitoltds kérddivvel tortént.

Eredmények: Feltételezésem, hogy a karrier-tervezést hatréltatja a leterheltség, ezzel a vizsgalt minta szerint



kozel azo-nos az egyetértok és nem egyetértdk ardnya. Feltételezésem szerint a munkdltaté tdmogaté mechanizmusa
eldsegiti a karrierépités lehet0ségét. A vizsgalt minta 76 %-a szeretne tovabbtanulni, ebbdl 54 %-ban biztositott a
tanulményi szerz8-dés, 35 %-ban csak részleges a timogatds, és 11 %-uk ner6bdl tanul.

Kovetkeztetés: Az eredmények szerint a bérkérdés, a tilterheltség és a megbecsiilés hidnya miatt hagyjdk el a
palyat az dpolok. Vezetdi funkcié az dpolok motivéldsa a tovdbbtanulds felé.

Témavezetd: Dr. Varadyné Horvath Agnes
féiskolai tandrsegéd
Dr. Fazekas Zoltan
egyetemi adjunktus

Az apoloi hivatas megitélése napjainkban

Szerz6 a dolgozatdban az dpoldi hivatés jelenkori megitélése koré gytijtotte 6ssze az ehhez kapcsol6dé szakirodalmi,
egyéni tapasztalatait és sajat kutatomunkdja alapjan nyert adatokat. Elemzi az 4poldi hivatds idészerti és multbeli
jellemzdit, az ehhez kapcsolédd dpolastorténeti momentumokat, kiilonos tekintettel a napjainkban és a kdzelmultban
lezajlott véltozasokra, az ehhez kapcsol6dé szakmai, szemléletbeli €s mindségbe-li igényekre.

Felmérésében kitér az dpoldi hivatds imdzsara, annak valtozdsara, mind a szakmai korokben, mind a laikusok
kozott. Hipotéziseket allit fel, melyet a laikusok és az dpoldk korében parhuzamos vizsgalat segitségével kérddives
mddszerrel igazol. Célkitiizéseket allit fel, melyek elérésére javaslatokat tesz.

Legfontosabbnak azt az eredményt latja — dacdra a sok-sok véltozdasnak, szakmai fejlédésnek,
szemléletvaltozdsnak — az dpolok erkodlesi és anyagi megbecsiiltsége, a szakma presztizse még nem érte el a kivant
szintet, sok-sok elditélet és negativ marketing rontja a megitélést.

Tobb hipotézis tekintetében voltak hasonld és eltérd megitélések a lakossdg és a szakmat képvisel6k
véleményeiben, melyek kifejtésére el6adasaban tér ki.

Témavezetd: Bogddn Laszloné dpoldsi igazgatd

Holisztikus apolas kérhazon innen és til

2001. 6ta a Bator Tabor minden nydron 1-1 hét élményterdpidt biztosit onkohaema-toldgiai kezelés alatt all6 és
diabeteses gyermekek szdmara. A tdbor nem a betegségrdl, a korlatokrdl, a fajdalomrdl, vagy a tehetetlenségrol szol,
sokkal inkdbb az életrdl, a lehetdségekrdl, a mosolyrdl s az dsszetartozasrol.

2003. november és 2004. februar kozott felmérést készitettem a 2001-2003. nyardn a kamasz onkoldgiai
turnusokban részt vett gyermekek, sziileik és az egészségiigyi team tagjai korében.

Vizsgdlat modszere: a célcsoportoknak nyitott és zdrt kérdésekbdl 4116 kérdbivet jutattam el postai tton.

Vizsgdlatom célja: a tdbor hozzdjarulhat-e a gyermekek erénlétének mozgdsinak javuldsahoz; kapcsolataikban
nyitni tudnak-e kortdrsaik felé? Az egészségiigyi team tagjai €s a gyermekek kozos élményei hozzdjarulhatnak-e a
tovabbi terdpids kapcsolatban a holisztikus dpolds és gy6gyitds megvaldsitasahoz.

Eredmények: a vilaszok feltevéseimet igazoltak.

Témavezetd: Palfi Ferencné, f6iskolai adjunktus

Masodlagos prevencio:
Hogyan kezelhet6 a narkomania?

Bevezetés: Drogambulancidrdl mér szinte mindenki hallott, viszont szerkezetét, felépitését, az ott dolgoz6 emberek
munkdjat kevesen ismerik. A mdsodlagos prevencié egyik szintere, ahol a kezelésen van a hangsiily.



Célkitiizés: Szeretném bemutatni azoknak az egészségiigyi dolgozoknak a munkdjat, akik valamilyen médon
kapcsolatba keriilnek kabitészeresekkel.

Vizsgdlati anyag és modszer: Kutatdsomat Pécsett, a Drogambulancidn, pszichidtriai osztilyon és a
mentdillomdson végeztem egészségiigyi dolgozok korében. Az adatokat interji formdjdban rogzitettem, melybdl 19
késziilt.

Eredmények: Az interjik alapjin kideriilt, hogy sokan sokféleképpen gondolkodnak e témdban. Sokak szerint
ilyen esetben gy6gyuldsrél sem lehet beszélni, osszefiiggésbe hozzak a kabitészereseket az alkoholbetegekkel. Ugy
latjdk, a drogos életut kialakuldsdban nagy szerepet jatszik az egyén személyisége, kapcsolata a csaldddal,
baratokkal.

Témavezetd: Sasvdriné Bojtor Anna fdiskolai adjunktus

Siimeg varos kozoktatasi intézményeiben foly6 egészségnevel6 munka
helyzete és fejlesztési lehetoségei

Sziil6helyem Siimeg egy kisvdros. Az itt megélt élményeim, a vdros légkdre, szemlélete ma is meghatirozzdk
életemet. Orom szdmomra, hogy szakmai munkdmmal az itt €18k javét szolgdlhatom.

Meggydz8désem, hogy a tarsadalom jovéje a gyermekek nevelésétdl fiigg, melyben a csalddnak és az oktatdsi
rendszernek meghatdrozoé a szerepe. Egy 6vodds gyermek édesanyjaként kiilonosen érzem ennek fontossdgat.

Kutatdsom célja, hogy vdrosomban felnovekvd gyermekek egészséges életre nevelésének feltételrendszerét
elemezve hozzdjaruljak annak eredményesebbé tételéhez.

Modszereim: interju készités szakemberekkel, dokumentumok elemzése, programokban valé személyes
tapasztalatszerzés, kérddives felmérés dltaldnos és kozépiskolds fiatalok korében.

A kozoktatdsi intézmények munkdjiban fellelhetdé pozitiv példdk kovetendd mintaként szolgdlhatnak. A
hidnyossdgok kikiiszobolése a sziildk egészségkultirdjdnak fejlesztését, a targyi feltételek tovadbbi javitdsat, a
tarsadalomi kornyezettel val6 szorosabb egyiittmiikodést feltételezik.

Témavezetd: Borbélyné dr. Torok Mdria féiskolai adjunktus

,Dravaszabolcs egészségtérképe”

Bevezetés: Minden egészséggel kapcsolatos program csak akkor eredményes, ha pontosan ismerjiik az adott
célcsoport egészségi dllapotat, szocio — kulturdlis hitterét. Ezek feltdrdsdhoz azonban tobbirdnyd vizsgdlat,
adatelemzés sziikséges. Régota foglalkoztat a lakossdg egészségi dllapota, az egészséges életmdddal kapcsolatos
nézetek, elvarasok.

Célkitiizés: Feltarni a  telepiilés infrastrukturdlis adottsdgait, a lakossdg egészséggel kapcsolatos nézeteit,
életmddbeli szokdsait és nem utolsé sorban a jovOre vonatkozé igényeit. Végezetiil, mind ezek ismeretében
megoldési javaslatot tenni.

Vizsgdlati modszer: Vizsgélati médszerként a statisztikai adatelemzést és az Onkitoltds kérddivet valasztottam. A
lakossag korében kiosztott kérd6ivekbdl 194 db.(N=194)

Eredmények: A kapott adatok igazoltdk, hogy a megkérdezettek iskolai végzettségiiktdl fiiggetleniil egyarant
egészségteleniil tapldlkoznak, életmdédjuk a megszokott, hagyomdanyos életviteli formdban zajlik.

Témavezetd: Sasvariné Bojtor Anna fdiskolai adjunktus

Az egészségi allapot és a szocialis helyzet Osszefiiggései felmérés alapjan

Tanulmédnyaim, illetve a kérhdzi gyakorlatok alatt szerzett tapasztalatim alapjin, egyre tobbszor felmeriilt bennem a



kérdés: vajon miért van az, hogy ilyen litvdnyosan ndvekszik az un. civiliziciés betegségek valamelyikében
szenvedd emberek szdma? A kedvezdtlen tarsadalmi és kornyezeti hatdsok kovetkeztében 1ényegesen tobb ember
szamdra nehézséget jelent — féképp a megfeleld anyagi feltételek hidnydbol adéddan — a sziikséges gydgyszerek
beszerzése, €s nem utolsé sorban az egészséges taplilkozdsi szokdsok kialakitdsa. A ma emberének életvitelét a jobb
megélhetésért, az anyagi biztonsdgért folytatott kiizdelem hatdrozza meg. Az emberek tobbsége félti munkahelyét,
pluszmunkat vallal, sét, akar betegen is dolgozik! A munkahelyi koriilmények és a lakokornyezet jatssza a legfébb
szerepet abban, hogy a rohand vildg emberének mennyi ideje jut sajit magdra, egészségére, a pihenésre; képes-e
energidt és id6t szakitani a rendszeres testmozgdsra, valamint figyelmet forditani a helyes tdpldlkozasi szokdsok
betartdsara.

Témavezetd: Horvath Izidorné

Esély a teljesebb életre

Bevezetés: A korhazbdl kikeriild egyén mdar nem koérhdzi beteg, még tarsadalmilag nem egészséges. A szerepvesztett
ember, aki valahol sziild, hdzastdrs, gyerek pszichidtriai karrierjének ,,végallomdsa” az elme szocidlis otthon.
Vizsgdlat célja: Bemutatni kivdnom a pszichidtriai betegek rehabilitdcids célu lakdotthoni elldtdsdnak programjat.
A lakéotthon megvaldsuldsdhoz sziikséges pdlyazat benyujtasatol, a bekoltozésig.
Anyag és modszer: A felmérésben 106 6 pszichidtriai beteg és 63 f6 dpol6 valaszolt a feltett kérdésekre.
Eredmény: A kérddéivek feldolgozdsa utdn azt az eredményt kaptuk, hogy a kiscsoportos lakdotthonban biztositott
a maganélet lehetdsége, a magukrol valé dontés szabadsdga és a valasztasi lehetdség, hogy kivel éljenek egyiitt.
Kovetkeztetés: Hiszem, hogy a lakéotthoni életformdval, szakemberképzéssel és j6 szandékkal a tdrsadalom
olykor még kirekesztett rétege is esélyt kaphat az emberi méltdsdghoz a teljesebb élet biztositasaval.

Témavezetd: Palfi Ferencné fdiskolai adjunktus

A korzeti apolo egészségfejleszto tevékenysége a népegészségiigyi program
megvaldsitasaban

A téma aktualitdsa: Tarsadalmunk alapvetd gondjat képezi a lakossdag életmindségének romldsa. A korzeti dpold
fontos koz-vetitd szerepet kap ,,Az Egészség Evtizedének Johan Béla Nemzeti Programja” megvaldsitdsdban, mely a
lakossag egészségi allapotanak javitdsat szolgilja.

A kutatds célja: Felmérni a haziorvosi praxisokban dolgozé korzeti dpoldk ismereteit a Programrél. Képet kapni
az altaluk végzett egészségfejlesztdé munkdardl. Megfogalmazni azo-kat a mddszereket, attitlidoket, melyek
befolydsoljak az egészségi dllapotot, valamint az egészségfejleszto tevékenységet.

A kutatds modszere: Reprezentativ. Baranya megyében dolgozé korzeti dpoldknak 150 kérddivet kiildtem ki,
mely nyitott és zart kérdéseket tartalmazott. 109 értékelhetd kérdd-iv érkezett vissza. Az eredmények grafikus
abrdkon keriilnek bemutatisra.

A hipotézisek tiikrében: A valaszadok koziil 33% ismeri, 67% nem ismeri a Programot. A mintabdl 88% végez,
12% nem végez egészségfejlesztd tevékenységet. Az dpoldk koziil 72% jonak tartand egészségfejlesztési klub vagy
centrum kialakitasat, 13% negdlja, valamint 15% nem tudja megitélni.

Témavezetd: Dr. Varadyné Horvith Agnes

Mennyire ismertek a gluténmentes termékek? Felmérés lisztérzékeny betegek
korében

A gluténmentes diétara kényszeriilé betegek szdma évrdl évre né. Napjainkban konnyebb betartani ezt az étrendet a



rendelkezésre 4116 termékek sokasdga miatt. A forgalomban 1évd vélaszték széles.

Kutatdsunk célja felmérni, hogy melyek azok az élelmiszerek, amelyeket ismernek és fogyasztanak a betegek.
Milyen szempontok szerint vdlasztjak ki azokat.

A gluténmentes termékek hasznalatat, ismertségét kérdoiv alapjan mértiik fel az orszdg tobb pontjan.

A felmérés kiértékelése alapjan, a megkérdezettek nagy része ismeri ezeket a termékeket. Azokat részesitik
elényben, melyeket otthon nem tudnak elkésziteni ill. a készen kaphatok jobb mindségiiek (lisztek, kenyérporok,
széaraztésztak, péksiitemények, kekszek, aprd siitemények).

Ennek oka elsdsorban, hogy ezek a termékek igen dragdk. Nagyban befolydsolja a vélasztast az élvezeti érték is.
Igy egyegy jobb minéségii termékért képesek fizetni a fogyasztok.

A vizsgalatbdl az is kideriilt, hogy a lisztérzékenyek igen kis része kap tandcsot, dtmutatdst szakembert6l. Fontos
feladat, hogy az dj informécidk eljussanak az érintettekhez. Ebben szerepe van a dietetikusnak is.

Témavezetd: Szabolcs Mariann f6iskolai tandrsegéd

A mustarmag kémiai vizsgalata

A természetben €16 novények szdmos hatdssal rendelkeznek melyeket kiillonboz6 képen felhaszndlhatok.
Témavdlasztdsunkat a mustdrmag széleskorii felhasznalasi lehet8sége, sokrétli alkalmazhatdsdga indokolja. A mustar
felhaszndlhaté gydgy- és fliszerndvényként egyardnt, emellett bevitele igen egyszerll. Vizsgilataink célja a
kereskedelmi forgalomban megtaldlhaté mustdrmag fajtdk, valamint a vadon termd mustdrmag mikrobioldgiai és
kémiai Osszetételének Osszevetése a szakirodalmakban fellelhetd adatokkal. A mikrobioldgiai és a kémiai analizis
sordn kapott eredményeink kozel megegyeznek az irodalmakban kozolt adatokkal, kivétel az illolaj tartalom,
amibdl a kozolt adatokndl tobbet taldltunk. A mustdrmag flavonoid tartalmdt szintén meghatdroztuk, amelyrdl
elmondhatd, hogy igen magas, igy lehetévé teszi a mustirmag betegség megeldzésben illetve gydgyitdsban vald
részvételét. Az adatokbdl tiikrében elmondhatjuk, hogy a mustirmag egy igen értékes gydgyndvény. Szdmos
terlileten felhasznalhat j6 Osszetételénél fogva és semmilyen kdros anyagot, vagy veszélyt nem rejt magéban.

Témavezeto: Gubicskoné Kisbenedek Andrea
féiskolai tanarsegéd

Kiilonb6z6 lisztek és keményitok csirizesedésének vizsgalata

Munkdmban a buzaliszt, rizsliszt, és a kukoricaliszt, valamint a kukoricakeményitd és a burgonyakeményitd
csirizesedését vizsgdlom. A kiilonb6zd fajtdju és szemcsenagysagu anyagok vizfelvétele més, ezéltal befolyasoljdk a
f6z¢Esi idot és a veliik késziilt ételek emészthetdségét, mely a keményitdszemcsék ,,megnyildsdnak” is fiiggvénye.

Vizsgélatot biiza-, kukorica-, és rizsliszten, valamint burgonya és kukoricakeményitén végeztem.

A lisztek vizsgdlata sordn a jodpréba szinreakcidi mellett, dllagvéltozast is figyeltiink. A buza és a kukoricaliszt
kordbban kezdett siirlisodni, mint a rizsliszt. Savas szuszpenzi6 vizsgilatakor: kukorica 1 perc utdn gélesedett. Biza
gélesedése 3 perc utdn indult meg, a rizsliszt csak nagyon kis mértékben siirliso-dott a 15 perc sordn. Liigos
szuszpenzid vizsgédlatakor a kukorica a leggyorsabban gélesedik a buizait €s a rizst megelézve. Keményitok esetében,
az allagvaltozdson kiviil, 1atvdnyosabb szinreakcidkat figyelhetiink meg.

A konyhatechnoldgidban siiritdanyagként a legalkalmasabbnak a buzaliszt és a kukoricaliszt.

Témavezetd: Fejos Szilvia féiskolai tanarsegéd

A Kkalcium és foszfor bevitelének vizsgalata taplalkozasunkban

A magyar lakossdg korében kiemelkedd problémdnak szdmit az alacsony tej és tejtermékfogyasztds. Ez maga utdn
vonhatja az osteoporosis kialakuldsit és egyéb betegségek eléforduld-sit is (pl.: daganatos megbetegedések,
hypertonia, stb.)



Vizsgélataink célja a magyar lakossig tej és tejtermék fogyasztdsdnak felmérése, illetve az orszdg kiilonb6zd
teriiletei-rél szdrmazo tejek kalcium és foszfortartalmanak mérése.

A tej és tejtermékfogyasztast 200 f8 Onkéntes, kérddiv alapjdn mértem fel korosztdlyok és nemek szerinti
bontasban.

A méréseket tejipari laboratériumban végeztiik. A Osszehasonlitottuk a kiilonbozd tejek kalcium- és foszfor-
tartalmat.

A kérdéivek kiértékelése alapjan elmondhatjuk, hogy a hazai lakossdg tej és tejtermékfogyasztidsa valdban
kétségbeejtd és jelentds kockdzati tényezdnek szamit.

A tejek kalcium és foszfortartalma kozott kisebb eltéréstdl eltekintve nem taldltunk szignifikdns kiilonbséget.

Nagy hangstilyt kell fektetni arra, hogy a lakossdg figyelmét felhivjuk a tej és tejtermék fogyasztas fontossdgara.

Témavezeto: Dr. Pallai Gabor, Marton Krisztina

A busa szerepe a taplalkozasban

Az utébbi masfél évben a tomegkommunikicids eszkozok jovoltdbol elég gyakran ,keriil teritékre” a busa;
nemegyszer heves vitdk kereszttiizében. A megfeleld tdpldlkozasnak, életvitelnek alapvetd jelentdsége van a
betegségek megeldzé-sében.

Bizonyos halfélék eldnyos tdpldlkozastani, élettani hatdsairdl a kiilfoldi szakirodalomban évek 6ta olvashatunk.
Hazai halaink koziil a busa zsirjdnak zsirsavosszetétele- EPA-tartalma-a legkedvezdbb. Az aterosclerosis és a
szivinfarktus sok esetben megel6zhetd lenne.

Az eleinte nagy felldngoldsként indul6 ,,busaldz”
indulé hal eldnyds tulajdonsdgairdl.

A feltevés igazoldsdra végzett vizsgélatban, fehér és pottyos busat vizsgaltam.

Megvizsgaltam a halhus zsirtartalmat, szdrazanyag-tar-talmat és savszamaét.

A fehér busa viztartalma 79,05% a pottyds busa viztartalma 76,82% az irodalmi értéke 78,5%, tehdt nincs
nagyfoku eltérés. A mért zsirtartalom az irodalmi értéknél kicsit magasabb. A fehér busaé 2,92% a pottyds busaé
4,56% az irodalmi érték pedig 1,9%.

aldbbhagyott és manapsdg nem hallhatunk a dicsséges uton

Témavezetd: Fejos Szilvia féiskolai tanarsegéd

Gyogyteak antibacterialis hatasanak vizsgalata

Napjainkban is gyakoriak a gastroenteritises megbetegedések, melyek hatterében leggyakrabban bakteridlis, vagy
virdlis fer-tézések éllnak. A gastroenteritist okozé baktériumok hdnydst, hasmenést okoznak, ami 4ltal sét és vizet
veszit a szervezet. A folyadékvesztés pétlasa elsdrendli fontossdgu a terdpidban, mely a csapvizen, dsvanyvizen kiviil
tea addsdval torténik.

Kutatdsunk célja a gydgytedk esetleges antibakteridlis hatdsdnak vizsgdlata, kiillonos tekintettel, az enterdlis
patogénekre.

A baktériumokat a lefézott, majd 20 percig 4llni hagyott tedk 1 ml-ébe oltottuk tgy, hogy kb. 103 cs/ml
végmennyiséget adja. Kontrollként fiziol6gids séoldatot alkalmaztunk. Ezutdn Muller Hinton tdptalajra 0, 4 és 24 déra
milva minden mintdbdl 10 ml-t szélesztettiink, 24 6rai inkubdcié utdn csiraszdmolast végeztiink.

A gybgytedk tobbsége a salmonelldk novekedésére gitld illetve baktericid hatdssal volt. A tedk koziil a
cickafarkfdi, parl6-fii és citromfii bizonyult a leghatdsosabbnak.

Eredményeink szerint kiilonbozd bakteridlis hasmenéses megbetegedések dietoterdpidjdban egyes gydgytedk
ajanlasat eldnyben részesithetjiik. A tedk biztonsdggal fogyaszthatok.

Témavezetd: Dr. Kerényi Monika egyetemi adjunktus

A taplaltsagi allapot a gyulladasos bélbetegségek Kiilonbozo stadiumaiban



//////

szovédmények silyossdgitdl fiiggden véltozik. Vizsgélataink célja volt, hogy elemezziik e betegségek kiilonb6zd
aktivitdsi stddiumaiban a tdplaltsdgi dllapotot és a testosszetétel valtozdsait.

Vizsgalatok: Tdapldlkozdsi anamnézis felvétele, laboratériumi vizsgalatok, testtomegindex megéallapitdsa,
testosszetétel vizsgdlatok impedancia modszerrel, aktudlis és optimdlis testtdomeg ardnya, aktivitdsi index
megéllapitasa.

A gyulladdsos bélbetegségek aktiv szakaszdban j6l mérhetd valtozdsok kovetkeznek be az emberi test
osszetételében, jelezve a kialakult malnutriciét. Az impedancia médszerrel mért testdsszetételi adatok jol korreldlnak
az aktivitdst jelzd laboratériumi paraméterekkel. Az antropometriai, testdsszetétel €s laboratériumi mérések egyiittes
alkalmazasa optimadlis terdpia tervezését teszi lehetové.

A betegségek fellangoldsdnak megel6zésében, gydgyitdsdban, az orvosi terdpia mellett dietoterdpids problémdk
meriilnek fel. A diétdnak egyénre szabottnak kell lennie.

Témavezetd: Prof. Dr. Figler Mdria

Az orokletes anyagcsere-betegségek diétas kezelése

Az 06roklédd anyagcsere-betegségekben a szervezetbe bekerii-l16 anyagok valamelyikének metabolizmusa nem
megfeleld valamilyen enzim hidnya vagy csokkent m{ikodése miatt. Kédrosité hatdsu vegyiiletek képzddnek, amik a
betegség tipusatol fiiggden a vizeletben, kiilonbozd szovetekben, a liquorban halmozédnak fel. A betegek szdma
Magyarorszagon tobb sziz.

A legtobb korkép meglehetdsen ritka. Célul tliztem ki, hogy interjit készitsek minél tobb anyagcsere-betegségben
szenvedd gyermek csalddjaval.

Tapldlkozasi és csalddi anamnézist vettem fel 6 betegtdl (1 fruktdzintolerancids, 3 phenylketonurids, 1
javorfaszirupbetegségben szenvedd és 1 tyrisimaemids betegt6l). Adatokat vettem fel a betegség tiineteinek
megjelenésétdl és diagnosztizdldsdnak idejétdl kezdve a tdpldldsukrol, silygyarapoddsukrdl, testi- és szellemi
fejlédésiikrol.

A diéta betartdsa szdmos nehézséggel jart. Kiemelt fontossdgu a dietetikus és a csaldd szoros egyiittmiikddése,
tanfolyamok rendezése és sziikség esetén segitségnytjtds a beteg otthondban. A dietetikusnak szerepe lehet a
csalddok kozotti kapcesolat megteremtésében is.

Témavezetd: Dr. Decsi Tamas, Marton Krisztina

A metabolikus szindréoma diagnosztikaja

A metabolikus szindréma komplex klinikai jelenség, amely egybekoti a magas vérnyomdst az obesitdssal, a
szénhidrat- és lipidanyagcsere-zavarral, valamint a 2-es tipusd diabetes mellitussal. A 2-es tipusi diabetesz
mellituszos betegek szdma nagyon magas, ebben a  szindrémdban szenvedd betegek kozott magas a
kardiovaszkularis morbiditds és mortalitds. Mivel a betegség lappangva alakul ki, a diagnézis pillanatdban mér
mintegy 50%-ban kimutathat6 vaszkuléris szovédmény.

A diagnézis feldllitdsatol, a metabolikus szindréma szovdéd-ményei, életmddbeli, étrendi valtoztatdsokkal a
gyogyszeres kezeléssel elkeriilhetdk, késleltethetok.

A vizsgélatokban 85 f6 metabolikus szindrémaval kezelt beteg vett részt. A figyeltem a metabolikus szindréma
diagnosztizdlasakor észlelt laborértékeket, vérnyomdsértéket, elhizds mértékét. Mindehhez a Magyar Diabetesz
Térsasdg Metabolikus Munkacsoportja altal feldllitott diagnosztikai kritérium rendszert vettem alapul.

A szilir@vizsgélatok fontosak a metabolikus szindrémdban, ezzel illetve a célzott terdpidval a betegek életkilatasai
jelentd-sen javithatok.

Témavezetd: Fejos Szilvia féiskolai tanarsegéd

Infarctuson atesett betegek mozgas- és dietotherapiaja



A betegségmegeldzd programoknak és az egészségiigyi ellatds fejlddésének koszonhetden néhany orszagban (USA,
NyugatEurépa) a betegség el6forduldsi gyakorisdga csokkent, hazdnkban azonban évente kb.30000 4j infarktus
fordul el6.

A kardioldgiai rehabilitdcidval célunk volt eldsegiteni a betegek normadl életbe val6 visszatérését, a rizikéfaktorok
csokkentését.

Infarktuson 4tesett betegek csoportjdndl négy hoénapon keresztiil heti 3 vezetett és 2 spontdn végzett edzés
hat4sainak a vizsgalata.

A betegek tapldlkozdsi szokdsainak és ismereteinek felmérése kérddivek és tesztek segitségével, valamint
tandcsaddssal étkezési szokdsaik j6 irdnyba torténd befolyasoldsa.

A biztonsdg és teljesitOképesség terén hatdrozott javuldst észleltiink. A tréningeffektus kialakuldsa egyértelmil
volt. A testkomponensek és az atherogén lipideltérések érdemben nem véltoztak. Tapldlkozdsukban megismerték a
helyes elveket és a gyakorlati megvaldsitds is megindult.

A rehabiliticié és a szekunder prevencié kulcselemei: a fizikai tréning, a mozgds gazdag életvitel és a
rizik6csokkentd tdpldlkozas gyakorlati alkalmazasa.

Témavezetd: Bonydrné Miiller Katalin
Dr. Kiss Sandor

A jobb- és balkezesség tsszehasonlitasa és kérdoéives felmérése

Kozismert, hogy kordbban mind a sziilok, mind az iskolai ne-veldk igyekeztek a bal keziiket intenzivebben hasznal6
gyerekeket a jobb keziik haszndlatdra szoktatni. Napjainkban ez a tendencia csokken, ezért ugy tiinik, hogy egyre
tobb balkezes €l a kornyezetiinkben. Vizsgalatainkkal arra kerestiik a vdlaszt, hogy az egyéneknél mennyire jatszik
szerepet a spontdn jobbilletve balkéz haszndlat és mennyiben a tanult magatartas. Eb-bol a célbdl részben kérddives
felmérést végeztiink, 25-25 jobb- illetve balkezes egyént bevonva, részben egyszerii megfigyeléseket (ujjak
osszekulcsoldsa, karok egymdasba fondsa, 1dbak keresztbe helyezése), illetve vizsgdlatokat (reakci6idé mérés, stb.)
folytattunk. Egyik érdekes megfigyelésiink, hogy a balkezes egyének anyai 4gan tobb balkezes vérrokon taldlhato,
olyanokndl is, akiket kozben atneveltek a jobb kéz haszndlatira. Megfigyeléseink aldtdmasztjdk azokat az irodalmi
adatokat, amik szerint a balkezeseknél nagyobb gyakorisdggal fordulnak eld bizonyos rendellenességek. A hatdrozott
kovetkeztetések levondsdhoz azonban a vizsgalatokat szélesebb korben kell folytatnunk.

Témavezetd: Dr. Hartmann Géza

Besugarzastervezési CT felvételek jelentosége

Vizsgédlatunk célja a besugarzds tervezési CT el6készitésének, paramétereinek és 3D tervezés sordn torténd
felhaszndlds optimalizaldsi lehetOségeinek kutatdsa, standardok kidolgozdsa, valamint ismételt CT vizsgalat
felhasznéldsa besugarzas soran.

A betegek konformdlis besugdrzasit 3D tervezést kovetéen végeztilk. Ennek eldkészitése minden esetben a
kovetkezd-képpen tortént: szimuldtorral, rtg ellendrzés mellett a beteget elhelyeztiik, termoplasztikus maszkkal
rogzitettiik és ezen maszkon a naponta torténd kezelések reprodukalhatésagahoz sziikséges jeloléseket elvégeztiik.
Fontos az egész eljards pontos, preciz dokumenticidja, mely segitségével barki, barmikor képes lehessen a beteg
besugarzasi pozicidjanak reprodukdldsira. A tervezési CT ugyanabban a poziciéban és rogzitéssel torténik, mint
ahogy preszimulaldskor bedllitottuk a beteget.

Osszefoglalva: a CT eldkészités, CT és Lregion of interest” ROI meghatdrozds folyamatdnak részletes
kidolgozasa, folyamatos optimalizdldsa nagymértékben novelheti a sugirkezelés hatékonysdginak és gydgyitd
hatdsdnak mértékét.

Témavezetd: Dr. Hadjiev Janaki



A vékonybél rontgenvizsgalata régen és ma

A vékonybélvizsgdlat technikdjdnak fazisait szeretném bemutatni. A bariumos kontrasztanyaggal végzett gyomor-bél
pas-sage-t, a vékonybél szondan keresztiil adott bariumos kontrasztanyag feltoltését és ennek levegd adédsaval vald
kombindldsét, valamint a szelektiv enterografids vizsgilat bevezetését, a bélrendszer CT-vizsgdlatit tekintjilk a
vékonybél diagnosztika képalkoté mddszereinek. Régen is nagy igény volt a vékonybél betegségeinek igazoldsara.
Erre a hagyomdnyos vékonybél passage, kés6bb a monofizisos kontrasztanyagos vizsgilat adott lehetdséget,
amelyek kevés diagnosztikus informdéciét nydjtottak. Biztonsdggal csak a teljes stop, illetve eldrehaladott térfoglald
folyamatok kimutatdsdra volt alkalmas. A szelektiv enterogrdfia és a CT-vizsgilatok megjelenésével ma mar
kivdléan kimutathatok és dbrdzolhatok a vékony-bél-traktus kéros folyamatai, gyulladdsos, tumoros és egyéb el-
véaltozdsai. A modern vékonybélvizsgélat technikdi koziil legtobb diagnosztikus informéciot a szelektiv enterografids
mddszer nyujt, melyet 10 éves tapasztalatunk igazol.

Témavezeté: Dr. Ukds Madria féorvos

A bélrendszer vizsgalat modern képalkoto eljarassal (CT, MR
colonografiak)

A mai radioldgiai gyakorlatban egyre inkdbb elterjednek a beteg szdmdra nem megterheld, nagyobb elkészitést nem
igényld, ambulédns vizsgdlatként végezhetd bélvizsgilatok CT és/vagy MR késziilékkel.

Intézetiinkben 50 virtudlis CT colonografidat, 30 MR-ben végzett teljes bélrendszert attekintd vizsgdlatot
végteztiink, mig az enleroclysis heti 3-4 alkalommal mar-mdr rutinszerivé vélt. Eldaddsom célja, hogy bemutassam
az eddig kidolgozott vizsgalati metodikdkat, melyeket folytonosan finomitunk, figyelembe véve a beteg sugarterhe-
1ésének csokkentését a CT-ben és a vizsgélati id6 roviditését az MR-ben.

Eddigi eredményeink nagyon biztatéak, hiszen minden beteg esetében taldltunk pozitivitdst, pontositani tudtuk a
koros bélszakaszt, pontosabban tudtuk megitélni a bélfal elvaltozdsait, melyet gyakran a colonoskopia nem tudott
megitélni, illetve nem tudott az eszkoz kell6 magassagba feljutni.

Témavezeto: Dr. Bor Katalin

Mamma interventio

Napjaink egyik leggyakoribb betegsége néknél a mellrdk. Elé-addsomban e gyakori betegség gyors és pontos
diagnosztizdldsanak mddjairél szeretnék beszélni. Ismertetem a lehetsége-ket, az eszkozoket és az eljardsokkal
kapcsolatos képalkot6 és intervenciondlis feladatokat.

A felsorolt médszerek a technika fejlédésével ma mar, nemcsak UH és RTG vezérléssel torténhetnek, hanem
egyre tobbszor alkalmazzuk a CT és MR vezérlés kindlta lehetosége-ket is.

El6addasomban szeretném a diagnosztikai képalkot6 szakember feladatdnak fontossdagat kiemelni, aki a beteggel
és a radiol6gus orvossal is szorosan egyiittmitkodik.

Lényegesnek tartom, hogy sajat berkeken beliil is naprakészek legylink az emldrakkal folytatott harc helyzetérol.
Nagy hangsulyt szeretnék fektetni a sziirés 1ényegére is, hiszen az idében diagnosztizalt emlérak kezelhetd!

Témavezeto: Dr. Lukovich Tamasné vezet0 asszisztens

Emlosziiré vizsgalaton megjelent, sziirésbol Kkiemelt betegek tovabbi
vizsgalatai



Az emldrdk a nék gyakori betegsége, ezért nagyon fontos szerep jut az emldsziiré dllomdsoknak. Intézetiinkben a
megjelentek kb. 5 %-at hivjuk vissza tovédbbi vizsgalatokra. A panaszmentes piciensek mammografids felvételein
lathat6, nem tapinthato ill. tapinthaté elvaltozdsok tovéabbi vizsgdlata: kiegé-szit6 lateralis felvétel, célzott, nagyitott
felvételek, ultrahang vizsgalat, FTA, core biopsia. Intézetiinkben a betegek tovabbi kezelését, gondozdsit egy jol
egyiitt miikoddé emléteam biztositja, radiologus, patolégus, onkoldgus és sebész részvételével.

Esetbemutatds: Panaszmentes ndbeteg emlOsziird vizsgdlata sordn felfedezett, nem tapinthaté elvéltozast
taldltunk, melyet tovdbbi vizsgdlatokkal: kiegészitd felvételekkel, ultrahangvizsgélattal és ultrahang-vezérelt
biopszidval egészitettiink ki. A citolégia malignitdst igazolt, a miitét eldtt drétlokalizalds specimen mammografia és
szovettani vizsgélat késziilt, majd félév milva a kontroll mammografia.

Témavezetd: Dr. Horvéth Gyula ov. f6orvos

Az epilepszias gyerekek MRI vizsgalataval szerzett tapasztalatinkrol

Az MR képalkoté eljards az epilepszia kivizsgdldsa sordn ma mdr kotelezéen elvégzendd a tiineteket okoz6 ok
felderitése érdekében, mely gyermekekben sokszor fejlédési rendellenesség lehet. A vizsgdlati metodika a rutin
koponyavizsgélatnal b&vebb, kiilondsen sajatos anatémiai eltérések kimutatdsa végett:

1. T4jékoz6d6 szekvencidk az aszimmetria kivédésére.

2. 2. Attekintd axialis FSE T2 sorozat.
1. 3. Szagittalis T1 szekvencia a kozépvonali anatémia dbrdzolasara.
2. 4. Koronalis SE PD-T2 vékony rétegli sorozat, a temporalis szarv és a hippokampus pontos megjelenitésére.

Amennyiben a vizsgélattal nem sikeriil elvaltozdst kimutatni, de a klinikai adatok és a funkciondlis vizsgélatok —
EEG, SPECT, PET - egyértelmili fokuszt igazolnak, 3D MP-RAGE szekvencia és multiplandris vékony rétegii
rekonstrukciok elkészitését javasoljuk corticalis fejlodési rendellenesség kimutatdsara.

Témavezeto: Dr. Barsi Péter

CT Perfusio

Magyarorszdgon az agyi érbetegségek (a sziv-betegségek és a rosszindulatd daganatok utdn a harmadikként) az
osszes haldlozas mintegy kb. 15 %-t okozzak. Evente 1000 lakos kozott 3-5 uj agyi érbeteg jelentkezésére lehet
szdmitani. A betegség sajnos egyre gyakrabban érinti a kozépkorosztilyt is. A betegség kezelésének korai
megkezdése a gydgyulasi esélyeket je-lentdsen befolydsolni tudja, melynek kivizsgédldsaban a képalkoté diagnosztika
nemzetkozileg elfogadott standard mddszer.

Eldaddsomban az agyi érbetegségek koziil:

[].— a TIA (transitoricus ischaemias attack),
[].— és ischaemias STROKE, tiineteivel kapcsolatos tj per

fusids CT vizsgalatot szeretném bemutatni. A vizsgélati metodika jellemz6i a kovetkezok:

I. 1épés: — nativ sorozatot készitiink 3/7 mm-rel vagy 3/10 mm-rel.

II. 1épés: 4 ml/perc dramldssal kontrasztanyag-bolust injektdlva sorozatmérést végziink, melynek eredménye a
perfusiot feltaré képsorozat lesz. Az igy késziilt felvételek alapjan a szamit6gép elkésziti a perfiyids térképet.

Témavezetd: Dr. Molnar Péter foorvos

CT jelentosége a craniocerebralis sériilések ellatasaban



Az évtizedek sordn a hagyomdnyos rontgen mellett a CT diagnosztikdnak egyre nagyobb és nélkiilozhetetlenebb
jelentdsé-ge lett és elérhetdbbé vélt a neurotraumatolégiai elldtdsban. A gyors és pontos diagndzis lehetdvé teszi az
intracranialis sériilés stlyossdganak megitélését, valamint a postoperativ stddium és a kontroll vizsgdlatok nyomon
kovetését. A spirdl (helikdlis) CT el8nye a koponya- és stlyos sériiltek elldtdsban, abban rejlik, hogy a vizsgélati id
lerdvidiil, igy a beteg nyugtalansdgabol eredd mozgasi miitermék lecsokkenthetd és a diagndzis pontosabb feldllitdsdt
teszi lehetdvé.

Dolgozatunkban a modern képalkoté diagnosztika eredményeit mutatjuk be olyan craniocerebralis sériilésekben,
melyeknek sulyos kovetkezményes szovédményei a beteg dllapotdt veszélyeztetik és a CT vizsgdlat a siirgds
idegsebészeti miitéti beavatkozast segiti.

Témavezetd: Prof. Dr. Gyarmati Janos

A radiofrekvencias tumorkezelés lehetésége

Cél: A MIRAS radiofrekvencids tumor ablacids késziilék bemutatisa.

Modszer: A késziilékkel colorectalis metastasisok és elsdd-leges majdaganatok palliativ tumorablatiéjit végeztiik
el. A daganatra kifejtett hatdst a beavatkozas kozben hdmérséklet méréssel ellendriztiik. Két betegnél intraoperativ
alkalmazdsra keriilt sor. A beavatkozdsok el6tt szovettani mintavétel, UH, CT vizsgdlat tortént. Kontroll CT
vizsgalatot 6 héttel és 12 héttel a tumorablatio utdn végeztiink Eredmények: A késziilék kiilonbozd tipusu elektrédai
2-5 cm méretli mdjgécok abldldsara alkalmasak. A célzds minden esetben UH vezérléssel tortént. 14 betegnél 15
kezelést végeztiink. A kezelési id6 a tumor méretétdl és elhelyezkedésétdl fiiggden 14-36 perc volt. Szovédményt
nem észleltiink.

Kovetkeztetések: A késziilék alkalmas az 5 cm-t meg nem haladé mdjgécok helyi érzéstelenitésben torténd
ablélasara. Kelld gyakorlattal a médszer biztonsagosan alkalmazhatd, a betegek szdmdra kis megterhelést jelent.

Témavezetd: Dr. Rostds Tamds egyetemi tandrsegéd

Az iskolazottsag és az egészségmagatartas

Tudomdnyos didkkori kutatdsommal az emberi magatartds egészségre gyakorolt hatdsat vizsgéltam a kiilonb6z6
iskolai végzettségii csoportok korében. Munkam kiindulépontjit Zalaegerszeg megyei jogu véros szocidlis térképe
képezte. Az egészség tobbféle jelentésviltozdson ment it az évszdzadok sordn. A tudomdnyos kutatdsok sordn
igazolést nyert, hogy egészségi dllapotunk nagymértékben tdrsadalmilag meghatirozott. Ha ismerjiik a legfontosabb
tarsadalmi tényezdket, meg tudjuk elézni a kedvezdtlen valtozdsokat. A magyar lakossdg egészségi dllapotbeli
problémdinak elemzése azt sugallja, hogy az egészségszocioldgiai vizsgdlatok eredményei nélkiilozhetetlenek a
negativ irdnyu trend megéllitdsdban.

Témavezetok: Nadrai Laszloné szocioldgus
Fekete Sandorné féiskolai adjunktus
Dr. Mészaros Lajos

Gyogyszerkoltségek elemzése két kozforgalmii gyogyszertar adatai alapjan

A Zala Megyei Egészségbiztositasi Pénztar Gydgyszer és Gyogyaszati Segédeszkoz Osztdlya éltal rendelkezésemre
bocsatott adatok képezik munkdm kiindul6pontjat. Kutatisommal két kozforgalmu patika altal eladott gydgyszerek
jogcimek szerinti csoportositadsanak vizsgalatat végeztem. Az Egészségbiztositasi Alapnak egyre nagyobb terhet
jelent a no-vekvo gydgyszer és gydgyaszati segédeszkoz fogyasztasdnak tdimogatdsa. Az sszehasonlité elemzéssel
az egyes tdimogatasi jogcimek idOben alakuldsét vizsgaltam zalaegerszegi és nagykanizsai adatok alapjan. Nagy
hangstilyt fektettem a kozgydgyellatds és a kiemelt tamogatési jogcimek elemzésére. Erdekes osszefiiggéseket



taldltam az egyes jogcimek alakuldsa kozott, amelybdl tarsadalmi megdllapitdsokat vontam le.

Témavezetd: Buktané Hetesi Magdolna Zala Megyei Egészségbiztositdsi Pénztar

Szamitégépes oktaté program az EGESZSEGUGYI SZAKMAI ISMERETEK
tantargyhoz

Az oktatdsban egyre inkdbb el6térbe keriil az informatika eszkozeinek haszndlata, a szdmitogép pedig a SULINET
EXPRESSZ program hatdsdra egyre tobb hdztartdsban megtaldlhaté. Ezért gondoltam arra, hogy az
EGESZSEGUGYI SZAKMAI ISMERETEK tantirgyhoz egy jol haszndlhaté segédanyagot készitsek. Munkam
sordn kiilonbdzd anatémia és bioldgia konyveket, illetve a Dr. Mészaros Lajos 4ltal kiadott jegyzetet haszndltam fel.
A témdt az oktatdsban legjobban alkalmazhaté WEB-lapos formdban dolgoztam fel. A WEBHELY az emberi test
egyes szervrendszereinek felépitésével, miikodésével és a megfeleld mitkodést befolydsolé fobb betegségekkel
foglalkozik. El6nye, hogy az 6rardl esetlegesen tdvollévd hallgatok akdr otthonrdl az INTERNET-re csatlakozva
tudjdk haszndlni jegyzetként a weblapot.

Témavezetd: Dr. Mészaros Lajos
Fekete Sandorné

Az intelligens kartyak szerepe és jelentosége az egészségbiztositasban

Napjainkra egyre inkdbb el6térbe keriil az egészségiigyben a koltségek visszafogdsa és a forrdsok raciondlis
felhasznéldsa. A biztositottak azonositasdban, a koltségek nyomon kovetésében €s az automatikus adminisztraciéban
az intelligens kartydké a jovo. Hatékony finanszirozas csak a kiaddsok pontos ismeretében lehetséges. Igazsdgosabb
és bovebb tdmogatds biztosithaté a betegeknek a gydgyszer és gydgyaszati segédeszkozok teriiletén az elektronikus
pénztarcaként funkciondlé smard kartya segitségével. Az intelligens kartya, chip kartya, smard kartya egy
mikrochippel és egy memoridval integralt mini szamitégép egy 85 mm * 54 mm * 0,75 mm-—es plasztik lapon.
Haszndlatuk 4aldds vagy atok? Kutatdsommal az intelligens kartydk 1étére és jogosultsdgdra kerestem a valaszt az
egészségbiztositasban kiemelve a koltséghatékonysag fontossagat.

Témavezetok: Fekete Sdndorné féiskolai adjunktus
Buktané Hetesi Magdolna

Iranyitott Betegellatasi Modell — ez a jovonk?

Az irdnyitott betegelldtdsi modell az elmult években az egyik legjelentdsebb és egyben a legtobbet vitatott
egészségpolitikai modell Magyarorszdgon. Induldsitdl kezdve szdmos lelkes tdmogatdja és legaldbb annyira
vehemens ellenzdje akadt. Sajndlatos médon az elmilt harom év alatt nem igazdn volt lehe-t6ség arra, hogy az
ellenzdk, a tdmogatdk, valamint a modellben résztvevOk szakmai eredményeiket és tapasztalataikat, aggalyaikat és
javaslataikat szakmai férumokon megvitassdk. A modellel kapcsolatosan szdmtalan téves informacié van mind a
szakmai, mind a laikus kdztudatban.

Dolgozatomban ismertetni szeretném a modell elinduldsdnak koriilményeit, fobb célkitlizéseit, elméleti és
gyakorlati megvaldsuldsit, megvaldsithatésdgat, valamint az eddigi tapasztalatokat.

A Zala Megyei Kérhdz modellszervezdi tevékenységét figyelemmel kisérhettem. Az ott szerzett tapasztalataimat,
kovetkeztetéseimet szeretném bemutatni.

Témavezetd: Horvath Laszl6 osztilyvezetd, ZMK



A dohanyfiist, mint stresszor és a neurotensin hatasa patkianyok
fajdalomérzésére

Az utébbi években a PTE AOK Elettani Intézetében végzett vizsgilatok azt bizonyitottdk, hogy a n. raphe dorsalis
(NRD) kémiai 1ézidjanak tanuldsi, magatartdsi kovetkezményeit az agy kiilonb6z6 teriileteibe injicidlt neurotensin
visszaforditja. Ebbdl kiindulva jelen kisérleteink sordn azt vizsgéltuk, hogy 1. hogyan alakul a dohanyfiist stresszor
hatdsa him fehér patkdnyokon a NRD kémiai 1€ézi6jat (5,6-dihidroxi-triptamin) kovetden 2. véltozik-e az éllatok tail-
flick reakcidja és 3. neurotensin intracerebroventrikuldris addsdval kompenzalni le-het-e az esetleges véltozasokat.
Megéllapitottuk, hogy a dohdnyfiist kifejezetten emeli a vér kortikoszteron szintjét és a tail-flick reakcié latencia-
idejét (stressz analgesia) Az oldalkamrdkba injektdlt neurotensin kismértékii latencia-idé csokkenést eredményezett,
mig a stresszelés eldtt adva meggdatolta a stressz analgezia kialakuldsit. A NRD 1ézidja utdn csokkent a latencia-idd
és kiesett a stresszelés analgetikus hatdsa. Neurotenzin ad4sa nem valtoztatott ezen a helyzeten. A kapott eredmények
magyarizatira egy lehetséges mechanizmust vdzolunk fel.

Témavezetd: Dr. Hartmann Géza
Nagy Csilla IV. évfolyam
EFK Zalaegerszegi Képzési Kozpont, Gyégytorndsz Szak

A gyogytornasz szerepe az apoldi team munkajaban

A team munka a terdpids tevékenység mindségének meghatdrozo feltétele.

Hipotézisem, hogy a team munka sziikségességének elvi ismerete nem pdrosul médszereinek tuddsédval.
Esetenként gond egymds kompetencidjdnak elismerése, tiszteletének hidnya, a kompetencia dtfedések és
egylittmiikodési kotelezettségek szabdlyozatlansaga.

Kutatdsom célja, az egészségiigyi szakemberek és betegek team munkdval kapcsolatos véleményének,
igényeinek, gyakorlatdnak megismerése, akaddlyozé tényezOk feltdrdsa, hozz4jarulds a betegellatds hatékonysaganak
noveléséhez.

Kutatdsom mddszere: reprezentativ kérdéives felmérés 4 betegellatd intézményben 150 egészségiigyi szakember
és 50 beteg kozremiikodésével.

A vizsgdlt intézményekben nagyobb mértékii a team munka, mint azt feltételeztem, de annak mindsége nem a
kivant szint{i, abban t6bb a spontaneitds, mint a tudatossag.

Témavezeték: Borbélyné dr. Torok Maria
féiskolai adjunktus
Czompol Orsolya
féiskolai tanarsegéd

A kotoszoveti masszazs BGM eredményességének vizsgalata Tco2
nyomasmeéro segitségével

Cél: A felsd végtagi érbetegek fizioterdpidjanak hatékonysdganak eszkozos felmérése, kiilonos tekintettel a
kotdszoveti masszdzs, mint neurdlterdpia hogyan befolydsolja az oxigenizciot.

Hipotézis: A kotdszoveti masszazs alkalmazdsaval valoban nd az érintett végtagban a keringés, fokozddik a
mikrocirkulécid, javul az oxigenizacio.

Alkalmazott modszer: Fels6 végtagi kotészoveti masszdzs, TcPO2 transcutan O2 nyomasmérd és mozgdasterapia.

Elért eredmény: A bemutatandé diagramon a TCPO2 értékek egyértelmiien demonstrdljdk, hogy a kiindulasi
értékhez képest a kotdszoveti masszazs utdn 30 percen keresztiil folyamatosan emelkedett a transcutan oxigenizaci 6,
azaz fokozddott az mikrocirkulécid.

Konklizio: Feltételezésem beigazolddott az elért eredmények alapjan, de tartésan nem tarthat6 fenn ez az llapot



ki-egészitd terdpidk nélkiil.

Témavezetd: Bogané Fatér Zsuzsanna foiskolai docens Wienberger Eva gyégytornasz, Févarosi Péterffy Sandor
utcai Kérhdz Erzsébet Korhdza, Budapest

Az aktiv sportolok izomegyensalyanak vizsgalata és értékelése a Kiilonbozo
sportagakban

A TDK munka 8 kiilonb6zd sportdg élsportoldinak izomegyensiilyi vizsgélatat és értékelését mutatja be. Célja, hogy
a Tartdskorrekciés Program 12 teszt gyakorlatdval felmérje, és kiértékelje az izomerd és nyujthatosdg allapotat
kiilonb6zd sportdgakban. A felmérést labdarigék, kézilabddsok, suly-emeldk, kosdrlabddzok, dszok, birkézok,
atlétdk korében végeztem Zalaegerszegen, Szombathelyen, Veszprémben, Ajkdn, és Budapesten. Eredmények:
kosarlabdazok 36%-a, labdarugdk 27%-a, kézilabddzok 40%-a, birkdzok 39%-a, atlétdk 31%-a, stilyemeldk 34%-a,
uszok 41%-a teljesitette jOl a gyakorlatokat. A mozgasok egyes sportdganként sportspecifikusak, illetve edzd fiiggok.
Az izmok erejét és nyujthatosdgit felmérve megallapithatd, hogy a legjobb eredményt az dszok, a legrosszabbat a
labdarigok érték el 14% kiilonbséggel. A teszt eredményeit az edz8k célzottan adaptdlhatjdk munk4jukban.

Témavezeto: Tothné Steinhausz Viktoria
féiskolai adjunktus

Nagyiziiletek arthrosisos megbetegedésének fizioterapiaja, kiillonos tekintettel
a preoperativ elokészitésre

Az arthrosis a magyar, feln6tt lakossdg 15-20%-4t érinti. A kezelés fobb irdnyvonaldt a miitéti beavatkozds jelenti, a
fizioterdpia kisebb szerepet jatszik. Magyarorszdgon mind a primer mind a sekunder prevencié terén hidnyossdgok
mutatkoznak, ugyanigy a preoperativ elokészitésben is. Kutatémunkdnkat a Pécsi Tudomanyegyetem Altaldnos
Orvostudomdnyi Kardnak Orthopéd Klinik4jdn megjelent betegek korében végeztiik. A csoportos hidroterdpia sordn
olyan betegeknek tartottunk preoperativ foglalkozast, akiknél a teherviseld nagyiziiletek arthrosisa miatt
endoprotézis beiiltetésére keriilt sor. Programunkat 2003. februar 1-t61, 2004. mércius 31-ig végeztiik. Céljaink kozé
tartoztak a cardiovasculdris rendszer el6ké-szitése, alloképesség javitdsa, iziileti mozgdsterjedelem ndvelése, izomzat
megerdsitése. Vizsgaltuk a demografiai adatokat, testsily, BMI index alakuldsat, izomerd, iziileti mozgdsterjedelem,
fajdalom, funkciondlis mozgdsok valtozdsit, valamint kerékparon és jardszalagon ergometridt végeztettiink a
program elétt és utdn.

Témavezeto: Prof. Dr. Kranicz Janos
Hock Marta

Allami gondozott csecsemok korai fejlesztése subaqualis térben

A csecsemdk szdmadra kialakitott fejleszt programot a Pécs Megyei Jogt Viaros Kisgyermek Szocidlis Intézmények
Gyermekotthondba n végeztiik. A program elején a csecsemék atlagos életkora 2,9 hénap, mig annak végén 8.8
hénap volt. A csecsemdk aktudlis fejlettségi dllapotat a Csecsemd- és Kisgyermekkori Fejlodés Magyar Standardja
segitségével kovettiik nyomon, mely a korai fejlodés titemét harom teriileten vizsgalja: mozgéasfejlodés, hallds- és
beszédfejlodés, szocidlis adaptacié fejlodése. A felmérd vizsgalat eredményei alapjan a csecsemOk 50%-a mutatott a
korcsoportjdhoz viszonyitott fej-l6désbeli elmaraddst a motoros, 80%-a a hallds-beszéd, 40%-a pedig a szocidlis
adaptécio teriiletén. A fejlesztd program végén — mely vesztibuldris, statokinetikus, taktilis, vizudlis és akusztikus
stimuldlé elemek vizben torténd Osszekapcsoldsaval volt hivatott eldsegiteni a fejlddést — mar csupan 30% volt a
motoros, 40% pedig a hallds- és beszédfejlédésbeli elmaradds ardnya. A szocidlis adaptacio teriiletén a szazalékos



ardny nem valtozott.

Témavezetok: Prof. Dr. Kranicz Janos, Hock Marta

Fizikai terhelhetoség vizsgalata és fejlesztése asthma bronchiales
gyermekeknél

Irodalmi adatok szerint (Watchie, J., 1995) a gyermekek 5-10%-a szenved asthma bronchialeban, tobb mint 95%-
ukndl a fizikai terhelés provokdlja a bronchospazmust.

Feltételezem, hogy a betegséggel egyiitt jard panaszok enyhitésében és a terhelés-tolerancia fejlesztésében
kiemelt szerepe van a fizioterdpidnak.

A gyermekek fizikdlis statuszdnak elemzéséhez 1é€gzésfunkcids vizsgalatot és teljesitmény-teszteket alkalmaztam.

A mozgasprogramot kilenc, 7-14 éves gyermekkel végeztem. A mozgdsprogram 18 héten keresztiil tartott, heti
két alkalommal, 60 perc. A kezelés magaban foglalt 1égz8tornat, az dlloképesség fejlesztését szolgdld gyakorlatokat,
relaxdcios, valamint tartdskorrekcids gyakorlatokat. A teljesitmény-tesz-teknél kismértékii fejlédés mérhetd. A
1égzésfunkcios vizsgélatndl foként a PEF értékekben tortént javulds.

Témavezetok: Csdszarné Gombos Gabriella
foéiskolai tandrsegéd
Dr. Kiss Ildik6
féorvos

®
Gerincbarat mozgasforma tanitasanak metodikai vizsgalata a Porci Berci
Gerinciskola keretein beliil

A Porci Berci Gerinciskola primér prevenciés munkaforma, a kisiskoldsok gerincbarat mozgasanak automatizalasat
szolgdlja.

Kutatdsom a program elsé pedagdgiai szempontu elemzése.

Moédszereim: szakirodalmi attekintés, tantermi megfigyelések dokumentaldsa, elemzése. A vizsgéalatot 102
kisiskolds koz-remiikodésével végeztem.

Csoportos bemutatdson a gyermekek 87 %-a egyéni bemutatén 94%-uk mozgott gerincbarat médon. Anndl a
bemutaténdl, ahol a bohécnak nem kolcsondztek hangot, 79%, illetve 81% és anndl, ahol nem volt jelen a bohéc, ott
72%, illetve 70%.

Az 1) mozgasformak tanuldsaban a kontroll motivacids és megerdsitd szerepet tolt be.

Témavezetok: Borbélyné Dr. Torok Mdria féiskolai adjunktus Téth Klara gy6gytorndsz Téthné Steinhausz
Viktéria féiskolai adjunktus

A harcmiivészetek szerepe a rehabilitacioban

Down syndroma szdmos funkciét érint, ezért olyan terdpia sziikséges, amely lehetség szerint ezeket a funkcidkat
egyiittesen fejleszti, ehhez megfeleld eszkdznek tartjuk a sportterdpit.

A felmérés célja a Down syndréméabdl ad6dé probléma komplex fiziotherdpids fejlesztése sportterdpidval, és
hatékonysagdnak mérése.

A vizsgdlatban 20 f6 kozépsilyosan értelmileg akadalyozott Down syndromds beteg vett részt (4 n6; 16 férfi).
Eletkoruk 23-33 év kozotti (27.3 év). A vizsgélati csoport 5 éve végez sportterdpiat. A kontroll csoportban, hasonlé
statuszu, életkord, inaktiv betegeket vizsgdltunk.



A felmérés sordn BMI, Krauss-Weber tesztet, Flaming6 tesztet végeztiink. Kéz szoritéerdt, csipbhajlékonysdgot,
mértiink. Az emberalak-abrdzolds mindsitéséhez Goodenough mdédszerét hasznaltuk.

A sportterdpidt végzd csoport BMI értéke kedvezden valtozott. A torzsizomereje, a kéz szoritéereje, és a
csipéhajlékony-sdg jobb. A Flamingo teszt kimutatta, hogy a sportolék egyensilya jobb, mint a nem sportoloké.
Goodenough médszerével kimutathatd, hogy a sportoldk testsémdja fejlettebb.

Témavezetod: Jaromi Melinda

Fizioterapias lehetoségek a kutyak discopathiajanak megel6zésében

A kistestli kutydk legtobbje legaldbb kétszer megkapja a tacskébénuldst. Ennek tudatdban ezt a genetikailag jellemzd
gerincbetegséget tehat hatékonyan kell gyégyitani.

Jeletdség: Még mindig a miitétek van elStérben,de az azok utdni gondos 4polds sem mindig vezet pozitiv
eredményhez.

Modszer: Prevencids foglalkozds és személyes tandcsadds sordn felvildgositjuk a gazdit a kutya szdmdra
elénytelen mozgidsok gerinckdrositd hatdsair6l és az enyhe esetben alkalmazhaté kezelésekrél (massage,
akupresszira).A fiziotherapeutdnak sulyos, akut és kronikus dllapotban Vizitornit, Balanszirozdst, McKensie-
modszert, Vizsugar massage-, Tens-, Infra 1dmpa-, Massage-, Akupresszura-,Nyujtasos kezeléseket kell alkalmaznia.

Eeredmény: A kutya mozgéasos magtartdsdnak véltozdsit a gazdik VAS-skélan torténd értékelésével mérjiik fel 3
hét elteltével. Az dsszes rizikdmozgds csokkend tendencidju.

Kovetkeztetés: Tehat a rizik6faktorok befolydsolhatdk a gazdik szemléletvéltasdval. A gazdinak és az orvosnak,a
fiziotherapeutdval team-ben egylittmiikddve kell dolgozni a kutya egészségének megdrzéséért.

Témavezeto: Toth Klara

A laparoscopias miitétek helye a sziilészeti és a néogyogyaszati gyakorlatban

Bevezetés: a LAPAROSCOPIA olyan diagnosztikus és operativ beavatkozas, amely a modern négydgydszatban a
legkorsze-riibb vizsgdlé és gyogyitd eljardsok egyike. A ndgydgydszati mitétek tekintélyes része — melyeket
régebben laparotomidval oldottak meg — ma madr laparoszképos uton is kivitelezhe-td.

Vizsgdlat célja: felmérni a szervmegtartd szemlélet jelenlétét azaz LAPAROSCOPIA milyen sokrétiien
haszndlhat6 a n6-gy6gyaszati gyakorlatban, legfoképp a kismedencében és adnexumokon végzett miitétek kapcsan.

Eredmények: az elmilt 4 év laparoszképos beavatkozdsai a gy6ri Petz Aladar Megyei Oktaté Koérhaz
négydgydszati osztalyan. Igazolddott, hogy a laparoscopids miitétek szama és fajtdja évrdl évre novekszik.

Kovetkeztetések: napjainkban a LAPAROSCOPIA szinte nélkiilozhetetlen része a négydgydszati
tevékenységnek. Egyarant megbizhaté diagnosztikus és terdpids eszkoz, de alkalmat nyujt oktatdsra és tudomanyos
munkdra is.

Témavezetd: Dr. Drozgyik Csaba sziilész-ndgydgyasz

A siirgosségi fogamzasgatlasrol ismeretek és attitid valtozasok a terhesség
megszakitast kéré nok korében

Bevezetés: hazdnkban a nem kivdnt-, nem tervezett-, és védekezés nélkiil fogant terhességek szdma indokolatlanul
magas.

Anyag és modszer: anonim kérddivek adatai terhesség megszakitdst igényld védranddés anydk korébdl: (221
adatlap 21 kérdése: 4641 adat).



Eredmények: A vilaszaddk 25%-a a terhességgel szemben semmilyen formdban nem védekezett. A siirgdsségi
fogamzdasgatlasrdl, az asszonyok felének voltak valamilyen fokd ismeretei. A megkérdezettek tobb mint fele a
kérdoiv kitoltése utdn, sziikség esetén, a jovoben alkalmazna a siirgdsségi fogamzasgatldst. Az informécidszerzésben
az egészségiigyi ellaté rendszert csupén 7,1%-ban jelolték.

Kovetkeztetések: A legtobb vilaszadd vdrandés meggondolatlanul-, hatdsos védekezés hidnydban ,,véletleniil”
esett teherbe. A siirgdsségi fogamzasgatlo tabletta az arra rdszoruldk fiir-dészob4djiban, a tobbi gydgyszerrel egyiitt
rendelkezésre kellene allni.

Témavezetd: Dr. Horvath Boldizsar foiskolai tanar

A 16. terhességi héten végzett AFP sziir6-vizsgalatok jelentosége

Bevezetés: a terhesgondozds egyik {6 feladata a szlir6vizsgélat-ok elvégzése, melyek fényt derithetnek kiilonb6z6
rendellenességekre.

Anyag és modszer: a 16. terhességi héten végzett AFP vizsgalatokkal 6sszefiiggd retrospektiv vizsgalat, annak
hatékonysaga és eldjelz6 értékének felmérése.

Eredmények: az AFP értékét befolydsolja az anyai életkor, az etnikai hovatartozds, a magzat neme és az élvezeti
cikkek fogyasztdsa. Az élettanitdl eltérdé Se AFP érték utalhat vel6csé-za-rédasi rendellenességre, lepényi
rendellenességekre, jelezhet intrauterin magzati elhalast és fenyegetd vetélést vagy Downsyndromdt is.

Kovetkeztetés: az élettani AFP vizsgdlati eredmény megnyugtatd a varandos és 6t gondozok szdmadra, de kéros
érték esetén torekedni kell annak hatterének felderitésére.

Témavezetd: Dr. Koppany Csaba
sziilész-négydégydsz adjunktus
Dr. Nedeczky Ivan
szakorvos

Ikerterhesség, ikersziilés pszichologiai vonatkozasai

Bevezetés: a szerzot iker 1évén, az iker-terhesség kiilonlegesen foglalkoztatja.

Vizsgdlat célja: megtudni mit élhetett 4t az édesanya, amikor megtudja, hogy ikreket vdr.

Vizsgdlati anyag és modszer: kérddiv segitségével keresve a valaszt: mit éreznek a kismamak, a parjuk, a csalad
amikor megtudjdk, hogy ikreket varnak? Miben eltérd az ikerterhesség az egymagzatos terhességhez képest?
Mindezeket egy kontroll csoport azonos kérdéseivel vizsgilja.

Eredmények: a valaszadok a ,teremrés csoddjat”, egyenesen rendkiviili esetnek tekintik. Ennek két oka van. Az
egyik az ikersziilés viszonylagos ritkasdga. A masik ok az egypetéjii-ek latszatra csaknem tokéletes azonossdga.
Sokan szeretnének ikreket, amikor terhességrél dlmodoznak.

Kovetkeztetések: az utobbi években az asszisztilt reprodukcids eljdrdsok elterjedésével még gyakrabban lehet
taldlkozni a kettes vagy tobbes terhességgel.

Témavezetd: Téthné Oldh Katalin Dr. Doma Géza sziilész-gyermekn6gyogydsz

Ikerterhesség, perinatalis mortalitas és korasziilés kapcsolata

Bevezetés: mi az oka, hogy a csecsemd-halanddsdg legnagyobb hdnyada ikermagzatok koziil keriil ki?

Anyag és mddszer: kutatdsomat a Vas-megyei M. Kérhdz Sziil-ndgy6gy. osztdlyan végeztem, retrospektiv
analizissel, a 1998. 1. 1. - 2002. 12. 31. kozt sziilt terhesek és djsziilottjeik kérlapi dokumentacidja, valamint a
teriileti sziilész féorvos jelentésében az intézmény sziilészeti adatainak feldolgozasa alapjan.

Eredmény: az ikerterhesség nem egyenletes de mindenképpen ndvekvd tendencidjdval egyiitt a korasziilések



szdma is emelkedik. Ez nem feltétleniil mondhat6 el a perinatélis mortalitdsrél, hiszen komoly eréfeszitések folynak,
a perinatdlis mortalitds visszaszoritdsdra, melynek hatékonysdga szdmokban is megmutatkozik.

Megbeszélés: a statisztikai adatok szerint az ikerterhességek fokozott kockdzata korasziilés vonatkozdsdban
sziikség-szertli, de szdmuk gondos medicindlis és paramedicindlis tevékenységgel csokkenthetd.

Témavezetd: Dr. Horvéth Boldizsér
sziilész-négydgydsz féorvos
Dr. Koppédny Csaba
sziilész-négydégydsz adjunktus

A magzat méhen beliili elhalasanak okai és a sziilészndi teendok

Bevezetés: a perinatalis mortalitds dsszetevOi koziil az intrauterin elhaldsokkal kapcsolatos ismeretek viszonylag sze-
gényesek. Vajon mennyire vagyunk feleldsek a sziilészeti ellatas részeként, azért ha a magzatot méhen belill illetve a
sziiletés alatt elveszitjiik?

Vizsgdlat célja: a kés6i magzati haldlozdsban szerepet jdtszé okok és oki tényezOk felkutatdsa. A medicindlis és
extramedicindlis okok tisztdzasa.

Anyag és modszer: retrospektiv felmérés Markusovszky korhdz sziilészet-négydgyaszat osztalydn a kés6éi magzati
haldlozds vonatkozdsdban 1994 janudr 1 - 2003 december 31. kozott.

Eredmények: elemzi a terhesség korlefolydsdra utalé adatokat, valamint a méhen beliil elhalt magzatok
kérbonctani és kér-szovettani leleteit.

Kovetkeztetések: a magzati veszteségek nem harithatok egyértelmiien az egészségiigyi ellatasra. De a sziilészndi
hivatast valasztok is vannak a kés6i magzati veszteségek csokkentésében lehetdségei.

Témavezetd: Dr. Koppany Csaba
sziilész-n6gydgyasz adjunktus

Vertikalis sziilési mod

Bevezetés: egyre nagyobb teret hodité alternativ sziilési modok, melyek segitségével a kismamdk 4télhetik a
természetes sziilés élményét.

A vizsgdlati célja: a vertikdlis és horizontdlis sziilés Osszehasonlitdsa, a jelenlegi helyzetkép megismerése.

Vizsgélat anyag és mddszere: a varondds anydk 24 kérdést tartalmazé kérddivben szolgaltattak adatokat arrdl,
hogy anydk milyen informaciéval rendelkeznek a vertikalis sziilési médrol, elényeirdl. Tudnak-e az dltaluk valasztott
sziilészeti osztalyon alternativ lehetéségekrol.

Eredmények: a vertikdlis sziilésr6l nagyon sok terhesnek van informacidja, elényeit sokan ismerik, hatrdnyairdl
nincs tudomdsuk. Még napjainkban sem széleskorti a lehet6ség a szervezett sziilésre felkészité programokban valé
részvételre.

Sziilésznd szerepe: fontosnak, hogy a vdranddés anydkkal megismertessiik az alternativ médszereket, a vélasztds
lehetd-ségét megteremtsiik szamukra. A sziilésre felkészité program minden allapotos ndnek elérhetd legyen.

Témavezetd: Dr. Turay Andris sziilész-ndgy6gydsz féorvos

Az Gjsziilottek sziiletési paramétereinek vizsgalata

Bevezetés: a szekuldris trend kifejezést a 100-120 éve nyomon kovethetd jelenségre alkalmaznak, hogy a gyermekek
bioldgiai fejlédése gyorsabban zajlik le. Ismert tény, hogy az dtlagos sziiletési sily napjainkban novekedett, és
tovabbi testméretek, kiilondsen a fejkeriilet is nott.

Vizsgdlat célja: megvizsgdlni a szekuldris trend és az akcelerdcié hogyan mutatkozik meg a populdcié sziikebb



korében?

Anyag és modszer: a vizsgdlat a nagykanizsai Vérosi Kérhdz Sziilészeti Osztdlydnak 2000-2001-2002-es adatai
alapjan tortént, kiillonos tekintettel a macrosomi-ara.

Eredmények: inkdbb a fiu Gjsziilottek sziiletnek nagy illetve igen nagy sullyal, de tobb a 3501-4000 g kozottiek
ardnya is a ledny ujsziilottekhez képest. Hirom évet vizsgdlva a sziiletési méretek ugyan alig véltoztak, de a kordbbi
adatokhoz képest beigazolddott, hogy az Gjsziilottek sziiletési méretei folyamatosan novekednek.

Témavezetd: Dr. Bodecs Tamds féiskolai adjunktus

Fiatal oktatok tudomanyos forumanak
eléadas kivonatai

FRANKNE SZTERGAR TiMEA f6iskolai tandrsegéd Pécsi Képzési Kozpont, Egészségfejlesztési és
Csalddgondozasi Intézet

Mit tehet a védono a drogprevencio terén a kozépiskolakban (Pillanatképek a
pécsi 508. sz. Kertvarosi Szakképzo Iskolaban rendezett drog-prevencios programokrol)

Az utébbi két-hdrom évtizedben hazdnkban a kabitészer fogyasztds jarvanyszerti méreteket Oltott, mint azt a
kiilonb6z6é kutatdsok adatai is j6l mutatjadk. A kabitészerek okozta probléma az iskoldkban komoly pedagdgiai
nehézségeket okoz. A probléma hatékony kezelésének egyik legfontosabb szintere kell hogy legyen az oktatdsi
intézmény, mivel a veszélyeztetett fiatalok legszélesebb tomege a koOzoktatdsi intézményekben érhetd el a
legkonnyebben. Feltételezem, hogy a didkok mar rendelkeznek ismeretekkel a drogfogyasztdssal kapcsolatban, de
ezek vagy hidnyosak, esetleg tévesek, vagy az ismereteiket nem tudjdk kell6képen felhaszndlni. Fontos feladatunk
ezen ismeretek helyretétele, hogy a kés6bbiekben egy egészségesebb nemzedék néjon fel, akik ismereteik tiikkrében
cselekszenek, dontenek.

Célom, hogy dolgozatomban bemutassam, hogy mit tehet a védénd a drog-prevencié terén a kozépiskoldkban,
valamint mennyire nélkiilozhetetlen munkdja az intézményes nevelés sordn.

Dolgozatomban, azokat a felejthetetlen programokat mutatom be, melyeken részt vett tanul6ifjusdgunk egésze.
Felejthetetlen élmények maradnak: a kozos egyiittlétek, véradasok, Didknap - Egészségnap, vetélkedo, iskola szintli
cigarettadoboz gytijtési akci6, Dobozemberiink épitése, drog-totd kitoltése. ..

A szines programoknak végtelen lehetdsége van, rajtunk mulik, mit valdsitunk meg koziiliik.

KARAMANNE PAKAT ANNAMARIA f6iskolai tanarsegéd DER ANIKO fGiskolai tandrsegéd Zalaegerszegi Képzési
Ko6zpont Apoléstani Tanszék

A magyar nok viszonyulasa a négyogyaszati sziirévizsgalatokhoz

Magyarorszagon évi atlagban kb. 3 millié 20-60 év kozotti rakveszélyes koru n6 él. A ndgydgydszati rosszindulati
tumorok megeldzésének a legfontosabb eszkdze a tomegméretekben is alkalmazhaté ndégy6gyaszati és az emld
vizsgalataval egybekotott cytoldgiai szlirés.

A kutatds célja: Vizsgaltuk, a ndk mennyire tdjékozottak, és milyen ismeretekkel rendelkeznek a n6gy6gydszati
szlrvizs-galatokrol, milyen idokozonként, és milyen médszerrel végzik el az emld 6nvizsgalatat.

Kutatds modszerei, minta:

Az adatokat 13 kérdésbdl all6 kérdéivvel gytijtottiik Ossze. A mintat egy zalaegerszegi nagyvallalat néi dolgozéi
koziil vé-letlenszert mintavételi technikdval kivalasztott 100 n6 képezte.

Eredmények, kovetkeztetések, javaslatok: az el6adds soran prezentdljuk.



,, Testiink-lelkiink egészsége”
Adatok a magyar nok egészségi allapotarol

Célkitiizés: A magyar ndk 4ltaldnos egészségi dllapotdt leginkdbb befolydsold tényezdk preventiv szemléletii
feltérképezése.

A kapott adatok alapjdn a gydgytorndsz-fiziopterapeuta helyének korvonalazdsa a n6k egészségvédelmében.

Modszer: A rendelkezésre 4116 egészség-szocioldgiai kutatdsok feldolgozasa.

Eredmények: 1. A magyar n6k egészségi adllapota a legszorosabb Osszefiiggést a depresszids tiinetegyiittessel
mutatja. 2. Az egészség és az életmod Osszefiiggése a nék tobbsége eldtt rejtve marad. 3. A fizikai aktivitds a ndk
korében nem népsze-rii.

Kovetkeztetés: A pszichés egészség megteremtése, meglr-zése az egészségvédelem alapfeladata gyermekkortdl
egészen idOskorig. A gydgytorndsz-fizioterapeuta szerepe, hogy megszerettesse a fizikai aktivitdst, olyan kis
kozosségeket hozzon 1étre, ahol a hiteles informaciédramlds megvaldsulhat, a személyes kapcsolatok segitenek a
pszichés egyensily megteremtésében, a mozgds mellett helyet kapnak a relaxdciés mddszerek és stresszkezeld
technikdk is.

A csalad, mint mentalhigiénés prevencios rendszer

Napjainkban, amikor a pszichoszomatikus orvoslds egyre tobb kérképrol bizonyitja be azok pszichés eredetét, egyre
nagyobb hangstly kell, hogy helyezédjon lelki egészségiink védelmére, a mentélhigiénére. Eletiinket kiilonboz6
intézmények, csoportok, rendszerek tagjaiként éljiik, melyek kiilon-bozéképpen hatnak személyiségiink fejlodésére,
lelki egészségiink alakuldsdra, védelmére. Az elsd ilyen intézmény a csaldd, mely 4thatja egész életiinket.
Sziiletésiinktdl egészen haldlunkig részesei vagyunk annak a milidnek, melybe a sors akaratabdl sziiletiink, vagy
melyet mi magunk hozunk létre, s sajét képiinkre formalunk. Eppen ezért a csalad (ill. annak hidnya) dont6
befolydssal bir mind személyiségiink, mind pedig lelki egészségiink alakuldsara. Alapvet emberi intézmény, mely
nagymértékben meghatarozza a benne felnovekvd egyén életérzését, életvezetését. A sziilok elsddleges feladata a
szeretd, meleg csaladi hattér biztositdsa. Rendkiviil fontos a sziil6-gyermek kapcsolat, mely a gyermek
biztonsagérzetét nagymértékben meghatdrozza. A csalddra vonatkozé mentalhigiénés szemléletii kutatdsok kdzponti
témdja a csaladi élet és a pszicholdgiai egészség viszonya.

MARTON KRISZTINA f6iskolai tandrsegéd Pécsi Képzési Kozpont, Hunman Taplalkozastudomanyi és Dietetikai
Intézet

A tojasfehérje koagulacio kinetikajanak vizsgalata

Kisérleteink célja a tojdsfehérje albuminfrakcié koaguldcidjit jellemzd kinetikai paraméterek, igy a sebességi
allando, az aktivdlasi energia valamint a Z érték meghatdrozdsa volt.

Ennek érdekében vizsgaltuk a koaguldlddott fehérje mennyiségének véltozasat izoterm koriilmények kozott 60,
63, 65, 68 és 70°C-on a hdékezelés idétartamdnak fiiggvényében. A koaguldlddott fehérje mennyiségét az adott
hémérsékleten, adott ideig hékezelt nyers tojasfehérjében képz6dd koagulalt fehérje centrifugdldsos szétvilasztdsa
utdn a visszamarado feliiliszo fehérjetartalma alapjin hatdroztuk meg.

Megallapitottuk, hogy a koaguldlt fehérje mennyisége valamennyi hémérsékleten a hdntartasi id6 novekedésével
folyamatosan és logaritmikusan ndvekszik. Ez arra utal, hogy a tojasfehérje koagulacié az elsérendii kémiai reakcidk
kinetikdja szerint jatszodik le.

Azt is kimutattuk, hogy a teljes koaguldcids folyamat két egymadst kovetd szakaszbdl all, amelyekre kiilonb6zd
sebességi dllanddk jellemzok.

A két konszekutiv koaguldciés szakasz aktivdldsi energidit a Ink - 1/T fiiggvénybdl, a kapott egyenes
meredeksége alapjan hatdroztuk meg.



A Z értéket Igt - T 0sszefiiggés alapjan hataroztuk meg.

Témavezetd: Dr. Kovdcs Arpad

Az Achilles-in sériilések rehabilitacidja
— korai mobilizacios program

Az Achilles-in szakaddsok kezelésének operativ megolddsdn belill az orvoslds, sportorvoslds teriilete Uj sebészi
technikdkkal boviilt, kiszélesedett az ismeret a kotészovetek gydgyuldsdnak mechanizmusairdl is, igy manapsag az
Achilles-in kezelésének posztoperativ kezelésére keriilt a hangsuly.

1984 kornyékén szerzék olyan kezelési eljardsokat kezdtek kozolni, melyek engedélyezték az operativ
megoldasokat ko-vetden a korai mozgast és rehabilitacidt, annak érdekében, hogy csokkentsék az immobilizacié
kovetkezményeit.

A rehabilitdci6 sordn alkalmazott korai mobilizdcié megkivdnja a gydgytorndszoktél a szovetgyogyulds
mechanizmusanak az ismeretét, a repardlds erejének €s integritdsdnak a figyelembe vételét az in gy6gyuldsdnak
kiilonb6z6 szakaszai alapjan, mivel csak ezen ismeretek birtokdban lehet a megfe-leld mennyiségli terhelést
alkalmazni a megfelel6 idében, melynek fokozatos novelésével érhetd el a megfeleld klinikai eredmény.

Tanulmanyok szerint az ingyégyulds 4 szakaszdra felépiil6 korai mobilizaciés program 6 posztoperativ fazisat
szem eld6tt tartva kivalok eredmények érhetdek el igy, hogy a korai mobilizacids program az Achilles-in miitétje utan
eleget tesz a betegek folyamatosan névekvé funkciondlis igényeiknek és elvardsaiknak, lehetévé téve a betegeknek a
nagyobb funkciondlis fiiggetlenséget, az aktiv élet mihamarabbi elérését.

A sportterapia jelentosége a neurologiai rehabilitacioban

A sportterdpia a rehabilitdci6 fontos eszkdze, célom, hogy bemutassam eldnyeit. Komplex tevékenység, jelentdsége
abban rejlik, hogy felhaszndlja a testnevelés és a sport, a gydgytestnevelés és a gydgytorna mozgisanyagét, a
konduktiv pedagdgia, valamint a sportpszicholégia mddszereit, eszkozeit.

Eldaddsomban felvdzolom, a sportterdpia dltaldnos feladatait, céljait. Tovdbba a neuroldgiai rehabilitdciéban
betoltott szerepérol, alkalmazisi teriileteirdl szamolok be és az egyes neuroldgiai kérképekben alkalmazhat6
mozgasokrél, mozgasformakrol. Eddigi tapasztalataim alapjdn, a sportterdpia a sériilthoz egyénileg alkalmazott
mobdszerekkel, igen jol alkalmazhat6 centrdlis tipust bénuldsok esetében.

Hospice — mélto élet az at végén

A termindlis édllapotban 1év6 betegek szinvonalas, humdnus elldtdsa mindmdig megoldatlan kérhazi koriilmények
kozott; hidnyoznak a megfeleld koriilmények; a haldokl$ koriili nyugalom, az dllandd, segitd jelenlét. A kérhdzak
barmennyire komplexek, valéjdban még nem szélltak szembe a haldoklds problémdjival. Nem erre a célra tervezték
Oket, minden tevékenységiik az életért vald kiizdelemre irdnyul. Az orvostudomany fejlédésével szinte korlatlanul
megndvekedtek a mesterséges életben tartds lehetdségei, igy az élet végén sokszor olyan beavatkozdsoknak teszik ki
a beteget, melyek csak tovabb fokozzdk fijdalmait, szenvedéseit.

Felmeriilt tehit, hogy sziikség van olyan gondozdsi model-lek kialakitisdra, melyek a természetes haldl jogat
hirdetve, a haldokldk otthoni gondozdsdval, specidlis intézményi elldtdsdval foglalkoznak. Ezért bontakozott ki a
hospice — mozgalom, melynek O&szinte célja a gydgyithatatlan, progressziv betegségben szenvedd betegek,
szeretetteljes, holisztikus gondozésa. El6addsommal, - a hospice tevékenység, szellemiség fontossdgét hangsilyozva
— szeretnék hozzdjarulni a hospice jelent8-ségének felismeréséhez, illetve annak tudatositisdhoz, hogy mint a
sziiletés, Ugy a haldl is az élet természetes része, s az emberi méltésdghoz vald jog mindannyiunkat megillet az élet
végén is. ,

Apolasrol a jové apoléitol



A beteg ember dpoldsa, gondozdsa csoddlatos, de egyben egy rendkiviil nehéz feladat is. Segiteni a betegen,
hozz4jarulni a gygyuldshoz, vagy a betegségek megeldzéséhez egyfajta elhivatottsdgot és rendkiviil sokrétii elméleti
és gyakorlati tudést igényel.

Sajnos még a féiskolai diploma megszerzésével sem véltozik az 4pold helye és szerepe a munkamegosztisban. S
mindemellett tapasztalhat6 az az 6ssztarsadalmi birdlat, ami az egészségiigyi szolgaltatast éri. A tarsadalom nyujtotta
anyagi és erkolcsi megbecsiilés hidnya mindenki szdmdra ismert. A kozvélemény is — helyteleniil — dgy tekint az
dpoldi hivatdsra, mint amit barmely felndtt ember el tud ldtni, csak legyen gondoskod6 és kovesse az orvos
utasitisait.

Kutatdsomban arra kerestem a vélaszt, hogy miként vélekednek a jelenleg képzésben részt vevd dpold hallgatok
az 4pol6i palyardl, s milyen jovdbeli elképzelésiik van a munkavalasztas terén.

KARvALICS MELINDA fdiskolai tandrsegéd Zalaegerszegi Képzési Kozpont Egészségbiztositdsi és
Egészségpolitikai Tanszék

Az egészségbiztositasi képzés tovabbfejlesztése a ,,Bolognai folyamat™
tiikkrében

Alapvetden két felsdoktatdsi modell terjedt el a vildgon. Magyarorszagon és Eurdpa tobb orszdgdban parhuzamos
képzés miikodik, amelynél mar a bemenetnél kiilon valik a fiskolai és az egyetemi képzés. A masik képzési forma a
soros modell, mely az angolszdsz teriileteken miikodik. Jellemzdje, hogy a képzés elsé ciklusdban minden hallgaté
részt vesz, majd ezt kovetden eldonthetik, hogy alapokleveliikkel kilépnek, vagy az egyetemi oklevél megszerzéséért
tovabb tanulnak. A Nyilatkozat 4j képzési lehetOségek kiépitését tiizi ki célul, amelynek 1épcséfokait az FSZ,
Bachelor, Master és a PhD képzés alkotja.

Munkdm sordn részt veszek az egészségbiztositisi szak egyetemi képzésének kidolgozdsiaban. Célom, hogy
bemutassam az egészségbiztositasi képzés tovabbfejlesztésének lehe-toségeit a Nyilatkozat alapjan (FSZ, B, M),
illetve roviden kitérek a kidolgozés sordn felmeriilt problémakra is.

MESZAROS MELINDA f6iskolai tandrsegéd Szombathelyi Képzési Kozpont, Szocidlis Munkds Képzo Intézet

Az eloitéletek csokkentésére iranyulo torekvések a szocialis munkas képzésben

Az eléitéletes gondolkodds, magatartds dltaldnos, valamennyi tdrsadalomban fellelhetd jellemzdje az embereknek,
még akkor is ha hajlamosak vagyunk azt gondolni, hogy mi kivételek vagyunk. Az elditéletesség kérdésével sokan
sok szempontbdl foglalkoznak, abbdl a célbdl, hogy amennyiben sikeriil a hattérben meghtiz6dé okokat és az
eléitéletesség mitkodési mechanizmusdt megérteni, akkor valik csokkenthetévé rombold hatdsuk. Ilyen célkitlizés
taldn még indokoltabb ha valaki segi-t6 szakmdt véilaszt és segitségnytijtdsa olyan embercsoportok tagjai felé irdnyul,
akikkel szemben a legtobb sztereotipia, eld-itélet é1 az emberek fejében. Eldaddsomban pszicholdgiai szemlélettel, a
legpregndnsabb okok révid bemutatdsdra vallalkozom. A héttér, a ,,mozgaté rugdk” ismerete elengedhetetlen a
szocidlis munkds képzésben oktatok és hallgaték esetén, hiszen csak ezek birtokdban vehetd fel hatékonyan a harc a
mindannyiunkban valamilyen szinten meglévd elditéletekkel szemben.

Sziikségletanalizis adott szak/kurzus tartalmi és formai kovetelményeinek,
célkitiizéseinek meghatarozasara

Bérmilyen uj tantargy, kurzus vagy szak inditdsa esetén, fiiggetleniil a képzés szintjétdl, felmeriilhet annak igénye,
hogy az inditani szdndékozott tanfolyam tartalmi kovetelményeit, cél-kitlizéseit (képességek, tényanyag) objektiv
vagy legaldbbis objektivizalt modszerrel vizsgéljuk, hatdrozzuk meg.

Ebben lehet segitségiinkre a sziikségletanalizis. Ez a kutatdsi mddszer, a célteriilet szerepldit vizsgédlva, az els6



fazisban altaldnos informdcidt gytijt a célteriiletrdl melyet tovabbi vizsgalatokkal igény szerint specifikdl.
Eszkozei koz€ sorolhaté a kérddives informacidgyiijtés, a munkahelyi/egyéb ,.éles” helyzetek megfigyelése, adott
esetben kép vagy/és hanganyag rogzitése, mélyinterjik.

Témavezetd: Dr. Rébék Nagy Gébor
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